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1. BEVEZETES (Irodalmi attekintés)

A Semmelweis Egyetem Magatartastudomanyi Intézetében 1995-t61 veszek részt az
orvosi antropologia tantargy oktatasaban, ahol nyomon kdvethetem annak szerepét az
orvostanhallgatok szemléletének formalasaban. Az elmult 19 évben oktatasi tematikank
elméletének és gyakorlatanak integrans részét képezte a ritus, a szertartdsok bemutatasa
¢s mélyebb elemzése. A gyakorlatok soran nyilvanvalova valt, hogy a leendé orvosok
szamara a szocidlis atmenet ritusainak ismerete, tudatositasa Onismereti nyereséget
jelent, melyet késObbi munkdjukhoz sziikséges hattértuddsukba beépitve sikerrel
kamatoztathatnak.

Oktatési tevékenységem sordn a hallgatoktol nyert beszamolok, szakirodalmi
adatok és nem kevésbé sajat életem medikus évei alatt szerzett tapasztalatai alapjan
tettem fel a kérdést: létezik-e beavatds az orvossa vdlas soran? Amennyiben igen,
milyen allomasok, beavatasi ritusként értelmezhetd jelenségek lancolataban érhetd
tetten az orvosi palyaszocializaci6 folyamataban?

Az értekezés alapjat képezo kutatas témaja igy az orvosi palyaszocializacio és az
orvossa valas soran megtapasztalt beavatasi ritusként értelmezhetd jelenségek. Ezen
atmenetek sordn az orvostanhallgatd ¢és a fiatal orvos (rezidens) olyan személyes
tapasztalatokat szerez, melyek altal folyamatosan gylijtott ismeretei — sokszor
észrevétleniil — ,,mennyiségi” valtozasbol ,,mindségi” valtozasba mennek at.

Bar a beavatas sz6 szakralis jellegli, a szohasznalat mégis tudatos valasztas
eredménye volt. Utal az orvoslas eredetileg szakralis jellegére, emellett a beavatas sz6
kozpontba helyezése izgalmas lehetdségeket nyljt az orvossa valas folyamata, illetve a
kiilonféle vallasi és spiritualis iranyzatok beavatasanak Gsszevetésére is.

Egyrészt kulturalis antropologusként, madsrészt az orvosi antropoldgia
oktatojaként lelkesen képviselem az antropoldgia kulturalis relativista értékrendjét a
biomedikalis orvoslason beliil. A posztmodern antropologia éppen azéltal legitim és
érvényes, hogy a gyogyités pluralitasat, kulturdhoz kotottségét tapasztalva tisztdban van
az alternativ utak lehetdségével. Mindig nagy hangstlyt fektettem arra, hogy a
hallgatéim az orvosi antropoldgia tantargy keretén beliil nyitottak legyenek a
biomedicinan kiviil 1étez6 alternativ modszerekre, de természetesen kelloen kritikusan is

kezeljék Oket. Ugyanezt a hozzaallast igyekeztem képviselni a jelen kutatasban is.
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1.1. Alapfogalmak

A ,Dbeavatas”, a ,ritus” vagy a ,szerep” kifejezés hallatan az ,atlagember” és a
»szakember” fejében teljesen eltérd gondolatok tdmadhatnak, ugyanakkor tobb ponton
eltérhet egymastol az antropoldgus, a szociologus, a pszicholdgus, illetve az orvos és az
alternativ terapeuta szemlélete is. Természetesen kultiranként (idében €s térben) is nagy
kiilonbségek mutatkozhatnak az egyes fogalmak értelmezésében ¢€s gyakorlati

megvalosuldsaban.

1.1.1. Padlyaszocializdcio

A palyaszocializaciot és az ahhoz szervesen kapcsolodo alapveté fogalmakat (Szerep,
identitas, szerepmodell, hivatas) 4ltalaban a pszichologia ¢és a szociologia
(szocialpszichologia, szocialantropologia, orvosi szocioldogia) hasznalja, a jelen

kutatashoz mégis szervesen kapcsolodnak.

1.1.1.1. A szerep fogalma

A szerep fogalmat Linton (1936, 1997) vezette be a kulturalis antropoldgiaba, a status
fogalmaval egyiitt. ,,4 status és a szerep jogok és kotelességek egyiittesekent
ertelmezodik, és ez az egyén szamara attitiidoket és viselkedési mintakat ir elo, amiket
fel kell vallalnia, ‘el kell jatszania’, ha részt akar venni a tdarsadalmi cselekvésekben.
Linton szerint a megszilardult status és a kialakult szerep az egyént elszakithatatlanul
ahhoz a szocialis és kulturdlis csoporthoz fiizi, ahova tartozik, amelyben él” (Kapocsi
2012, p. 496).

Goffmann (1981) hangsulyozza, hogy a szerep egyben a szocializacio
alapegysége is. Felfogasdban a szereppel kapcsolatos tevékenységek ¢és
magatartasformak bizonyos értelemben mar ,,adottak”, ,készen vannak”. llyen moédon
egyfajta ,,helyhez kotott én” varja, hogy az egyén ,belekoltozzeék”. A gyakorlatban ez
azt jelenti, hogy egy bizonyos poziciot elfoglalva az egyénnek el kell sajatitania a
pozicionak megfeleld tevékenységeket és cselekvéseket, at kell vennie az ehhez tartozo

attitidoket és magatartasmintakat (Kapocsi 2012).
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1.1.1.2. Az identitads és a szerepmodell fogalma

Az identitds latin sz6, amelynek jelentése: Onazonossag; Onmagunk megitélésének
viszonylag tartds egysége. Az identitds én-azonossadg, Onmeghatarozas szerepeken,
magatartasformakon, értékrendszeren keresztiil, mely a "teljes én" érzésével tarsul. A
személyiségfejlodés és a szocializacid eredménye, az emberi kolcsonhatasok soran jon
létre (Balogh 2000).

Paice, Heard és Moss (2002, pp. 707-710) az alabbi médon hatarozzak meg az
identitas kialakulasaban nagy szerepet jatszo szerepmodell fogalmat: ,, Szerepmodellek
azok az emberek, akikkel azonosulni tudunk, akiknek olyan tulajdonsagaik vannak,
amelyeket mi is szeretnénk magunkénak vallani, és olyan pozicioban vannak, amilyet mi

is szeretnenk elerni”.

1.1.1.3. A hivatas fogalma

A hivatas fogalmanak egyik jelentése kapcsolédik a foglalkozashoz, ebben az
értelemben az elkdtelezetten, felelosséggel gyakorolt foglalkozast jelenti, és igy barki
tekintheti sajat munkajat (élet)hivatasanak. Klasszikus értelemben hivatasnak tekinthetd
a papi, a tanari, a jogaszi és az orvosi palya (Molnar 2013).

A hivatasok sajatos jellemzokkel rendelkeznek, melyek koziil Irvine (1997)
szerint a legfontosabbak: a szakértelem, az etikus viselkedés és a szolgdlat. Irvine szerint
ezek egyiitt alkotjak a hivatas fliggetlenségének, azaz autondmiajanak az alapjat.

Molnar Regina (2013) a ,klasszikus” hivatas legfontosabb jellemzdinek
Osszefoglalasanal az erkolesi értékeket, az elhivatottsagot, a masok szolgalatat, a
szakmai autoritast, a szaktudast, a hosszu képzési id6t, a monopolhelyzetet, az egymas

kozotti versengés korlatozottsagat, a magas foku autonomiat emeli ki.

1.1.1.4. A pdlyaszocializacio fogalma

A szocializacio interdiszciplinaris fogalmat jelent, amelyet a szocioldgiaban,
pszichologiaban, pedagogiaban, valamint a biologiaban, pszichiatriadban egyarant
hasznadlnak. Azt a folyamatot jeldli, amely soran valaki elsajdtitia a tarsadalmilag

elfogadott értékeket, normakat, meghatarozott viselkedési formakat” (Molnar 2013).
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A palyaszocializacio alapvetden szociologiai fogalom, a szocializacid azon
részét jelenti, amikor az adott palya gyakorldsdhoz sziikséges viselkedési moddokat,

technikakat, értékeket, szerepeket, viszonyulasi moédokat elsajatitjuk (Szabd 1994).

1.1.2. A ritus

1.1.2.1. A ritus fogalma

A ritusok, vagyis a szertartasok adott csoportok vagy személyek altal végzett, tanult, és
az adott alkalomhoz kotott cselekvési formak, melyeket a kéznapi gyakorlattol eltérd
modon vagy eltéré céllal gyakorolnak. Ezt a mindennapi gyakorlattdl valo eltérést a
cselekvésmintdzathoz kapcsolddd szimbdlumhaszndlat és a benniik rejld jelentések
sajatos volta teremti meg.

Kyriakidis (2007) szerint a ritus a kiviilallo szemszdgébdl nézve irracionalisnak,
illogikusnak tind cselekvéssor, viszont ilyen megkézelitésben szamos nem ritudlis
miivészeti megnyilvanulas is (pl. pantomim) tlinhet ritusnak. A ritusnak nem lehet célja
azonban a puszta szorakoztatas, de ez nem jelenti azt sem, hogy a ritualéhoz nem
kapcsolodhat zene, tanc, ének. Epp ellenkezéleg, ezek a ritus fontos elemei lehetnek.

Loudon (1966) megfogalmazéasaban a ritus olyan szimbolikus jelentdségli eldirt
¢s ismétlodo formalis viselkedés, amelynek nincs kozvetlen technikai kovetkezménye.

Helman (2003, p. 179.) szerint ,, szocidlis helyzetben a ritus az adott tarsadalom
bizonyos alapveto értékeit fejezi ki és ujitia meg, kiilonésen az emberek egymas kozotti,
az ember és a természet, illetve az ember és a természetfeletti vilag kozotti viszonnyal
kapcsolatos értékeket; mely viszonyok minden emberi csoport miikodéséhez szervesen
hozzatartoznak ™.

Turner (1968, pp. 1-8.) szerint ,a ritus periodikusan ujrafogalmazza azt,
ahogyan egy sajatos kultura tagjainak egymassal viselkedniiik kell, ha egyaltalan van

barmiféle koherens tarsadalmi életiik”.

1.1.2.2. A ritus funkcioi

A ritusok sokféle funkciot toltenek be, mind az egyén, mind a tarsadalom szamara.
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Helman (2003) a ritusok lélektani, szocidlis és védelmi funkcioit emeli ki. Turner
a szertartasok két funkcidjat emliti, ami az expressziv és a kreativ szerepkor. Az
expressziv aspektus szerint a ritus ,szimbolikus formaban fejez ki bizonyos
kulcsfontossagu értékeket és kulturdlis orientdciokat” (Turner 1968, pp. 1-8.). A kreativ
aspektus szerint a ritus ,,ténylegesen megalkotja vagy ujjdateremti azokat a kategoridkat,
amelyekben az emberek a valosagot észlelik: a tarsadalom szerkezetének alapjat képezo
axiomakat és a természeti és erkolcsi rend torvényeit” (Turner 1969, pp. 48-49.).

A szertartas funkciojat tehat a szimbdlumok hasznalata révén tolti be, a ritualis
szimbOlum igy Osszekapcsolja az emberi €let fiziologiai és szocidlis aspektusait. A
ritusokban megnyilvanul6 szimbdlumok segitenek az anyagi, élettani valtozasok tényeit
szocialisan és 1¢lektanilag integralni.

A ritualis szimbdlumok és dramaturgia valdjaban nyelvként, és médiumkeént
miikodik, melyben a szimbdlumok tobbjelentésti ,,informacidhordozok™. A ritust
megfigyeld kiviilalld szdmara mindig tobb a szimbolum, mint ami szemmel lathato,
mert a résztvevok szamdara minden szimbolumhoz egész asszociacio sor kapcsolodik.

Charles Morris (1938) szemiotika elmélete és G.H. Mead (1934) szimbolikus
interakcionizmusa szerint a ritus dnmagaban is viselkedésszervezd szerepkor, mely a
jelentésértelmezdben érzelmeket, azonosuldst és csoportérdekli szandékokat valthat ki.
A szimbolumokhoz kapcsolddo tobbletjelentés mezd az adott ritusban erdsen kotott és a
résztvevd szemlélok szamara megkérddjelezhetetlen. Ezért fontos, hogy azonositani
tudjuk a ritusban foglalt jelrendszer kontextusat (Leach 1968).

A ritus fontos szerepe, hogy a személyt az adott csoporthoz és hagyomanyaihoz
koti kifejez6 és megerdsitd, strukturald szerepével. A hagyomanyhoz kapcsolodas
egyben Kelly és Kaplan (1990) szerint a ,,szenthez”, és a valtozatlannak tekintett
strukturdkhoz kotddést jelenti.

Ugyanakkor Maurice Bloch (1989) szerint a ritusnak fontos ideolégiai szerepe
van. Az erdsen formalizalt, kotott szertartdsi keretek korlatozzak az ellenvéleményt, a
vitat, igy a kiilonbozé kulturdlis és tarsadalmi kontextusokon beliil a szertartasok
megjosolhatoak. Bloch felhivja az archaikus ritusok esetében a figyelmet a
transzcendens folényére a koOznapi, az evilagi folott. Itt a szertartdson beliil a
transzcendenssel kapcsolatba keriild résztvevd visszatérve a hétkdznapi, szekuldris

vilagba magaval hozza a transzcendens evildgira kiterjesztett érvényét.
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1.1.2.3. A ritus és a vallasok

A ritus hagyomanyos értelemben kifejezetten szakralis funkcidkat latott el, és minden
vallasnak, egyhdznak jellemzo ,,ritus-készlete” alakult ki.

Napjaink altalanos elvilagiasodasanak (szekularizacid) koszonhetéen a
hagyomanyos ritusoknak egyre kevesebb szerep jut a mindennapi életiinkben. A
nagyobb szertartdsok egyre inkabb turisztikai latvanyossagokka vedlenek, vagy ritudlis
szerepiik rejtetté valik. A modernitds szemléletében a ritustalanitds is hangstulyt kap,
err6l a szertartasossagtol valdo modern idegenkedésrél Mary Douglas (2003a) is ir a

,HPurity and danger” cimii alapmiivében.

1.1.2.4. A ritus és a tarsadalom

A ritusok minden emberi tarsadalomhoz hozzatartoznak. ,, Fontos részei annak,
ahogyan egy szocidlis csoport tinnepli, fenntartja és megujitjia azt a vilagot, amelyben
él, és ahogyan az ezen vildgot fenyegeto veszélyeket és bizonytalansagokat kezeli”
(Helman 2003, p. 179.).

Ugyanakkor a szertartasok vilagaban atmenetileg a tarsadalmon kiviil keriilés,
illetve az uralkodé renddel szembeni atmeneti strukturakban, megforditott karnevali
helyzetekben valo részvétel is jellemzd lehet. Ez megjelenik Turner (1969) ,ritualis
antistruktira” koncepcidjaban, vagy Gluckman (1963) ,ritualis rebellio” példajaban is,
melyet a dél-afrikai swazi incwala ritus kapcsan ir le, és amely szertartasnak célja a
tarsadalmi szabdlyok nyomdn feler6s6dd, felszaporodd konfliktusok kifejezése ¢és
feloldasa a torzsi egységben. Mindez azonban végiil az adott szocidlis struktura,

hierarchia megerdsitését is szolgalja.

1.1.2.5. A ritusok tipusai
A ritusokat két alapvetd csoportra oszthatjuk: a privat és a nyilvanos ritusokra. A privdt
ritusok antropologiai értelemben nem tartoznak a nyilvanos ritusok (van Gennep 1960;

Eliade 1958) korébe, hiszen az utdbbiak kimondottan kdzdsségi szertartasokat jeldInek.

A nyilvdanos ritusok klasszikus csoportja magaban foglalja a kozmikus ciklushoz
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kapcsolodd vagy naptéri ritusokat, a szocidlis dmenetek ritusait, és a balszerencse

alkalmaval végzett ritusokat (Helman 2003).

1.1.3. Az atmeneti ritus

1.1.3.1. Az atmeneti ritus fogalma

Az “4tmeneti ritus” tipikusan antropoldgiai fogalom, a francia “rites de passage”
kifejezés magyar atiiltetése. E szakkifejezést Arnold van Gennep (1960) honositotta
meg, az emberi élet fontos atmeneteihez fiiz6d6 ritusokat jeloli. Az atmeneti ritusok
kiilonb6z6 allomasai (pl. menstruacio kezdete, érettségi, eskiivé-lakodalom, sziilés stb.),
vagy az élet integrans részét képez6 megbetegedések, illetve a haldoklas, a halal és a
gyasz. Hasonlo ritusok fliz6dhetnek helyvaltoztatashoz (koltozés), és a tarsadalmi
helyzet megvaltozasahoz is (pl. diplomaszerzés). Ezen tarsadalmi atalakulasok tehat

¢letiink végéig elkisérnek minket.

1.1.3.2. Az atmeneti ritusok szerepe

Az atmeneti ritusokra azért van sziikség, hogy megkonnyitsék az egyéni életben a
valtozasok kovetkeztében bealld kriziseket, lassitsak a hirtelen atmenetet, és kész
kozosségi formakat, szerepeket bocsassanak az egyén rendelkezésére, egyben tartsak és
egyiittmiikodésre késztessék a kozosség tagjait (van Gennep 1960).

Leach (1976, pp. 33-36.) szerint minden tarsadalomban a legtobb ritualis
alkalom ,,az egyik szocidlis statusbol a mdsikba valo hataratlépésekkel kapcsolatos”.
Leach az atmeneti ritusoknak két funkciojat ismerteti: ezek ,,a statusvaltozas hirdetése”

¢s ,,a magikus végrehajtds”.

1.1.3.3. Az atmeneti ritus lépcsofokai

Az 1. abra van Gennep és Leach munkdjara alapozva abrazolja a szocialis atmenet
ritusainak fokozatait. A pszichoszocialis atmenet kiiszobéhez érkezd egyén valamely ra

jellemz6, a kozossége altal is elismert, ,,biztonsadgos” allapotabol (kezdeti ,,normal”
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allapot, kiindulasi szocialis status) az atmenet végére megérkezik egy ugyancsak stabil,
de a kiindulasi allapothoz képest mindségileg eltérd pozicioba (végsd ,,normal” allapot,
uj szocialis status). Az éllapotvaltozas lebonyolitasdhoz kulturalisan koédolt,
zsilipszertien miikodé mechanizmus, maga az atmeneti ritus sziikséges. Az atmenet az
elkiilonités (szeparacio) fazisaval kezdddik, majd folytatodik a marginalitis (a
tulajdonképpeni atmenet) fazisaval és a visszafogadds vagy befogadés (inkorpordacio)

fazisaval ér véget (van Gennep 1960).

A tarsadalmi atmenetek osszefoglalod abraja

A szeparacié ritusal A befogadas ritusai

Abnormalis allapot,
tarsadalmon- és (dénkiviiliség

.

Marginalis &llapot, az ¥

r
Kezdeti ,normal” allapot | dtmenetperiodusa |y, o5 normal” allapot

Ritualis tabuk és eldirasok

[Leach és van Gennep nyoméan |

1. abra: A szocialis atmenet ritusai

Turner (2002) a fenti fazisokat preliminalis (elkiiloniilés), liminalis (dtmenet) és
posztlimindlis (befogadas) szakaszoknak nevezi. A liminalitas tehat egy hatarhelyzeti
allapotot jelent, a létezésnek belsd, szakralis formait, melyek kozosek a kozosség vagy
csoport minden tagjdban. Fontos szerepet jatszanak a kisérd ritusok: ,.a fonoki vagy
vezetdi poszt leendd birtokosat eloszor elkiilonitik a kézosségtol, majd pedig limindlis
ritusokon kell dtesnie, amelyek durvan lealacsonyitjak, mieldtt az ujraegyesitési
szertartasokkal végsé dicsdségében beiktatjdk tronusara (Turner 2002, p. 184.)”

Egy korabbi tanulméanyban (Zsinkd-Szabd 2012) a hagyomanyos ,,régi tipust”
érettségi jol ismert folyamatat ismertettem részletesen, mint tipikus példat az dtmeneti
ritus megértéséhez. A gimnazium 4. osztaly végér6l (kiinduldsi szocialis status)

indulnak a didkok, és az ,g&rett” korba (ij szocidlis status) érkeznek meg. Kozben a
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szalagavat6 és a ballagas soran elkiiloniilnek (szepardacio) a tobbi kdzépiskolastol, ezzel
kezdetét veszi az érettségi sziinet (marginalitas) az irasbeli és szobeli érettségi vizsgak
sorozataval, majd az tUnnepélyes bizonyitvanyosztassal és az érettségi bankettel

szentesitik a proba kialltat (inkorpordcio).

1.1.3.4. Az atmeneti ritus hossza és nyilvanvalosaga

Az atmeneti ritusok lehetnek momentumszeriiek, epizddszeriiek és tartdsak, akéar
¢lethosszig tartdk, epochalis jellegliek. A kereszténységben példa a momentumszerii
atmeneti ritusra maga a keresztelés szertartasa, az epizodszeriire egy zarandoklat, az
epochalisra pedig a szerzetesi létforma.

A hagyomdanyos tarsadalomban az atmenet sériilékeny iddszaka nyiltan és —
tarsadalmilag elfogadottan — akar honapokig vagy évekig is eltarthat (Leach 1976). Erre
klasszikus példa lehet a fink férfiva avatasa, mely torzsi keretek kozott akar évekig
elhuzodhat. A liminalitas allapota lehet tartos, epochalis jellegl, és az igy rogziild
tarsadalmi szerepek gyakran egyszerre osztoznak a veszélyes €s a szent mindségében. A
hagyomanyos tarsadalmak gyogyitdira is gyakran tekintenek igy az adott kdzOsség
tagjai.

A modern tarsadalmakban az atmenet sokszor inkébb rejtetten, vagyis nem
tudatosan megy végbe. Kevesebb a latvanyos ritudlis elem, de azok mégis tetten

érhet6ek.

1.1.4. A beavatas

Az frott és tomegkommunikécidos médiumokon keresztiil a beavatasokhoz kapcsolodo
megnyilatkozasok tengerében nehéz eligazodnunk. Az atlagember elbizonytalanodhat, a
szakember pedig kétkedéssel fogadja a megfogalmazasok érvényességét. Az

alabbiakban bemutatom a beavatas fogalmat €s szerepét tobbféle megkozelitésbdl is.

1.1.4.1. A beavatas fogalma és szerepe altalaban

A hétkdznapi értelemben a beavatas kapcsan valamiféle titkos koron beliilre kertilés

egyszeri aktusa fogalmazodik meg benniink. A beavatis vagy beavatd szertartds vagy
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iniciacio (initiatio) szo a latin initiare (‘bevezet, beavat’) igéb6l szarmazik, az initium
(‘bemenet, kezdet’) szobodl, ez az in- (‘bele’) és ire, itum (‘megy’) elemekbdl all.

A beavatasok legfontosabb célja, szerepe minden kultirdban olyan titkos
informdacidra, tudasra, képességekre szert tenni, amikkel addig a beavatandd (és mas
nem beavatott) nem rendelkezik. Kaczvinszky megfogalmazasaban: ,, Minden egyes
beavatas mindig ujfajta megismerések egész koréhez vezet, amelyben a régebbi
megismeréseknek mar nincs teljes létjogosultsaguk, valojaban nincs is megfelel6 helyiik,
hiszen meghaladottakka valnak, értelmiiket veszitik. Minden egyes beavatdsi szinten a
tanitvany elvesziti ,,addigi” onmagat és mintegy , ujrasziiletik”, az ujfajta
megismeréseknek — az & szamara — uj vilagaban!” (Kaczvinszky 1946, p. 8.).

Régen csak a kivaltsagosak, kirdlyok, papok, guruk, sdmanok lehettek
beavatottak. Titkos tudashoz és gyakran maganak a gyogyitasnak az ismereteihez is
csak Ok férhettek hozza. Példaul az 6si indiai gyogymodok leirasat a Védakhoz és a
szintén Okori eredetli buddhista iratokhoz kapcsolodo szatrak tartalmazzak. Ezeket — az
addig csak szajhagyomany utjan terjesztett elbeszélések nyoman — kb. az i. sz. 1.
szazadban kezdték el lejegyezni. A szentnek tekintett iratokat a hindu ¢és a buddhista
kozosségek vezetdi kozel 2000 éven at lényegében titkosan kezelték. Azokat csak a

beavatottak olvashattak el (Mayer 1988).

1.1.4.2. A beavatas résztvevoi és kontextusa

A beavatas résztvevdi és kontextusa

&

L. beavatandd 2. beavatd 3. kiizOsség 4. (szub)kultira

2. abra: A beavatas résztvevoi és kontextusa
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A 2. abra mutatja be a beavatas szereploinek és kontextusanak Osszefliggéseit. A
beavatas szerepl6i: a beavatando (1), a beavat6 (2) és a beavatd kozosség (3). Fontos a
beavato hatasa a beavatandoéra (nyil), azaz a kettejiik kapcsolata. Kontextusuk mindig

valamilyen sajatos jellemzdékkel bird szubkultura (4).

1.1.4.3. Beavatds az antropologiaban

Mig az atlagember a beavatds kapcsan altalaban egyszeri aktusra (szertartds) gondol,
addig a szakember (pszicholdgus, antropologus) egyfajta folyamatként tekinti a
jelenséget, melynek szakaszait igyekszik nyomon kovetni.

Antropologiai értelemben a beavatas elsdsorban a vallasetnologiaban hasznalt
fogalom, amely ,,valamely egyénnek vagy kézosségnek a szamdra adott vallasi kultira,
tanitds és valldasgyakorlat vildgdba valé bevezetése. Altaldnosnak mondhaté emberi
gvakorlat szerint az ilyen beavatas a kozdsség hitével valo megismerkedés tanulasi
folyamatat, a testi felkesziilés és alkalmassag elézményeit feltételezi, és iinnepélyes,
szertartasi koriilmények kozott, a hivo kozosség részvételével torténik. A beavatds
eredményeképpen a beavatando a szakralis kozosség teljes jogu tagjava, egy vallasi
valosag részesévé valik (ezaltal a kozosséget oltalmazo istenek gyermekévé is)”
(Horvath 2004). Bar a fenti megfogalmazas a beavatast vallasi dimenziéba helyezi, a
beavatds nem csak bizonyos szakralis csoportba, hanem mas vilagi kasztba valo
felvételt is jelenthet. Mindenképp feltételez viszont valamiféle alkalmassagot, tanulasi
folyamatot, vizsgan valo megfelelést, és végiil bizonyos avatasi szertartast.

A beavatas atmeneti ritus is egyben. Az atmeneti ritus kapcsan mar bemutatott
van Gennep-féle harmas tagolodés szerint a ,,beavatando™ (kezdeti szocialis status), a
beavatds soran el6bb a ,tanitvdny” atmeneti stitusdba (4tmeneti fazis, marginalités)
keriil, majd elérkezik ,,beavatott”-éba (1) szocialis status). A két fogalom 6sszevonasat a
3. dbra mutatja be. A beavatasi folyamat vertikélis valtozési szakaszokat is feltételez. A
tanitvany beavatdsi folyamata kezdetén az ,aldszallas” szakaszdba lép (szeparécio),
melynek sordn akar a kezdeti szocidlis statusa ala is keriilhet. Majd a fokozatos
emelkedés sordn a bevatési folyamat csicspontjara érkezik, ahol altalaban egy vizsgat
teljesitve és/vagy linnepélyes avatdsi szertartdson keresztiil (inkorporacid ritusai) a

tarsadalom visszafogadja 0j (a kezdetinél magasabb) szocialis statusaba.
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A beavatas folyamata Inkorporacié ritusai
mint atmeneti ritus

Beavatasi rtusokc:

wizsga, avatds

Uj szocialis
. status:
Atmenet: A .beavatott®
A tanitvany®

Kiindulasi
szocialis status:
A  beavatandg®

/'

Szeparacio ritusai

3. abra: Az atmeneti ritus és a beavatas osszefoglalé abraja

Fontos azonban hangsulyozni, hogy nem minden atmeneti ritus beavatés értéki.
P¢éldaul atmeneti ritusnak szamit, ha valaki korhdzba keriil, mégsem — legalabbis
altalanossagban — tekinthetjiik beavatasnak, hiszen nem avatddik be példaul ,titkos”

tudasba.

1.1.4.4. A beavatas mint szocialis sziiletés

Szocidlis sziiletésnek nevezziik azt a folyamatot, melynek soran az egyén biologiai
megsziiletésén tll ,,belesziiletik” tarsadalmi szerepébe. Szocidlis sziiletésre példa lehet a
biologiai sziiletést kovetden a gyermek ,,masodik” megsziiletése: a megkeresztelés (a
kereszténységben) és a koriilmetélés (a zsidd vallasban). Bar két kiilonbozd vallas
illetve kulttra ritusairdl van szo, de 1ényegiik mégis ugyanaz: a ,,beavatott” gyermek az
adott tarsadalom, vallas vagy kultura tagjava valik. A tarsadalmi sziiletés ténye — Sikeres
vagy sikertelen volta — testi megsziiletésiinkkel egyiitt, egymast kiegészitve hatarozza
meg ¢letlink kezdeti szakaszat, hatdsaiban azonban felndtt életiink alakuladsat is

mélyrehatdan befolyasolja (Zsink6-Szabo 2001, 2004).
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Szocidlis sziiletésnek szamit azonban minden tovabbi 1épcséfok is az egyén
feln6tté valasa soran (pl. iskolakezdés, ballagas, a gépkocsivezetdi engedély
megszerzése, valasztdjogra vald jogosultsag, munkaba allas, hdzasodas és gyermek
sziilése stb.). A szocialis sziiletés tulajdonképpen szocialis atmeneti ritus, de beavatasi

folyamat is egyben.

1.2. Beavatasi jelenségek az 6si és a modern kulturakban

1.2.1. Beavatas az osi samanizmusban

A sdmanok és népi gyogyitok kivalasztasanal tobbnyire megjelenik az eleve
elrendeltség, sorsszerliség elve. Altalaban esetilkben is van egy hossza (tSbbéves)
felkészitési-tanuldsi-beavatdsi iddszak, mire teljes jogli sdmannd vagy gyogyitova
valnak, mégis jellemzéen mar a folyamat elején, st sokszor mar sziiletéskor eldol, hogy
kibdl lesz saman vagy gyogyito.

Kerezsi Agnes (1997, p. 44.) tapasztalatai szerint a keleti osztjakoknal a
samanna valas harom lehetséges utja: 6rokli (6s6kt6l kapja); megtanulja egy tapasztalt
samantol, vagy kivalasztjak az istenek e feladatra. Ez a leggyakoribb, ,,a samdnok mély
meggyozodessel hisznek a maguk kiilonleges, isten altal torténo kivalasztasaban.” A
kivalasztottsag jele lehet a szerencse a vadaszatban vagy a halaszatban is.

Grynaeus (2012) szerint rokon népeinknél is talalkozunk azzal a hiedelemmel,
hogy az elhunyt (igy a gyogyitd, sdman is) valamelyik (rokon) ujsziilottben egy ido
mulva reinkarnalodik, és az elnyeri—6rokli képességeit is.

Grynaeus (2012, pp. 487-488.) a népi gyogyitd egyéniségek vizsgalatakor a
gyogyitd kivalasztodasanak az aldbbi tipusait kiiloniti el:

,,aki orokli tudomanyat (de itt is magikus momentum: kézfogdssal rdahagy,

eszkozt ad at stb.)

= akit sziiletése koriilményei alapjan tartanak gyogyitonak (jeles napon sziiletik, 7.
gverek, burokban sziiletik, a foggal, szamfeletti ujjal sziiletettek)
= bizonyos foglalkozasok elosegitik a gyogyito hirébe jutdst, vagy éppen

determinaljak arra (bdaba, kovacs, pasztor, sintér, hohér, borbély, oldh pap)
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»  varazs (magikus) modszerek/eljardasok révén szerzett tudomany (szent Gyorgy
napi kigyo, gyik, vakond vére, padfrany, kapranfa viragzasa; kor-keresztut,
,,beavatas”)

= aki ratermettsége, lelki tulajdonsagai—képességei alapjan valik gyogyitova

= akit kiilonleges testi jegyei determindlnak.”

A kivalasztas egy masik formdjara utalnak a honfoglalaskori magyar koponyalékelések
(trepandciok), amelyek mogott valamiféle vallasi beavatasi szertartast feltételeznek: ha
nem allt rendelkezésre megfeleld szami saman-pap, akkor a fej meglékelésével

allitottak el6 "agyafurt", megvaltozott elméjii egyéneket (Grynaeus 1996).

A samanoknak a kiilonb6z6 kultardkban altalaban valamilyen végsé probat kell
kiallniuk, miel6tt teljes joghh samanna avatjak be oket.

Dioszegi Vilmos (1998) példaul részletesen leirja a Tarbagataj-hegységben lako
mandzsu-tunguzok déli agahoz tartozé sibok samanjainak beavatd vizsgajat, melynek
soran a samanjeloltnek egy magas Iétra tetejérdl kell lezuhannia. A veszélyes beavatasi
ritus 1ényege, hogy ha stlyosan megsériil vagy meghal a jelolt, akkor a szellemek
elutasitottak; ha szerencsésen meguszta, akkor a szellemek oltalma alatt all.

Ezek a samanprobak tisztan ritualis jellegiek, a samant mar évek ota készitik
hivatasara, elméletben és gyakorlatban mar tud mindent, amire hivatasa gyakorlasahoz
sziikksége van. A saman beavatasa mégis csak a végsd proba teljesitésével lesz legitim a

szellemvilag és ezaltal a tarsadalom szamara.

1.2.2. Beavatas az egyhdzban

Fokozat neve A Kkatolikus egyhazi rend szentségének fokozatai

Szerpap Az egyhazi rend szentségének els6 fokozata, atmeneti fazis. A diakonusok még nem
(diaconus) papok, tehat nem végezhetnek misézést vagy gyontatast.
£ , Az egyhazi rend szentségének masodik fokozata. A felszentelés ritusa (ordinatio)
Aldozopap . . P P L. .

g soran avatjak az egyhdz kozvetlen szolgalatara és az egyhézi hatalom gyakorlasara:
(presbyteriatus) PR A

misézést €s gyontatast is végez.

gtk Az egyhdzmegye vezetdje. A plispokot a piispokszentelés ritusan avatjadk be. Az

egyhdzi rend szentségét csak a plispok szolgaltathatja ki, mégpedig kézratétel és

(episcopatus) imadsag altal.

1. Tablazat: A katolikus egyhazi rend szentségének fokozatai

23



http://hu.wikipedia.org/wiki/P%C3%BCsp%C3%B6k
http://hu.wikipedia.org/wiki/Ima

A pappa valasnak jol elkiilonithetd szakaszai vannak, amelyeket vildgosan jeleznek a

beavatasi ritusok is. A katolikus egyhazban az egyhézi rend szentsége harom fokozatban

vehetd fel: az atmeneti, felkészité fazisban van a diakonus vagy szerpap, aki majd a

felszentelés révén lesz csak valoban pap (aldozéd pap). A piispokszentelés révén valhat

valaki plispokké. Az 1. tablazat foglalja 6ssze a katolikus egyhazi rend szentsége egyes

fokozatainak leirasat.

A Kkatolikus pappa szentelés ceremoniajanak lépései

1 A tagjeloltek A misét megnyité imak és a szentirasi olvasmanyok utan a misét celebrald
" | meghivasa puspok minden papjeldltet a nevén szolit, €s a jelolt elérelép.
2 Bemutatas és A piispok ezutan tantvallomast kér, és az egyhazi eloljard, vagy mas hivatalos
| vizsgalat személy tantsitja, hogy a jeloltek felkésziiltek és érettek a beavatasra.
A pispok a kovetkezoket mondja: "Bizunk Isteniink segitségében, és
3. | Elfogadas Udvéziténkben, Jézus Krisztusban, és kivalasztottuk ezeket a  férfiakat,
’ testvéreinket a papsag tisztségére az dldozopapi rendnek megfeleloen.” A
jeloltek valasza: ,, Istennek legyen hala” és szivbdl tapsolnak egyet.
4 A tagjelolt Minden jel6lt odalép a piispokhoz, aki megkérdezi t6liik, hajlandoak-e Krisztust
" | vizsgilata ¢és az 6 Egyhazat hiiséges papként szolgalni.
5 Engedelmesség | Kéz a kézben a piispokkel a jelolt engedelmességet fogad az egyhazi hivatalnak
© | igérete €s a sajat vallasi feletteseinek.
6 Ima a A piispdk letérdel és felkéri az Osszes a jelenlévét, csatlakozzanak imadsagban a
" | jeloltekért jeloltekért.
A liténia A Szentek Litaniajanak eléneklése soran a jeloltek leborulnak az oltar el6tt, Isten
7. . . kegyelmét és a szentek kozbenjarasat kérik, hogy kiildje le a Szentlelket a
eléneklése ;=
jeloltekre.
8 R A piispok azaltal szentel fel minden egyes jeloltet, hogy kezeit a jelolt fejére
.| Keézratétel R o Beredem S I~ .
helyezi és néman imadkozva a Szentlelket hivja az 01j papra.
9 Krisztus Az 0Osszes jelenlévd pap sorjaban rahelyezi kezeit az Gijonnan felszentelt papok
" | papsaga fejére. Az Gjonnan felszenteltet kozos papi testvériségiik tagjaként kdszontik.
Az 1j pap Minden Gjonnan felszentelt leveszi diakonusi stoldjat, és megajandékozzak 1j
beoltoztetése tisztségének egyhazi szimbolumaval: a papi stolaval és a miseruhaval.
11 A kezek A piispok megkeni az 01j pap tenyerét krizmaval. Az olajjal valé megkenés utan, a
" | felkenése pap kezét vaszonba burkoljak.
12 Az ajandékok | A piispdk odaadja Krisztus szent testét és vérét szimbolizalo kehelytanyért
" | bemutatasa (kenyér) és a kelyhet (bor) minden 1ij papnak.
Az Miutdan a papszentelés ritualéja befejezddott, a mise a pilispdk, az ujonnan
13. | Eucharisztia felszentelt papok, és minden jelenlévd pap jelenlétében a szokdsos modon
liturgiaja folytatodik.
14. | Aldozas Az 1j papok segitenek a hivok megaldoztatasaban.
15 Elsé6 papi A hagyomany szerint a papszentelést végz6 plispok az elsd, aki az 01j pap elsd
" | aldas aldasat megkapja. Ezutan az 0j papok aldast osztanak a jelenlévok szdmara.
16. | A fogadss A mi’se’ utdn az {inneplés folytatddik egy fogadason a csaldd, a baratok
jelenlétében.
17 Az elsd Az ujonnan felszentelt pap els6é miséje, altalaban egy specialis halaadas Istennek

halaadé mise

a papsag ajandékaért.

2. Tablazat: A katolikus pappa szentelés 1épései (Www.norprov.org)
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A katolikus egyhazban fontos eseménynek szamit a ,,pappa valas” utolsd nagy
ritusa: a felszentelés. A 2. tablazat a katolikus pappa szentelés ceremdnidjanak egyes

lépéseit mutatja be.

1.2.3. Beavatds a spiritualitisban

A beavatas ma is a szellemi ut egyik kulcsfogalma. Hamvas Béla (2003, pp. 5-9.)
szavaival élve ,, Beavatni annyi, mint az embert a korszerii torténeti magatartasrol
letépni, és az emberi alapdlldsra visszahelyezni. A beavatas az a generalmiivelet, amely
az emberi létet a zavaros, rendetlen, homalyos, tisztatalan légkérbol kirantja, és
tokéletesen megtisztitia és atvilagitia™”.

Egy masik megfogalmazésban, a beavatis bebocsatis a misztériumok tudasaba,
a tudat hatarozott kiterjedése (Wilkinson-Osborn 1998).

A spiritudlis gyakorlatban 4ltalaban a beavatot ,,mester”’-nek, a beavatandot
Ltanitvany”-nak nevezik. Hamvas (2003, pp. 5-9.) a beavatd mester szerepérdl igy ir: ,, A
beavatas eszkéze csak harmadsorban ismeret, masodsorban onmegtagadas, elsosorban
pedig valami elmondhatatlan, aminek tuddsa folott csak a beavato mester rendelkezik .

Véradi (2004, 35. sz.) megfogalmazasdban a mester-tanitvany viszony leirdsa:
A tanitvany egy olyan ember, aki bar alszik, nincs mély alomban, s elérkezik egy olyan
pillanathoz, egy olyan lehetoséghez, amikor lehetové valik a felébredés. A mester, aki
mar felébredt, segit a tanitvanynak ebben a felébredési folyamatban.

Az ezoterikus vagy spiritudlis beavatasok eléfeltétele hagyoméanyosan a test €s a
lélek bizonyos foku tisztasdga. A konkrét kovetelmények iranyzatonként vagy
mesterenként eltérnek, néhany példa: bojt (csak a has vagy minden allati eredetii
taplalék, esetleg minden szilard étel megvonasa), sok viz fogyasztasa, érzelmek
tisztasaga (Oszinteség, egyiittérzés), a 1égzés kontrollaldsa, szexudlis energia irdnyitdsa
(megvonasi vagy attranszformalasi képesség), gondolatok letisztitdsa, meditacio
képessége stb.

A valds beavatas a spiritualis szemlélet szerint adott id6hoz és térhez igazodik,
¢s igy determinalt. A beavatasok soran azonban szamos hiba lehetséges. Ha a beavatas
nem a megfeleld idében vagy helyen zajlik, vagy a tanitvany nem a személyiségéhez

ill6 vagy moralis tisztasdgdnak megfeleld beavatast kapja, esetleg idejétmilt beavatast
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kap, ez mind komoly zavarokat okozhat a beavatott energetikai rendszerében,
személyiségében, tovabbi utjaban, igy komoly veszélyekkel jarhat (Varadi 2004).

Mig a spiritualis beavatasok néhany évvel ezeldttig — a régi korokhoz hasonldéan
— titkosan zajlottak Magyarorszagon is, manapsag azonban a médiaban nagyon sokat
hallani mindenféle energetikai és ezoterikus beavatidsokrdl, igy a szd sajnos kezd
elcsépeltté valni. Gyakran azt tapasztaljuk, hogy az ember uton-utfélen ,mesterbe”
botlik, €s gyakorlatilag barki egy-egy hétvégi tanfolyamon mindenféle ,,beavatast”
kaphat. Ennek a folyamatnak az alapvetden technokratikus és szekularizalt vilagunkban

a szakralitasra ki¢hezett emberek konnyen adldozatava valhatnak.

1.2.4. Beavatas az alternativ medicindban

A beavatas lehet munkalkodas magan a gydgyiton, testén, kiilonleges képességein. Az
alternativ medicindban, kiilonésen a bioenergetikai moddszereknél elterjedtek a
beavatasok altal kiilonb6z6é képességek szerzése ¢€s fejlesztése. Ezaltal a beavatottak
képesek lehetnek nagyobb foku testi és lelki tisztulasra, a finomabb energiak
¢szlelésére, érzékelésére, sO6t mérésére (pl. palcazas, kinezioldogiai izomteszt
segitségével). A ,,Test és beavatas” fejezetben részletesen lesz sz6 az altaluk érzékelt
testkép felfogasrol.

Néhany éve elterjedtek a fejlett nyugati kulturdkban az 6si buddhizmuson
alapul6 energetikai gyogyito rendszerek, amelyekbdl a legismertebbek Magyarorszagon
a reiki és a prananadi, melyek a plurdlis orvosi rendszerek integrans részévé valtak
(Johanessen, Lazar 2006). Ezeknek az iranyzatoknak a tanitoi szintén a beavatas szot
haszndljak arra a szertartsra, amikor a beavaté mester energiat ad at a ,.felfokozott”,
befogadasra képes allapotban 1évo tanitvanynak. Hitiik szerint ilyenkor ,,csatornat nyit”
szamara, hogy majd beavatottként befogaddjava illetve kezeldjévé vélhasson a
kozmikus energianak.

Ezekben a gyogyitasi rendszerekben a beavatasok fazisait az egyes fokozatok
jelzik: a fokozatok szdma jelzi az egyre magasabb ,beavatottsagot”. A tanitvanynak
lehetdsége van 1épésrdl Iépésre ,letenni” az egyre magasabb fokozatokat: minden uj

fokozatot egy 01j beavatas jelez, ami nem csak j tudast tar fel, hanem bizonyos fizikain
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tuli er6kon vald hatalmat is ad. Példdul a Magyarorszagon is elterjedt tradicionalis reiki
iranyzatok fokozatait a 3. tablazat mutatja be.

Manapsag az alternativ medicindban elterjedt beavatasoknak nincs kiillonds
eléfeltételiik: ha valaki jelentkezik az adott tanfolyamra és kifizeti annak dijat, tobbnyire
részeslilhet a beavatasban. Elméletileg kiszlirik az elején a pszichésen instabil
jelentkezOket, de sajnos ez a gyakorlatban nem mindig valosul meg, ami komoly
kovetkezménnyel jarhat. LegjellemzObbek a bipolaris, szkizofrén ¢és szkizoaffektiv

korképek jelentkezése vagy fellangoldsa a ,,beavatasi balesetek” kovetkezményeként.

eavatasi A reiki fokozat soran szerzett képesség leirasa
fokozat
1. fokozat A tanitvanyok elsajatitjak az dnkezelés alapvetd pozicioit, és megtanuljak, hogyan

kell a reiki energidval masokat kezelni.

2. fokozat | A beavatott szimbolumokat ismer meg, melyek lehetévé teszik a tavkezeléseket.
3. fokozat Eza Mester—fokoz.atz aminek 3 tovabbi szintje van: Reiki Mester-Gyogyito, Reiki
' Mester-Tanito, Reiki Mester-Vonalatado.

3. Tablazat: A tradicionalis reiki beavatasi fokozatai

1.2.5. Modern beavatasok uj kozosségbe keriiléskor

Szinte minden kozdsségnek (kozépiskolak, kollégiumok, egyetemek, foiskolak)
megvannak a maga befogadd ritusai, amelyeknek a legfontosabb funkcioja az
els6évesek (golyak) felvétele és befogadasa a kozOsségbe, a csoportdsszerazas €s a
szorakozas. Ezeknek a szertartasoknak soran az elsdééveseknek a fels6évesek nyomasara
tobbnyire humoros feladatokat kell teljesiteniiik, jo esetben Onkéntes alapon. Gyakran
hallani azonban a médiaban olyan esetekrél, amikor elvetik a sulykot és a vicces
beavatasok nemritkan drasztikussa valnak: ennek gyakori példai a tlzott megalazasi
modszerek (pl. a golydk nyilvdnos meztelenre vetkdztetése) vagy valamilyen
egészségkarositod feladat teljesitése (pl. mosdszer itatasa).

Egy szemléletes leirdsat tartalmazza a vilaghiri Nobel-dijas perui ir6 Mario
Vargas Llosa (1979) onéletrajzi regénye, 4 varos és a kutydk annak, hogyan avatjak be
a ,kutydk”-nak nevezett Gjoncokat a limai Leoncio Prado katonai kollégiumban. A
drasztikus golyaavatokrol magyar dokumentumfilm is késziilt: Kresalek David és
Németh Viktor (2005) rendezésében.
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Persze egy beavatasi szertartds nem feltétleniil embertelen, a hazai egyetemek
befogad6 ritusaira nem annyira a megalaztatas, viszont annal inkabb a szexualis
tulfutottség és horrorisztikus elemekkel tarkitott ,karnevali hangulat” jellemzd.
Kiilondsen igaz ez az orvosi egyetemek kezdetére, ahol mar I¢lekben késziilnek a

bonctermek ,,alvilagi” kozegének befogadasara.

1.3. Az orvossa valas értelmezése és vizsgalata

Az antropologiai szakirodalomban a modern orvossa valasban megjelend beavatasi
folyamat teljes korli elemzése hianyzik. Vizsgéaljdk az Osi illetve torzsi kultarak
szakralis orvoslasat €és a gydgyitok beavatasat (pl. samanizmusban), viszont a modern-
szekularis orvoslasban csak nyomokban szokas egy-egy szakralis jelleget 6lt6 ritust
beavatasnak értelmezni (orvosi eskii és fehér kopeny szertartas). Az Orvosi
szociologidban ezzel szemben vizsgaljak az orvostanhallgatok pdalyaszocializacios

folyamatat, azonban itt nem terjed ki a kutatas a folyamat ritusainak beavato jellegére.

1.3.1. A szakrdlis és a szekularizalt orvoslasban megnyilvanulo ritusok

Az 06si, 0kori tarsadalamakban az orvoslds nem valt kiilon a sdmansag vagy a papsag
intézményétol, igy természetszerlien a gyogyitds és a gyodgyitova valas folyamatat
szamtalan szakralis ritus szotte at. Ugyanez figyelhetd meg a kozépkori szerzetesrendek
gyogyito tevékenységénél vagy a spiritualitason illetve az 6si keleti filozofidkon alapuld
gyogyitd rendszereknél.

A modern tarsadalomban a hivatalos orvoslas nagy valtozasokon ment keresztiil:
a hivatasok (koztiik az orvoslas) az egyhazi fennhatosag aldl kikeriiltek, tehat
elvilagiasodtak. Ezt a folyamatot nevezziik szekularizdacionak (Pik6 2006).

A gyogyitd tudas szerkezetvaltozasait Michel Foucault (2000) ,,4 klinika
sziiletése” cimii munkdja tarja elénk. Az elvilagiasodast mara a technolégia hatalma, az
ipari érdek, a diagnosztikus és gyogyszeripari technologia szerepének fokozddasa jelzi,
mely segiti a piaci viszonyok beépiilését az egészségligy miikodési rendjébe. Pikod
(2006) mindezt tovabbi demisztifikalodasként, a hivatés ,,szent” jellegének eltlinéseként

értelmezi.
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Fabrega (2000) orvosi antropologiai oldalrdl kozeliti meg azt a latasmodbeli
valtozast, mely a gyogyitas egykor szakralisnak tekintett 1ényegébdl mara egy kizardlag
orvosbioldgiai (,,szekularis credo” szerinti) eviladgi hitvallast csindlt: "4 fizikai és
mentalis betegségek okozta szenvedés és fajdalom aladssa az egyén teljes tarsadalmi és
kulturdlis adlloképességét, mely sziikségessé teszi a spiritudlis és vallasi latasmod
megjelenését. Ezzel szemben a jelenlegi igen raciondlis szemléletii hitvallas (,, szekularis
credo”) azt mondja ki, hogy mindez az orvosi elmélet és gyakorlat hatokorén kiviil esik"
(Fabrega 2000, pp. 525-530.).

Geertz (1973) parhuzamot von a gyogyitas, mint szekularis tevékenység
(egészségiigyi rendszer) €s a szakralis credo (hit alapti gydgyitdsok) szerinti gyogyitas
kozott. Szerinte észre kell venniink, hogy mind az orvostudomany, mind a vallas harom
faktort kombinal:

= Hitrendszerként az orvostudomany és a vallasok is arra szolgalnak, hogy
egyfajta keretrendszert és értelmet szolgaltassanak az emberi gondolkodasnak.

=  [ntézményként mind a gydgyaszati rendszerek, mind pedig az egyhazak
iranyitjak az emberi kapcsolodasokat €s egyfajta hovatartozast nytjtanak.

= Ritusok rendszereként szabalyozza az emberek hangulatat ¢és érzelmeit, ahol is

azonban a hitrendszereket és intézményeket a ,,valosagossag auraja” fedi.

Az orvoslas szekularizdcidja egylitt jar a ritusok nyilvanvalosaganak ¢és
iinnepélyességének csokkenésével. Sok korabbi ritus ennek ellenére megmaradt, csak a
modern korra illetve a biomedicinara jellemzo szekularis ,,alruhat 61t”, vagy sokszor
rejtetten megy végbe.

A nyugati tarsadalmak modern orvoslasat is atszovi a ritudlis 1égkor, bar nyilvan
nem olyan mértékben, mint a hagyomanyos szakralis gyogyitasok esetében. Az orvosi
diagnozis €s kezelés azonban itt is ritudlis idében és helyen (kérhdzban vagy orvosi
rendeldben) torténik. A gyogyitdsnak a modernitas jegyében elsdsorban a technikai
funkcidja van hangsulyozva, de jellemzd ritudlis elemek példaul a fehér kopeny
hasznalata, a gyogyszerfelirds. Az orvost koriilvevd ritudlis 1égkor pedig ismert
placebohatéssal jar. Ahogy Balint (1957) hangsulyozza, ilyen koriilmények kozott a

legfontosabb alkalmazhatd gydgyszer az orvos személyisége.
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A ritusok tarsadalmi jelentdségét Durkheim valldsantropologiai szertartés-
koncepcidjabol is szarmaztathatjuk. Durkheim (1997) szerint a ritusok feladata a
személy €s az istenség kozotti kotés megerdsitése, €s mivel nézete szerint az istenség
nem madas, mint az adott tarsadalom figurativ megjelenitése, ezért a ritus magaba a
tarsadalomba, kutatasunk esetében az orvostarsadalomba integralja alanyat. Ezért
kapcsolodnak a ,szent” tudds elsajatitdsanak ritudlis mozzanatai az orvosi
palyaszocializacio ritusaiba.

A durkheimi szertartasfelfogds kozéppontjdban a szent mint dogma ¢&s
tarsadalomkép az adott tarsadalom szabalyainak, elvont Iényegének képe, ezért a rituson
keresztiil az adott kultira elsddleges, reflektdlatlan mélyrétegébe kotddnek a szertartas
résztvevoi. Ez torténik a mélyen szekularis biomedicina szertartasvilagaban is.

Bloch (1989) hangstlyozza a ritusok dramatikus természetét, ahol a mindennapi
tapasztalatot feliilirja a ritus dramatikus logikdja ¢és Tlzenete, mely egyben
misztifikdciohoz vezet és az adott tarsadalmi, ideoldgiai és kozmoldgiai struktira
konzervalasat szolgalja. Mindez azért fontos a jelen kutatasban, mert mind az orvosi
szappanoperak, orvosi médiadramak, mind az orvosi targyu szinjatszas, legyen amator

vagy hivatasos, szerepet jatszhatnak az orvosi palyaszocializdcioban.

1.3.2. Az orvossad valas ismert beavatdsi ritusai

Az orvossa valas klasszikus szimbolikus beavatd ritusa a ,,Hippokratészi eskiinek”
hivott orvosi eskii. Emellett fontos megemliteni az angolszasz orszdgokban tjabban

elterjedt ,,fehérkopeny szertartds”-t.

1.3.2.1. ,,A Hippokratészi eskii”

Az orvosi eskii a legrégebbi hivatasi eskil, és érdekes, hogy mig mas szakmadk ¢&s
hivatasok eskiijérdl keveset vagy szinte semmit sem lehet hallani - az orvosi eskiit
gyakran emlegetik a médidban is. Tobb jogszabaly és még tobb nemzetkozi és hazai
etikai kodex rogziti az orvosoktol elvart magatartast, mégis a (laikusok altal is)

legismertebb megjelenése az erkdlcsi normaknak épp az orvosi eskiitétel.
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Az orvosi eskii fogalma egybemosodik a Hippokratésznak tulajdonitott antik
eskiivel, holott ma mar szamtalan eskiiszoveg van forgalomban, mivel szinte minden
orvosegyetemnek sajat eskiije van. Meglepd, hogy Magyarorszagon gyakorlatilag
mindegyik eltér a Magyar Orvosi Kamara etikai kodexének ajanlasatol™.

Ugyanakkor a mai orvosi eskiiszOveg sziikségszerlien eltér az egykori
Hippokratészi eskii szovegétél®, ugyanis az sok esetben nyilvanvaléan tarthatatlan és
komolytalan lenne. Furcsa lenne, ha még ma is a gyogyité Apollonra vagy gyermekére
Aszklépioszra eskiidnének az orvosok. Emellett az évezredes eskii tiltja példaul az
abortuszt (,,nem segitek hozzad egyetlen asszonyt sem magzata elhajtisahoz”), holott az
szamos orszagban ma legalis. A legfeltlindbb azonban, hogy az operaciot is tiltja az
eskii (,,sohasem fogok holyagkovet operdlni, hanem dtengedem ezt azoknak, akiknek ez
a mesterségiik”’), mert azt sugallja, hogy az orvosok "papok", vagyis tudos emberek,
akik el akarnak hatarolodni a ,,borbélyféléktc’ﬁl”.3

Az orvosi eskii a vildg minden pontjan kotelességszerlien megtorténik az
egyetemet kezdd majd a végzOs hallgatoknal. Az eskiitétel ritus, amely tinnepélyessé
teszi kezdetben a medikussd valast, majd a doktorra avatast. Az eskii tartalmazza az
orvosi hivatés legcsodalatosabb erkélcsi elvét, ami nem mas, mint a beteg érdekének
mindenekfeletti képviselete. Bar pusztan szimbolikus jelentdésége van, mégis komoly
pszichés hatasa van egyrészt a medikusokra €s a végzett orvosokra is, masrészt a laikus
allampolgarokra egyarant: sokan ¢és sokszor hivatkoznak ra, mert ugy vélik, hogy az

orvosi eski szent és sérthetetlen.

1.3.2.2. ,,A fehér képeny szertartds”

A fehér kiopeny szertartdas (White Coat Ceremony) egy viszonylag 0j ritus a nyugati
orvosi és allatorvosi egyetemek keretein belill, az USA-ban tobb mint 100 orvosi
egyetemen megiinneplik. A fehér kOpeny szertartds jelzi a hallgaté atmenetét az
egészségtudomanyok preklinikai szakaszabol a klinikai fazisba. A fehér kopeny

szertartas hivatalos része a hallgatok fehér kopenybe valo ,,bedltoztetése”, az oktatasnak

! Az eredeti Hippokratészi eskii teljes szovegét 1d. a 4. mellékletben.

?1Ld. 2. melléklet

¥ Ma mar nehéz elhinni, de a sebészek egészen a 19. szdzadig nem tartoztak az orvosok kozé (Balazs
Péter 2002).
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abban a szakaszaban, amikor a hallgatok mar kezdenek talalkozni betegekkel (néhany
egyetemen mar az elsé év kezdete el6tt) (Huber 2003).

A ritus egy kovetkezd fokozata, amikor a felsdbbéves hallgatok egyetemi
palyafutasuk végéhez kozeledve rovid kopenyiik helyett megkapjak hosszabb orvosi
kopenyiiket, mintegy kifejezésre juttatva, hogy az iddsebbekkel egyenértékii

orvosjeloltekké valtak, akik mar kiérdemelték a hosszi kdpeny hasznalatat.

1.3.3. Az orvossa valas palyaszocializacios megkozelitése

1.3.3.1. Palyaszocializacios vizsgalatok régen és ma

A Becker és munkatarsai (1961) altal irt, mara klasszikusnak szamit6 monografia (Boys
in White: Student Culture in Medical School) tekintheté az orvostanhallgatok
palyaszocializacios vizsgalata alapmiivének. A tanulmany a Kansasi Egyetemen késziilt,
cimének megfelelden az akkor még szinte kizardlag fink altal hivatasként valasztott
orvosi palya jellegzetességeit, a hallgatok utkeresési probalkozasait, a beavatasok és az
enkulturacio teljes folyamatat mutatja be, feltiind igényességgel. Ebbdl a forrasbol
ismert példaul, hogy a "korai zaras" jelensége minden szakmat figyelembe véve az
orvosok szakmai képzésének folyamataban torténik meg a leggyakrabban - annak
minden elényével és hatranyaval egyiitt (Becker és mtsai 1961).

Az azota eltelt évtizedek eredményeképpen érzékelhetd, hogy noha az akkori
,t0rzs” (orvosegyetem) még mindig létezik, a torzsre jellemzd kultira nagyban
megvaltozott (Laqueur 2002). Ma az orvosi szociolégia foglalkozik az orvosképzés

palyaszocializacios vizsgalataval és egyetemi oktatdsaval.

1.3.3.2. A palyaszocializdcio szerepe és célja az orvosképzésben

Molnar Péter ¢és Molnar Regina (2002, p. 250.) megfogalmazdsdban az
orvostanhallgatok esetében a palyaszocializacid szerepe: ,,A hallgatok konkrét tudast,
ismereteket, készségeket, viselkedési mintakat, beallitoddst és értékeket sajatitanak el és
tanulnak meg kreativan kombinalni ugy, hogy motivaltak és készek legyenek az orvosi

szerepet professziondalisan és tarsadalmilag jovahagyott modon gyakorolni”.
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E szocializaciés folyamat legfontosabb — nem kizarolagos — intézménye az
egyetem, ahol kozvetlen médon is alakitjak a hallgatok személyiségét (Merton és mtsai
1957). Coombs (1978) szerint is az orvosegyetem erételjes szocializald intézményként
muikodik, melynek kozponti kiildetése, hogy az orvosjeldlteket 1j, orvosi
szerepkoriikben hatékony és megbizhatd szereploként képezze ki. Minden elkiilonithetd
(pl. preklinikai versus klinikai) szakasza e folyamatnak mas és mas készségek ¢és
attitlidok, magatartasi diszpoziciok kialakitasat szolgaljak.

A fels6oktatasi felvételi tqjékoztatoban az aldbbi modon hatdrozzdk meg az
orvosi szakképzés céljat és ezaltal a végzett orvossal szembeni elvardsokat: ,, Az
dltalanos orvosi szakképzés célja olyan altalanos orvosok képzése, akik a képzési ido
alatt elsajatitott ismeretanyag, szakmai készségek, orvosi szemlélet és magatartas
alapjan képesek részt venni az egészségiigyi ellatasban, és orvosi tevékenységiik
folytatasa soran messzemenden figyelembe veszik a betegek eltéré sajatossagait, emberi
méltosagat, jogait, ennek megfeleloen dontenek, illetve cselekszenek, valamint megfelelo
szakképzési program sikeres szakvizsgaval dokumentalt teljesitése utan valasztott

szakteriiletiikon 6ndllo szakorvosi munkdt végeznek (...)” (felvi.hu).*

1.3.3.3. A palyaszocializacio formai

A foglalkozasi szocializacionak két formajat kiilonboztetjik meg: a ,direkt” és
»indirekt” szocializaciot. Az orvosképzésben a direkt szocializdacio soran az oktatdk a
tananyag részeként (curriculum) megtanitjak az orvostanhallgatoknak példaul, hogyan
kell majd viselkedniiik a betegekkel. Az indirekt szocializacié soran, a ,rejtett
curriculum” részeként az egyetemi képzésben latott és tapasztalt (elsésorban gyakorlati)
példak hatasara beépiilnek az orvostanhallgatok személyiségébe a kiilonb6z6 orvosi
szerephez kapcsolodo magatartasmintak (Szanté és Susanszky 2002).

A hirdetett értékek az empdatidt, a szenvedés enyhitését, a bizalmat, az
egyiittérzést és az Onbirdlatot hangsulyozzdk, a rejtett curriculum, a nem formalis
tananyag ezzel szemben az objektivitast, a tavolsagtartd dvatossagot, az érzelmekkel, a

paciensekkel és minden mas szereplovel szembeni bizalmatlansagot javasolja (Molnar

* A teljes leirast 1d. az 5. mellékletben
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P., Csabai M., Csorsz 1. 2003). Az orvosképzésben megjelend rejtett curriculum foként
harom sajatossagban nyilvanul meg: az érzelmi tavolsagtartasban, a hivatés

fels6bbrendiiségében és a nem-reflektiv hivatasgyakorlasban (Banfalvi 2003).

1.3.3.4. Az orvosi képzés szociologiai szakaszoldasa

A mar idézett amerikai monografiaban (Boys in White: Student Culture in Medical
School) Becker és tarsai (1961) az orvosi egyetemet két részre osztjak: a klinikumot (I1I.
évtol felfelé) elkiiloniilten targyaljak az elsé két év jelenségvilagatol. Azon beliil is
¢lesen elkiilonitik az els6évesek (freshman year) és a masodévesek (sophomore year)
(szub)kultargjat. Ez a két évfolyam kultirajat bemutatd fejezetek terjedelmében is
megmutatkozik (az ujoncok bemutatasara 120, a masodévre alig 3 oldalt szantak).
A mar korabban szintén idézett szociologiai tanulmany (Molnar és Molnar 2002)

négy szakaszra bontja az orvosi palyaszocializaci6é folyamatat:

1. Palyavalasztas, elso talalkozds az egyetemmel.

2. |- évfolyam, a preklinikum évei: legfontosabb jellemzdje az alapok, az

elméleti ismeretek elsajatitdsa.

3. WV-VI. évfolyam, a klinikum évei: gyakorlati tapasztalatok gyiijtése és a

keészségek alakuldsa.

4. Diplomaszerzés utani elsé munkahely, ujabban a rezidensi évek, a szakma

gvakorlasanak megkezdése.

1.4. Kultura és beavatas

1.4.1. Modernizmus és posztmodernizmus

A kutatas szempontjabdl elsdként jeleniink és az elmult évtizedek kulturalis hatterét kell
tisztdzni, azaz a modern és a posztmodern kultira kiilonbségét. Mindkettd szemlélet
fontos szerepet kap ugyanis az orvosi curriculumban, és ezaltal az orvostanhallgatok
beavatasaban.

A modern Kkort a nagy francia forradalomto6l (1789) szamitjuk, azonban René
Descartes hires aforizmaja, a "gondolkodom, tehat vagyok" ("Cogito ergo sum") mar a

modernség elsd kifejezddése volt: a francia filozéfus a teljes kétely allapotabol kivezetd

34


http://hu.wikipedia.org/wiki/Ren%C3%A9_Descartes
http://hu.wikipedia.org/wiki/Ren%C3%A9_Descartes
http://hu.wikipedia.org/wiki/Ren%C3%A9_Descartes

bizonyossagot keresi, és ugy véli, a legbiztosabb pont a szubjektum szdmara 6nmaga. A
descartes-i filoz6fia nyoman a tudomany viragzasnak indul, Europat a technikai fejlodés
hatarozza meg. A tudomany és a technika robbanasszerli fejlédésének kdszonhetden
Eur6opaban az emberek egyre jobban elhiszik, hogy a vilagot uralmuk ala vonjak, a vilag
megismerhetd és birtokolhatd. A 19. szazad és a 20. szazad eleje a rohamos tudomanyos
fejlodés €s az ideologidk sziiletésének az iddszaka.

Az els6 majd pedig kiilondsen a masodik vilaghaborti azonban mar torést jelent
a modern szemléletmodban, jelentds csalodast eldidézve az emberiség sajat
,modernségében” vald hitében. A nagy ideologiak Osszecsapasa, a holokauszt
szornylisége mind a modern elhalasat és egy Uj tarsadalmi magatartds, gondolkodas
kibontakozasat segitette eld, amelyet posztmodernnek neveziink.

A posztmodern tehat a modernizmus utani korszak megnevezése, nagyjabol az
1960-as évek végétol szamitjuk, 1ényege tehat a modernizmussal Osszehasonlitva az,
hogy megkérddjelezi a szubjektum 6nazonossagat, illetve az egységes, abszolut érvényt
vilagmagyarazé elvek 1étét. A posztmodern tudomanyok igy eltérnek a modernizmust
fémjelz6 mechanisztikus, determinisztikus ¢€s redukcionista vildgszemlélettol, ¢és

alaptételiik szerint a vilag tobbértelmii, heterogén, dnellentmondasos.

1.4.2. Biomedicina mint modern orvoslas

Az orvostudomanyban a biomedicina a modernizmus tipikus képviseldje. Azaltal, hogy
a klinikai gondolkodasméd a beteget egyszeri és megismételhetetlen emberi 1énybdl
statisztikai adatok, jelek és mintdk hordozofeliiletévé valtoztatta, a racionalis igazsag
keresése jegyében egyre inkabb az egyetemesség igényével lépett fel. A biomedicina
egyetemességét tértdl és 1dotdl fliggetlentiil bizonyitékokkal, kutatdsokkal alatdmasztott,
statisztikailag megbizhatd, epidemioldgiailag megismerhet6d igazsdgok tamasztjak ala.
A betegségkategoridk univerzalizalasa kiragadta az egyedi betegségeket azok eredeti,
lokalis tarsadalmi, kulturalis, illetve egyéni pszichologiai kontextusabol.

A modern tudomanyos medicina miiveldi — sajat értékrenddel, betegségekrdl
sz616 elméletekkel, viselkedési szabalyokkal és specidlis szerepekre tagolodo

hierarchikus szervezettel rendelkez6 — 0Onalld csoportot, ,.szubkulturat” képeznek,
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melynek kialakuldsahoz sajatos orvosi akkulturdcio szikséges. Ennek a latdsmddnak,
kulturdlis értékrendnek Helman (2003) alapjan az alabbi jellemzd pilléreit emelném ki:

»  Tudomdanyos racionalitds, mely a feltevések objektiv, empirikus és kontrollalt
koriilmények kozotti igazolhatésagan alapul.

» Test-lélek dualizmus, amely sokszor negligalja a pszichologiai, személyes
tényezoket az objektivitas érdekében, és foként az objektivnek tekintett fizikalis
eltérésekre Osszpontosit. A Iélek ebben a kontextusban egy masik
diszciplindhoz, a pszichiatridhoz ,.keriil”.

= Bioredukcionizmus egyben a betegségek testire, kémiaira, anyagira redukalt

képe mellett a korképek vilagat objektiv entitdsok univerzumaként értelmezi.

Bryan Turner (2011) irja, hogy hasonléan ahhoz, ahogyan a modernitas meghoditja a
lelket és az igazsag megformalasat — hasonldan a fo1d igaba és uralom ala hajtasdhoz —,
ugy a biomedicinar6l is gondolkodhatunk ezen parhuzam mentén. A biomedicina
sikerrel uralja az olyan mindennapi emberi allapotokat, mint a sziiletés, a menopauza, a
premenstruacios szindroma, a félénkség, a melankolia, vagy akar az dregedés €s a halal.
Altalaban a modern tudomanyos keret azonban nem elegendé a kvalitativ
értelmezéshez, mivel modszerei redukcionistak, vagy alkalmatlanok az adott jelenség

kontextusban torténd vizsgalatdhoz.

1.4.3. Posztmodernizmus az orvoslasban

Az orvostudomanyban a modernb6l a posztmodernbe vald atmenetet jelzi, hogy ma mar
a pszichoszomatika illetve a magatartastudomanyok — koztiik az orvosi antropologia — is
az orvosi curriculum részét képezik. Ezeknek az alapvetéen holisztikus, tarsadalmi-
pszichologiai-fiziologiai értelmezési keretiik a korkords logika, az interdiszciplinaritas
¢és a tobbszintli megkozelités alkalmazasara épiil. Mindez persze nem annyira jelent
radikalis szakitast, vagy teljes elhatarolodast a modern tudomdny olyan
alapfeltevéseit6l, mint a statisztikai aldtdmasztas vagy a megbizhatosag; inkabb a
kiilonbozé szintek Kkiterjesztésérdl ¢€s integralasarol van sz6, mint példaul a
neurobiokémidban, a pszichofiziologidban, a kognitiv pszichologidban stb.

A biomedicina és az olyan orvosi tarsadalomtudomanyok, mint az orvosi
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kommunikacid, az orvosi szociologia, vagy az orvosi antropologia altal kinalt kettds
perspektiva ellentéte jelzi a modern és a posztmodern kozotti szembenallast. ,, 4
természettudomanyos ember-kép (anatomia, élettan) és a magatartastudomanyi targyak
(antropologia, pszichologia, szociologia, etika) emberképe egyiittesen lehetoséget
teremt arra, hogy egy komplex biopszichoszocialis emberkép alakuljon ki az
orvostanhallgatokban, de a gyakorlat azt mutatja, hogy ez nem zokkenomentes

folyamat. Egyik oka valosziniileg az, hogy a magatartastudomanyi targyak aranya az

osszes targyhoz viszonyitva nem éri el a 3%-ot” (Kapocsi 2012, p. 503.).

Modern biomedicina

Pszichoszomatika

Posztmodern orvosi

antropolégia
bioredukcionizmus holizmus holizmus
analitikus szintetikus szintetikus

folfelé iranyulo oksag

lefelé iranyulo oksag

kultarahoz kotott oki modell

linearis logika

korkoros logika

kulturalis 6kologika

univerzalista

személyalapu egyediség

kultiraalapu egyediség

jelértelmez6 (szemiotikus)

(szemantikus)

random, sokasag alapu esetk6zpontu kultarakdzponti
diagnosztikus megitéld elfogado résztvevo-megfigyeld
jelentésértelmez6 jelentésértelmez6 (reinterpretalo,

szintaktikus)

az igazsag naturalis, objektiv

az igazsag pszichofiziologiai,
altalanos szubjektiv

az igazsag kulturalis konstrukcio

kémiai-fizikai dialogus

személyes terapias talalkozas

részvevo megfigyelés, talalkozas

biologiai modellezés

l1élektani modellezés

szociokulturalis modellezés

funkcionalis morfologiai

infologikus

kulturalis mintazat keres6

kodifikalt, protokollalapu

kontextusfiiggd

emikus reprezentativ

racionalista

kognitiv-emocionalis

kollektiv mitikus

személytelen

személyes jelentéskozpontu

kollektiv jelentés kdzponta

technokratikus

a technokratizmust elkerilé

technokratizmust kritizald

bizonyiték-alapt
objektivista filozofia

kommunikaci6 alapt
személyesség filozofiaja

kultarakozi fenomenologiai
bele¢l6 tudatossag

voluntarista

céliranyos

bele¢l6 dnkorlatozo tudatossag

direktiv kliens kozpontu elfogado aktiv-receptiv
hierarchikus szubmissziv poliarchikus

tavolito empatikus résztvev6-megfigyel6
szintézis dekonstrukcio-reorganizacio re-interpretacio

a valosagot az elmélet tiikrozi

a valosag érzelmileg atélt,
szubjektiv tapasztalat

a valosag torténetileg
meghatarozott és nyelvileg
kozvetitett kozos tapasztalat

4. Tablazat: Diszciplinak osszeveté tipolégiaja (Lazar 2012b, p. 181.)

A legnagyobb kihivast a biomedicina és az orvosi antropologia — mint
alkalmazott kulturalis antropologia — kontrasztja jelenti. Amig a biomedicina az ember
biologiai egyetemességét veszi alapul, addig az orvosi antropoldgia az orvoslas és a

gyogyulds kulturalis sokszinlisége, valamint a betegségekkel kapcsolatos tarsadalmi
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konstrukciok és jelenségek irant érdeklodik. A biomedicindban a szakmai identitds
technokratikus  jellege, a ,rejtett curriculum” révén megdérz6dé szakmai
,etnocentrizmus” és az orvosi antropologia altal kinalt kulturalis 6nreflexioval parosulod
relativisztikus pluralizmus ¢les ellentétben all egymassal.

A modern biomedicina és a posztmodern orvosi antropologia 6sszehasonlitasat a
4. tablazat mutatja be.

Lathato, hogy a tablazatban a kozéps6 oszlopot foglalja el a pszichoszomatika,
amely a holisztikus szemléletet mutatd, az orvosi egyetemi tananyagban a betegség és a
testi, lelki kolcsonhatdsok kapcsolatat vizsgalo orvoslasi iranyzat. Ezért a
pszichoszomatika bizonyos értelemben egyfajta ,atmenetet”, masrészt ,,modern”
fedezéket nyujthat a részben posztmodern orvosi antropologianak.

A modern ¢€s a posztmodern Osszeegyeztetése Browner, Montellano és Rubel
(1988) vitajat idézi. A kutatok hangsulyoztdk, hogy egy olyan elemzési keret, mely
egyesiti a népi orvoslas emic szemléletmodjat a biologiatudomanyok etikussdgdval®,
értékes 1) interpretaciokat eredményezhet a human fizioloégiai folyamatokat
tanulmanyozo, kulturak kozotti, 0sszehasonlitdo jellegli kutatasokban; abban, ahogy
ezeket a folyamatokat értelmezziik; és az ezen értelmezések altal eldhivott kultara-

specifikus viselkedések vizsgalatanak terén is.

1.4.4. Az orvosi antropologia oktatdsa és beavato hatdsa

A magatartastudomanyok altaldban helyet szoritanak az orvosi antropologia
oktatasanak. Robert C. Ness (1982) ir példaul a preklinikai tantervbe agyazott orvosi
antropologia oktatasaval kapcsolatos tapasztalatairél. Azt talalja, hogy az
orvostanhallgatok a képzés elsd évében az orvosi antropologia elméleteirél és
fogalmairdl a tarsadalmi és magatartdstudomanyok részeként tanulnak.

A hagyomanyos orvostudomanyi tantervek attekintését célz6 elemzésében
Niemi (1997) kimutatja, milyen nehézségeket rejt a kritikai gondolkodas és a
problémamegoldas készségének elsajatitdsa, melyet altaladban a probléma alapt tanuléasi
modellekkel, illetve a betegekkel valo kozvetlen kapcsolatot célzd kurzusok korai

bevezetésével gondolnak megoldani. A kritikus gondolkodés alapfeltétele a kulturdlis

% Ld. 1. melléklet
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Onismeret, ami segithet eligazodni a ,magatél értetédének vélt” orvosi
viselkedésmintdk és ideologidk kozott. Az orvoslasi rendszerek pluralizalodésaval a
reflexiv itéloképesség, ha lehet, még fontosabb tulajdonsidga az orvosnak. Jollehet a
szakmai identitds kialakuldsa nem linearis folyamat, a preklinikai képzés mégis
egyértelmiien meghatarozza.

Azok a hallgatok, akik a manualis orvosi szakmdk irant mutatnak érdeklodést,
mint példaul a sebészet, a traumatoldogia vagy az ortopédsebészet, hajlamosak koran
elkotelezodni. Ezen orvostanhallgatoknak az orvosi antropologia kulturalis
reflexivitasaval szembeni kritikai vagy tagadd hozzéaallasa abbol a formaldédo
identitasbol eredeztethetd, amely a szaktekintély 4&ltal mindenkor megerdsitett,
hatarozott elkotelezettségre épiil. Amilyen kevéssé jellemzd teljesitményorientacidojukra
a reflexivitds, az annal gyakrabban parosul rogziilt nézéponttal, melybdl ugyanakkor
hianyzik az informécid6 hatékony, tobb aspektus figyelembe vételével végzett
integralasnak készsége (Stephen és mtsai 1992).

A formalodo és a kiforrott identitas ugyanazon folyamat két allomasa, melyek
kozé ékelodhet az aktiv keresés moratdériumi szakasza. Az elkdtelezodés-mentességet
célzd  kiilonbozd  alternativdk  Osszehasonlitdsarol és  szambavételérdl —irott
tanulmanyaban Niemi (1997) az altala vizsgalt, preklinikai tanulmanyaik végéhez

érkez6 orvostanhallgatok harmadahoz rendeli hozz4 az ,,aktiv felfedez6™ cimkét.

1.5. Test és beavatas

1.5.1. A testkép napjainkban

A modern testkép alapjait Descartes ¢s Newton tanai vetették meg. Az emberi testet
matematikai tomegnek, onszabalyozo ,,gépnek” tekintették, amelyre a fizika és technika
torvényei ugyaniugy érvényesek, mint barmely mas testre. Ennek nyoman elterjedtek
olyan modern koncepciok az emberi test felépitésérdl és mikodésérdl, melyek koziil a
legismertebbek a ,,vizvezetékmodell” és a ,,test mint gép” koncepcidé (Helman 2003):

= Vizvezetékmodell: Az emberi test mint iiregek vagy kamrak rendszere, melyeket

egymassal €s a test nyildsaival csdvek és vezetékek kotnek dssze.
= A test mint gép: Az emberi test mint belsd égésii motor vagy elemrdl miikddo

gép modellje. A test zavartalan miikodéséhez megujuld iizemanyag vagy energia
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sziikséges, ami tulajdonképpen a kiillonboz6 ételeket és italokat jelenti. A
gépmodell azonban arra is utal, hogy a test egyes részei az aut6 alkatrészeihez

hasonléan felmondhatjak a szolgalatot; ezeket néha ki kell cserélni.

A posztmodern testkép mar nyitottabba valik: a mechanika helyett a termodinamika és
az elktromagnetika torvényei vonatkoznak ra, allapota allandoan valtozik (Tatarkiewicz
2000).

Mary Douglas (2003b) vezette be a ,tarsadalmi jelolés” fogalmat, szerinte a test
Hkulturalis szoveg”, amelyre a tdrsadalom hatérai, szimbdlumai, reprezentacioi vetiilnek
rd. Ezek a jelek, jelentések, magukban foglaljak a testi jegyek (pl. nem, bdrszin,
,hibdk™) kulturdlis interpretacioit, amelyeket a belsd és a kiils6 szemléld is le tud

olvasni. Ezt a folyamatot szocialis konstrukcionak nevezziik.

1.5.2. Az anyag és a test uralma

A mult szdzad anyagelviis€gébdl (materializmus) kovetkezik a test ,,mindenhatosaga” is
a lélek folott. ,, 4 test az, ami a kulturat, a médiat, a miivészetet hegemon modon
foglalja el, betolt minden reklamfeliiletet, szélsoszekularis vilagunk szertartastere, és
végso referenciaja, hedonizmusunk és halalfélelmiink forrasa, kizarolagossa tett
ittletiink totalis foglalata, szuverenitasunk legtagabb lehetséges hatara” (Zsinko-Szabd,

Lézar, Tary 2012, p. 234.).

1.5.3. A test gyarmatositisa

Az elézdvel latszolagos ellentétes folyamat a test kolonializacioja, azaz leigdzasa és
kizsakmanyolasa. Ezek részben régdta jelen vannak az emberi kulturaban, de nagyrészt
a modern civilizacid, a globalizaci6 és a divatdramlatok jellemzd kovetkezményei.
Legjellemzdbb megjelenési formai: az egészségtelen életmdd, a civilizacios betegségek
elterjedése, a medikalizacio, a profitelviiség megjelenése az egészségiigyben, a
szépségipar €s a divat karos hatasai (pl. karos kozmetikai eljarasok, tetovalas, piercing,
plasztikai sebészet), testképzavar (modell alkat mint idedl), az evészavarok elterjedése
(pl. anorexia nervosa és bulimia nervosa), porndipar, prostiticio, a test (érzékek és

0sztonok) feletti uralom szakrélis célbol (pl. aszkézis, colibatus, bojt) (Zsinkd-Szabo,
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Lazar, Tury 2012 és Tury, Lazar, Zsinko-Szabd, Mezei 2013).

1.5.4. Testkép a biomedicindaban

A modern biomedicina testfelfogasat jol Osszefoglalja Elisabeth Grosz (1999)
megfogalmazéasa a testrél, miszerint a test hus, szervek, idegek, csontvdz konkrét,
anyagi, €16 szervezddése.

A biomedicinara jellemzd redukcionista szemlélet kovetkezményeként a test
egyre kisebb részletei keriilnek a figyelem kozéppontjaba. Az orvosi diagnosztika
robbanasszerl fejlodésének koszonhetden egyre pontosabb képet nyerhetiink az egyes
szervek ¢€s sejtek allapotardl. Az orvosi tankonyvek tartalma a makroanatomiardl

fokozatosan a mikroanatomia felé tolodik el (Helman 1992).

1.5.5. Testkép a holizmusban és a pszichoszomatikaban

A holisztikus szemléletli gyogyitds az embert egésznek tekinti, feltételezi testének,
szellemének és érzelmeinek egységét. A holisztikus szemlélettel gyogyitd szakember
nemcsak a betegséget, a megbetegedett szervet, vagy testrészt, hanem a beteget
gyogyitja, egészségét kivanja helyreallitani, fenntartani.

Holisztikus szemléletet mutat az orvosi egyetemi tananyagban a betegség ¢és a
testi, lelki kolcsonhatasok kapcsolatat vizsgald orvoslasi iranyzat, a pszichoszomatika.
Olyan allapotokra vonatkozik, amelyeknek 1¢lektani és fizikai komponensei is vannak,
¢s a kettd kozott gyakran oksagi osszefliggés all fenn. Ma az orvosi egyetemen példaul
az alabbi betegségeket jelolik meg pszichoszomatikusnak: gyomorfekély, irritdbilis
bélszindroma, magas vérnyomas betegség, reflux oesophagei, anorexia és bulimia
nervosa, fibromialgia.

Elterjedt a nyugati alternativ gydgydszatban egy olyan irdnyzat, amely minden
szervet, testrészt és azok elvaltozédsait valamilyen pszichés folyamattal kapcsolnak
Ossze. Legismertebb képviseldi Riidiger Dahlke, Thorwald Dethlefsen és Kurt
Tepperwein. Ezek mivel leginkdbb egyéni megfigyeléseken és feltételezéseken

alapulnak, tudoméanyosan nem bizonyitottak, ezért kritikusan értelmezenddk.
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1.5.6. A test mint energiatest

Napjainkban rendkiviili népszertiségnek 6rvendenek a fejlett nyugati tarsadalmakban —
els6sorban a laikusok és a kiillonbozo alternativ terapeutak korében — a kiillonbozo
energetikai rendszerek. Ezek tobbnyire egyrészt az 6si keleti (kinai, indiai, tibeti)
gyogyitd rendszereket kovetik, masrészt az egyik legijabb tudomanyos megkozelités, a
kvantumfizika tételein alapulnak. Ezeknek az iranyzatoknak a kozos Iényege, hogy a
testiink nem vagy nem csak fizikai testbdl all, az annak csak egy része, tulajdonképpen a
legalacsonyabb rezgésii rétege.

A kvantumfizika az 1900-as évek elején kialakuld 0j, forradalmi tudomanyos
iranyzat, mely az elemi részecskék fizikajat igyekezett leirni. Egyik legfontosabb tétele
szerint az atommag ¢€s az elektronhéj kozott energia talalhato. Ha az elektronhéjat az
atommaghoz préselnénk, és ezt minden egyes atomunkkal megtennénk, annyi anyag
maradna a szervezetiinkb6l, hogy egy gombostii hegyén elférne. A kvantumfizika
alapjan tehat — minden mas anyaghoz hasonloan — testiink is energiabol épiil fel, ami
alatdmasztja €s modern bizonyitékokkal erdsiti az 6si (indiai, tibeti, kinai) orvoslasok
tanitdsait is az ember energiarendszerérdl, melyek - némileg keveredve — mara
Lalaptételeivé” valtak az alternativ terapidknak.

A kinai orvoslas alapja a szervezet energetikai rendszere. Az életenergia (chi) a
kiilonb6zo csatornakon (meridianokon) kozlekedik, amelyek behalozzak az egész
szervezetet. Ahol a meridianok kifutnak a bor felszinére, azokat a helyeket hivjuk
akupunkturas pontoknak (Péalos 1963). Fontos megemliteni, hogy ez az 0si
megkozelités még ma is nagy szerepet kap a gyogyitasban, és Magyarorszagon egyre
nagyobb elfogadasban van része. Ezt jelzi az is, hogy a SE Egészségtudomanyi Karan
2010-t61 inditanak 6téves Hagyomanyos kinai orvoslas képzést.

Az si indiai/tibeti és egyiptomi gyiokereken alapul a test nadi- és
csakrarendszerének ismerete. Az energiatest energiakozpontokbol, energiavezetékekbdl
(nadik) és a benniik aramld energidbol (prana) tevodik Ossze. Balazs Valéria (2012, p.
11-42.) megfogalmazasaban: ,,Az energiatest halozatat alkotva az energiavezetékek tobb
tizezres nagysagrendben szovik at testiinket, finoman behdlozva azt. Ha az
energiarendszert egy aramkorhéz hasonlitjuk, akkor az energiacsatornak toltik be az
daramkor vezetékeinek szerepét. Az emergia az dram, ami az daramkoérben kering, az

energiakozpontok (csakrdk) pedig az izzok. (...) Az energiavezetékek fobb talalkozasi
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pontjainal taldalhato a hét csakra. Idedlis esetben ezek magas energiaju teriiletek,
amelyek harmoniaba hozzak és energetizaljak a kiilvilaghoz és belso vilagunk egy-egy

tertiletéhez fiizodo kapcsolatunkat.”

1.5.7. A test beavato szerepe a valldsban

A kereszténység testfelfogasaban a test ,,blinds hiis”, mégis a megvaltas helyévé valhat.
A buddhista felfogds szerint sincs test nélkiil beavatas vagy megvilagosodas: ,, Vannak
olyan beavatasok, amelyeket csak itt, foldi életében kaphat meg az ember. A
megvildagosodas pedig kifejezetten az emberi léthez kotheté. Buddha, az egyik
legismertebb megvilagosodott tobbszor hangsulyozta tanitvanyainak, hogy az osszes
létezo  lehetséges létszint koziil csak az emberi testetoltésben érheto el a

megvilagosodas” (Véaradi 2004, 35. sz).

1.5.8. A test beavato szerepe a laikusok korében

A laikusok korében a test beavatd szerepének napjainkban jellemzd megnyilvanulasi
formaja a médian keresztiil a kiilonb6z6 orvosi szappanoperak, krimik €s horrorfilmek.
Erdekes, hogy ily moédon nem csak az orvostanhallgatok, hanem a laikus nézék is az
anatomia ¢€s a boncolas teriiletén keresztiil nyernek betekintést az orvosi és gyogyaszati
vilagba.

Napjainkban ,,a test belseje” az anatomia népszeriisitésén keresztiil eljutott
muzeumokba, kiallitasi csarnokokba (pl. Bodies kiallitas), melynek célja a szorakoztatas
¢s az egészségligyi oktatas egy furcsa keveréke. Ez egy 0j vizudlis eléadasmod, melyet
megtamogatnak a kifejezetten a néz6kdzonségre szabott 0j, latvanyos technologiak, és
ahol a szorakoztatds erdteljesen keveredik a legijabb modern biotechnologia

hitvallasaval.

1.5.9. A test beavato szerepe a gyogyitova valasban

Marcell Mauss (2004) meghataroz6 irdsa a test technikair6l elméleti és gyakorlati sulyt
fogalmi kategoriat teremt az orvosképzés testi szinterérél, mely igy magéanak a

medikusnak a testét is képzési tereppé teszi. Ehhez tarsithatjuk az orvosi habitus
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kialakulasat, mely részben a szocialis tanulas, modellkovetés nyoman rogziil, és éppugy
része lesz az orvosi kommunikacid gesztusvildga, testnyelve és az adott orvosi
szaktertiletekhez rendelt testtechnikak, fogasok, el6irt mozdulatkészlet is.

Ett6l részben eltér a természetgyodgyaszok tanulasi folyamata, melyben a
szimbolikus anatémiaként értelmezett testi jelenségek (merididnok, aura, csakrak)
azonositdsa, érzékelése a mindennapi testi tapasztalatoktol eltér. Ezek az un.
finomenergia ¢észlelések, szubtilis érzékletek, radiesztézids tapasztalasok meglepd,
beavato sulyu tapasztalatokként jelentkeznek (Lazar 2006). Az alternativ gyogyaszok
ilyen jellegli testi tapasztalatihoz illetve azok kontextusfiiggd kozos értelmezéséhez jo
keretet kindl Thomas J. Csordas (1994) ,,embodiment koncepcioja”, melyet mint
kulturélis fenomenologiai paradigmat értelmez. Mauss (2004), Bourdieu (1991) illetve
Csordas (1994) testkoncepcioit is figyelembe kell venniink, amikor az oOrvosi
szereptanulds illetve a manudlis készségek tapasztalatainak szintereit kovetjiik az

orvossa valas keretében.

1.6. Betegség és beavatas

1.6.1. Kiilonbozo betegségképek

Az ,egészség” és a ,,betegség” meghatarozasa igy egyénenként, csaladonként, kulturalis
csoportonként €s tarsadalmi rétegenként valtozik. Az egészséget a legtobb esetben
tobbnek tartjdk, mint csupan a kellemetlen tiinetek hianyanak. Az Egészségiigyi
Vilagszervezet (WHO) kozismert meghatirozasa az ,.egészség” fogalmara: ,,Teljes
fizikai, mentalis és szocidlis jolét; nem pusztin a betegség vagy rokkantsag hianya”™

(WHO 1946).

1.6.1.1. Betegségkép a biomedicindban

A betegség, a beteg dllapot az egyén és a kérnyezet valasza a rosszullétre; és

kiilonosképpen az, ahogy a beteg és a tobbiek a torténés eredetét és jelentoségét
ertelmezik” (Helman 2003, p. 100.). Cassell (1976, pp. 47-83.) a ,,betegség” kifejezést

hasznalja arra, ,,amit a beteg érez, amikor orvoshoz megy”, a ,korkép” kifejezést arra,
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»amivel a rendel6bdl hazamegy”: ,,a korkép tehat olyasvalami, ami a szerv sajatja, mig
a betegséggel az ember jellemezhets™.

A biomedicindban ma mar — elsGsorban a mar bemutatott redukcionista
néz6pont ¢és az orvosi diagnosztika elképesztd fejlédésének kovetkeztében — egyre
gyorsabban, egyre részletesebben felismerhetdek a kiilonbdzo betegségek, korképek.

A mar bemutatott ,test mint gép” modell arra utal, hogy test egyes részei
barmely géphez hasonléoan barmikor felmondhatjak a szolgalatot, de az alkatrészekhez
hasonloan meg is lehet javitani vagy ki lehet cserélni azokat. A plasztikai sebészet vagy
a szervtranszplantacié gyors fejlédése €s a modern orvoslasban valo elterjedése ennek a
szemléletnek is kdszonhetd.

Szintén modern kori jelenség a medikalizdcio jelensége, amely a biomedicina
hataskorébe von kordbban orvosi kérdésként nem értelmezett testi-lelki jelenségeket (pl.

lampalaz, gyermekkori magatartasi sajatossagok, a boldogtalansag stb.) (Helman 2003).

1.6.1.2. A betegség holisztikus megkozelitése

Sok nem iparosodott tarsadalomban — hasonldan az ési-0kori betegségfelfogashoz — ma
is ugy gondolkodnak az egészségrdl, mint az ember-ember, az ember €s természet,
valamint az ember és természetfeletti vilag kozotti kiegyenstlyozott kapcsolatrol.
Barmelyik viszony zavara megnyilvanulhat fizikai vagy érzelmi tiinetekben.

A mai fejlett tarsadalmakban is egyre jobban teret hodit a betegségek holisztikus
megkozelitése. Ennek legfobb gyokerei a keleti tradicionalis gydgymddok beszivargasa
a nyugati orvoslasba, a kvantumfizika gyors fejlddése, ¢és az ezoterikus ¢és
pszichoszomatikus tanok elterjedése. Az egészség ¢és a betegség kiilonbozo
biopszichoszocidlis megkozelitései parhuzamosan léteznek a hivatalos biomedikalis
orvoslas mellett — mintegy kiegészitve, ugyanakkor sokszor kritizalva azt.

Manapsag Ujra egyre nagyobb szerepet kapnak a gyodgyitdsban — elsdsorban a
laikusok illetve az alternativ medicina képvisel6i korében — az Un. egyensuly-elméletek,
amelyek a testet miikddtetd erdk vagy elemek egyensulyaként értelmezik az egészséget;
az egyensuly megbomlasanak kovetkezményeként pedig a betegségeket (Pikd 2012).

Ide tartoznak az Okori gordg, Osi ajurvédikus és tibeti orvoslasbol eredeztethetd
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humoralis elméletek, illetve a betegségeket a test (szoma) és a 1élek (psziché) felborult
egyenstlyabol levezetd pszichoszomatikus megkozelitések is.

A kinai orvoslds szerint példaul, ha az energiavezetékekben, azaz a
meridianokban az é4ramlas valahol zavart szenved, akkor az akadaly elott
energiatorlodas, mogotte pedig energiahiany kovetkezik be. A betegségeket a jin-jang
mindségek és az elemek egyensulyzavara, illetve a merididnokban draml6 energia (chi)
blokkjai okozzék (Palos 1963).

Az ajurvédikus filozofia az egészséget a testnedvek vagy dosdk (vata, pitta,
kapha), az elemek (f6ld, viz, levegd, tliz, éter), és a normalisan miikodo hét alapszovet
(plazma, vér, izom, zsirszovet, csont, csontveld, reproduktiv szovetek) egyenstlyi
allapotaként értelmezi. Barmelyik tényezd esetében fellépd egyenstlyzavar betegséget

okoz (Lad 1995).

1.6.1.3. A betegség mint atmeneti ritus

Az orvosi antropologiaban sokszor hozzuk fel példanak a koérhazba kertilést, mint
tipikus szocialis atmeneti ritust. Ilyenkor a beteg (kezdeti szocialis status) bekeriil a
korhazba, tehat visszavonul a megszokott ¢letétdl. A korhazi kezelés (atmeneti fazis)
eredményeként gyogyulttd valik, és visszatér a normalis tarsadalomba (1ij szocialis
status). Az atmenet allapotaban a beteg sériilékeny, gyakran veszélyes is masok szamara
(pl. fertdzo betegségben). A korhdzba vald felvételkor a beteg belépési rituson megy
keresztiil, minek soran szocidlis identitdsa tobb jegyétdl is megfosztjak. Nemétol,
koratol vagy tarsadalmi statusatol fliggetleniil ugyanolyan korhazi agyat,
»egyenpizsamat” kap, mint barmely masik beteg (Helman 2003).

A spiritudlis pszicholégiaban is megjelenik a betegség = ritus szemlélet. Eszerint
az emberi test Ugy van megalkotva, hogy hiven tiikrozi a teremtd szandékat, hogy
minden adott legyen egy boldog ¢élethez, egyszoval tokéletes. A betegségnek tehdt nem
csak oka van, hanem célja is. Altala tudatosithatjuk, hogy hol kell még tanulnunk,
fejléddniink. A betegséget igy tekinthetjiik ,a lélek nyelvének” (Dahlke 2011),
»esélynek” (Dethlefsen 1992), sét lehet ,.ut a teljességhez” (Dahlke, Dethlefsen 1991).
A betegség eszerint egyfajta ritualéva valik: a test arra kényszeriti az embert, hogy 10j

utat keressen, ¢és a ritust tudatosan élje meg.
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1.6.2. A gyogyitok betegségei

Természetesen a gyogyitok is szenvedhetnek olykor kiilonféle betegségekben, sot
vannak olyan betegségek, amelyek tipikusan jellemzOk lehetnek egy-egy tipusu
gyogyitora. A gyogyitova valas pedig — mint mar bemutattuk — egy szocialis atmeneti
ritus, hiszen ilyenkor a tarsadalom egy ,,atlagembere” annak magas statusu gyogyitdjava
valik.  Filiggetleniil att6l, hogy egy népi gyogyitdorol (sdman, taltos), egy keleti
tradicionalis (kinai, ayurvédikus, tibeti) orvosrol, egy modern képzésii nyugati orvosrol

vagy alternativ terapeutarol van szo.

1.6.2.1. Tipikus samanbetegségek

A forrasok alapjan a sdmanok, népi gyogyitok maguk is gyakran kiizdenek gyogyitd
tevékenységilikkel 6sszefliggden kiilonbozo betegségekkel. Grynaeus Tamas (2012, p.
483.) kutatasaiban beszamol a népi gyogyitok betegségeirdl: ,,a természetfeletti
(gyogyito, halottlatoi, raimadkozoi) képesség, adomany kifejezetten kellemetlen, terhes
annak szamara, aki kapja (kiiszkodik, bantjak a ’rosszak’, kiizd a boszorkanyokkal,
szépasszonyokkal, mas arto hatalmassagokkal, ekozben verejtékezik, dsitozik, kifarad,
utdna dsszetortnek érzi magat, ’szinte olyan elmebeteg vagyok olyankor’, szenved a
beteg helyett, vagy azzal egyiitt).””

Rokon népeinknél is megtalalhaté az a hiedelem, hogy a saman, tudds egyiitt
szenved a beteggel, helyette atveszi betegségét. Ez a vogul folklorban ugy fogalmazodik
meg, hogy a saman gyogyitasakor a gonosz nyilakat hajit a samanba. Enyec adat szerint
a saman sajat magat ajanlja fol aldozatul, hogy a beteg meggyogyuljon (Grynaeus
2012).

A saman gyakran épp egy betegség beavatd ritusa altal vélhat elfogadott
gyogyitova, ,beavatottd”. Egy példa erre: ,,4 szellemek altal kivalasztott ember
dalomélmények utjan tanulja meg, hogy mit kell csinalnia, melyik szellemhez hogyan kell
fordulnia. Az egyik saman pl. hét évig betegeskedett, ami abbdl allt, hogy sokszor volt
eszméletlen, otthon iilt naphosszat, semmihez nem volt kedve, és hallgatta a , belso
hangokat”. Ez alatt az ido alatt megtanulta mindazt, amire elkévetkezendo

samantevékenysége soran sziiksége volt” (Kerezsi 1997, p. 44.).
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A samanokat gyakran jellemzik epilepsziasnak is, azaz egy ideggyogyaszati
betegségben szenvedOnek. Grynaeus ¢és mas szerzOk is szembeszédllnak ezzel az
allasponttal, mivel ,,mindeniitt azt latjuk, hogy a népcsoport gyogyitd embere az egyik
legfontosabb, legnagyobb tiszteletnek o6rvendé személyiség, s nem epilepszias,
elmebeteg, de még csak nem is devians személyiség. A samanszertartasoknal észlelhetd
pszichofiziologiai jelenségek mai tudasunk alapjan j61 értelmezheték, hosszas
elokésziilet, tanulas, testi €s szellemi szoktatds, gyakorlat itjan megszerezhetdk, illetve
kifejleszthetok™ (Grynaeus 2012).

Az ausztral bennsziilott samanokat vizsgald Elkinnek (1945) is az a hatarozott
véleménye, hogy a bennsziilott gyogyitd nem beteg, nem abnormalis, hiszen hideg
fejjel, megfontoltan, és nem valamilyen elmezavar diktalta allapotban vagy droghatas
alatt dolgozik.

1.6.2.2. Az orvostanhallgatok betegségei

Egy tipikus hires-hirhedt betegség az orvossa valas folyaman a hipochondria. A
hipochondria latin szo, jelentése: betegségbeképzelés, fokozott betegségtudat. A
hipochondria f6 ismérve, hogy a beteg testi érzéseit, érzeteit, tiineteit tévesen
interpretalja, allandéan azokkal van elfoglalva. Meg van gy6zddve arrol, hogy beteg,
ennek ellenkezbjérdl alapos orvosi vizsgalat sem tudja meggy6zni. Bar hipochonder
barki lehet, de az orvostanhallgatoknal mégis kifejezetten gyakori, eldfordulasat az
,,orvostanhallgatok betegségének” is nevezik. Esetiikben is azt jeloli, hogy amikor a
hallgatd tanulja egy-egy betegség tiineteit, akkor elkezdi vizsgalni magat, és
»veletleniil” meg is taldlja a tiineteket, amit épp tanul. Fiiggetleniil att6l, hogy épp
milyen betegségrdl van sz6. A hipochondria sulyosabb esetben komoly félelmeket és
szenvedést indukal az orvostanhallgatokban.

Jellemz6, hogy az egyetemistak altaldban egészségtelen életmddot élnek. Az
egyetemi kultarara jellemz6 a gyakori bulizas és ezaltal alkohol-, cigaretta- és
drogfogyasztas, az allandé éjszakazés, a sok kavé és egyéb serkentd (koffeintabletta,
egyéb doppingszerek) hasznalata, egészségtelen és hidnyos taplalkozés (gyorséttermi
ételek, iires szénhidratok, sok csokolddé és keksz nassoldsa, kevés friss zoldség és
gyiimdlcs fogyasztdsa). A stressz rdaddsul még jobban hajlamosit a fent emlitett

egészségkockazati magatartasformékra, igy ezek az orvostanhallgatokat kifejezetten
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veszélyeztetik. A medikusokat érintd stresszr6l és annak hatasairél a kovetkezd

fejezetben lesz sz6.

1.7. Stressz és beavatas

1.7.1. A stressz Selye modelljében

A stressz fogalmat el6szor Selye Janos (1936) vilaghirli biologus hatdrozta meg,
miszerint a stressz a test nem specifikus valasza a testet ért igénybevételekre. Selye
definicioja szerint a stresszor pedig olyan kornyezeti hatas vagy tényezd, amely a
szervezetben stresszreakciot valt ki. Barmely élethelyzet, amely alkalmazkodast kovetel
meg téliink — legyen az kellemes, vagy kellemetlen — stresszor. Selye modelljében
kétféle stressz létezik: A pozitiv stresszt (eustressz) igazi életelixirként éljiik meg,
optimistanak, stimulaltnak, produktivnak, a helyzet uranak érezziik magunkat, ahogy
szembesiiliink a kihivasokkal, s a test rovid idon beliil visszatér egyensulyi allapotaba.
A negativ stressz (distressz) a tehetetlenség, frusztracid, csalodottsag, kimeriiltség
érzése, S testiink kiilonbozO testi tiinetek formajaban jelzi, hogy a stressztiird
képességiink hatarahoz kozelediink, s nem megfelelden kezeljiik az adott szituaciot.
Selye a "Stressz distressz nélkiil" c. konyvében (1976) a stressz 3 szakaszat

kiilonbozteti meg (1d. 4. abra):

|. ,,Vészreakcio szakasza” (Alarm reakcid): a test riadot fij a stresszor
megjelenésére adott valaszként. Az ellenalloképesség csokken, a stressz hatasara a sziv-
¢s keringési rendszer, a vegetativ idegrendszer, a hormonmirigyek miikodése atall oly
modon, hogy elegendé energiank alljon rendelkezésre a tamadashoz, vagy a
menekiiléshez. Ez az "iiss, vagy fuss " reakcio vészhelyzetben.

L. ,,Ellendlldas szakasza”. amikor a test ellenalld képességét a normalis folé
emeli, hogy alkalmazkodjon a stresszor folyamatos jelenlétéhez.

. ,,Kimeriiltség szakasza”. amikor a testnek nincs tovabb energidja a
stressszorhoz vald igazodéashoz, és megjelennek a stresszel kapcsolatos betegségek jelei,

melyek halalozashoz vezethetnek.
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A stresszor megjelenédsének Ideje

4. abra: A stressz szakaszai (Selye 1976)

1.7.2. A szocidlis atmenetek stressze

A stresszt okozo élethelyzetek (pl. terhesség, hazastars, hozzatartozo halala, betegség,
hazassag, munkahely elvesztése, nyugdijazds) mind sajat szociokulturalis
allapotvaltozasok, melyek a korabbi allapotot egy masik helyzettel valtjak fel. Gyakran
keretezik ezeket a stresszhelyzeteket atmeneti ritusok, melyek segitenek kiszakadni az
el6z6 helyzetbdl, védelmet nyujtanak az atmenetre, és segitik az 0j helyzetbe vald
beilleszkedést. Egyben kozosek abban, hogy kapcsolodnak a stresszhez mint
¢lethelyzethez, de nemritkdn maga a ritus is hordoz stresszteli elemeket. Ez utobbi
akkor erdsodik fel, ha az atmeneti ritus maga is felkészit a kovetkezd ¢letszakasz
megprobaltatasaira.

A szociokulturdlis stresszorok mint az athelyezés, munkanélkiiliség, nyugdijazas,
kivandorlas erételjes tartos valtozast hoznak magukkal. A stressz folyamatat és annak
testi kovetkezményeit egyszerre vizsgalhatjuk 1¢élektani és szociokulturalis kontextusban

(Lazar 2001a).

1.7.3. A stresszreakciot meghatdrozo tényezok

Selye eredeti modellje szerint a stressz a kornyezeti kdvetelményekre adott patologias
fizikai valaszt jelent, melyet mind kialakuldsaban, mind kovetkezményeiben késdbb

Folkman és munkatarsai (1986) erdteljes pszichologiai 6sszefliggésekkel egészitettek ki.
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Az orvosi antropoldgiai értelmezés mindezt tovabbi jelentésgazdag kulturalis elemekkel

boviti. Az alabbiakban ezeket vizsgéaljuk meg részletesen, illetve azt, hogy hogyan

jelennek meg ezek az orvostanhallgatok esetében az orvossa valas folyamataban.

Az érintett egyének jellemzo vondsai: Az éretlen, kiforratlan személyiség
csaladi vagy egyéb modellekkel wvaldé azonosuldsi igénye sok esetben
dependencia-problémakat, bizonytalan 6nértékelést, az onérvényesités deficitjeit
takarja. Az idealizalt szerepelképzelésekkel valo konfrontacio sziikségszeriien
fellep az egyetemi €vek alatt, a csalodéasok, frusztraciok feloldasanak modja
azonban jelentés mértékben az egyén megkiizdési képességeinek fliggvénye
(Molnar, Csabai, Csorsz 2003).

A fizikai kornyezet: ide tartoznak az éghajlati viszonyok vagy a patogén
mikroorganizmusok, az égés, trauma stb. A stresszreakcid mértékét befolyasolja,
hogy ezek a kornyezeti tényezOk meddig allnak fenn, milyen erdsségliek, milyen
kiterjedéstiek stb.

A rendelkezésre dllo tarsas tamogatds: A tarsas tamogatds nemcsak
szocialpszicholégiai jellemzd, mert mindségét kézvetve kulturalis hatasok is
befolyasoljak. A fejlodéslélektani és tartds pszichobioldgiai kdvetkezményekkel
jard, és a kultara altal erésen befolyasolt kora gyermekkori anya-gyermek
kapcsolati tapasztalatok (Lazar 2007) az Gjabb epigenetikai felismerések altal
igazolt modon befolyasoljak a stressztlird képességet.

A gazdasdagi helyzet: a nyugati tarsadalmakban manapsag a legfontosabb
stressztényez0 (pl. munkanélkiiliség, szegénység, eladdsodas stb.). Az
egyetemistdk korében is megfigyelhetd: egy gazdagabb csalddi hattérrel
rendelkezd hallgaté valoszinlileg nagyobb tdmogatast kap otthonrdl, nem
sziikséges allast vallalnia az egyetem mellett, és varhatoan kevésbé aggddik
példéaul a jovobeni munkavallalasa és megélhetése miatt.

A kulturdlis hartér: A kulturdlis tényezOk Osszetett szerepet jatszanak a
stresszreakciokban. A csoport kulturalis értékei védhetnek is a stressz ellen,
példaul azaltal, hogy megerdsitik a szocilis és a csaladi kohéziot és a kdlcsonds
tamogatast. A kultara védhet a stressz ellen, de ndvelheti is azt. A placebo
ellentéteként hasznalt nocebo hatas alatt azt értjiikk, amikor kulturalis hiedelmek,

értékek, elvarasok és gyakorlatok stresszhatast fejtenek ki. Lazar (1994, 2001b)

51



a kulturalis eredetii stressz jelenségét pszichoimmunolégiai magyarazé modell
keretében vizsgélja, és a kulturdlis beadgyazottsag egyben a human 6kolodgiai
megkdzelitést is indokoltta teszi (Lazar 2001a). Pusztan a kulturalis normaknak,
elvarasoknak vald megfelelés, a presztizscélok teljesitése, vagy az ilyen

értelemben elszenvedett kudarcok is egészségromlashoz vezethetnek.

1.7.4. A stressz hatdasa az orvostanhallgatok életében

1.7.4.1. Vizsgadrukk

A vizsgadrukk tipikus példa az akut stressz-hatasra. Ennek legfobb tiinetei: a
szimpatikus idegrendszer gyors reakcioja folytan, a fokozott adrenalin-hatas miatt:
szapora szivmiikodés, gyorsult 1égzés, akar fulladas- gombocérzés is, a szaj kiszaradasa,
fokozott izomfesziilés. Ezt kovetden egy paraszimpatikus hatdst kompenzacios
folyamat indul be, ami miatt fokozddhat a bélperisztaltika, vizelési inger, remegés és
verejtékezés jelentkezhet. A gondolkodas besziikiil, részben az adott stressz-forrasra
koncentralédik, ugyanakkor nagymértékben csokken a gondolkodési, asszociacids
képesség.

Szamos kultirdban bizonyos ritusok elengedhetetlen része a fizikai és érzelmi
stressz, amely lehet a gyogyitd folyamat része, és lehet az 0j életszakaszra felkészitd
probaelem. Ezek a ritusok fajdalmas ingereket, fizikai kifarasztast, alvasmegvonast,
extrém forrosdgot vagy hideget, hiperventilaciét vagy megvaltozott tudatallapotokat
valtanak ki. De a kulturdlis stresszor endorfinok révén kelthet jO kozérzetet,
csOkkentheti a fajdalom észlelését, és egyéb pozitiv fiziologiai hatdsai is lehetnek
(McElroy, Townsend 2008).

Az egyetemistak esetében iS igaz, hogy a vizsga-stressz épp ugy lehet pozitiv
(eustressz) €és negativ (distressz) a vizsgdzora nézve. Az eustressz nagy mértékben
emelheti a vizsgazd teljesitményét, javithatja a memoriat, felgyorsithatja az
asszociaciokat, serkenti az ok-okozati Osszefliggésben valdo gondolkodast. Sajnos a
vizsgadrukk negativ megélése azonban gyakoribb. A nagyobb mértékii stressz viszont
debilizalé szorongast, regressziot kelthet, beszilikiti az asszocidcidkat, az emlékek
felidézését (tehat pl. az elolvasott anyag elohozatalat az elme tudatos rétegébe),

zavarhatja a logikus kovetkeztetést.
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1.7.4.2. Stressz és betegség

A hosszt ideje fennallo, un. kronikus stressz pszichoszomatikus tiineteket, majd
betegségeket idézhet eld. A stressz egészségkockazati hatasa azon alapul, hogy a stressz
karossa valik, ha az egyén ¢és a kdrnyezete kozotti egyensuly megbomlik, azaz nem
megfeleld az adaptacié (Folkman és mtsai 1986).

A stressz altal eldidézett patologias elvaltozasok nagyrészt nem-specifikusak,
ezért nem beszélhetiink specifikus stresszbetegségekrél, amelyek egy bizonyos
stresszhez kothetdk. Vannak azonban kiemelten olyan pszichoszomatikus korképek,
amelyek gyakran visszavezethetok hosszantartd stresszhatasra, mint példaul a gyomor-
bélrendszer fekélyei (ulcus pepticum, colitis ulcerosa).

Az orvostanhallgatokat érintd tartos stressz a medikusok egészségallapotat is
érinti. A folyamat patomechanizmusa egyrészt a stresszhormonok és a szimpatikus
idegrendszeri valtozasok altal eldidézett pszichofiziologiai hatasokon alapul (Dressler
1985). A szimpatikus- és paraszimpatikus haztartas zavara mellett az immunrendszer is
kimeriil, alvaszavar 1éphet fel, disthymia, de bélrendszeri panaszok is jelentkezhetnek:
pl. hasmenéses tiinetek. A szorongas maga is jelentést hordozd kifejezés, a magas
arousal miatt fokozott izomfesziiltség kronikus nyaki-hatgerinc fajdalmakat okozhat.

A hasonlo stresszoroknak kitett kiilonb6z6 kulturalis csoportok kiilonb6zo tipust
stresszreakciokat adhatnak; ugyanazon a kulturan beliil a férfiak és a nék reakcioi is
kiilonboznek egymastol. Guthrie ¢és munkatarsai (1975) francia, amerikai, Fiilop-
szigeteki és haiti fOiskoldsokat vizsgalva megallapitottdk, hogy az amerikaiak tobb
gasztrointesztinalis tiinetr6l szamoltak be, mig a francidk tobbszor emlitettek
hangulatvaltozast vagy gondolattartalmi valtozasokat. A Fiilop-szigetiek, f6leg a ndk a
kardiovaszkularis tiineteket, példaul a gyors szivdobogast és a szapora 1égzést
hangstlyoztadk. Az olyan tiinetek mint szédiilés, fejfajas, rémalmok ¢és izomrangasok

mind a négy csoportban a ndk kozott voltak gyakoribbak.

1.7.4.3. Kiégés

A kiégés jelenségét mint Helfer szindromat el6szor Freudenberger (1974) irta le
onsegitd kozosségek tagjainal, egészségligyi dolgozok korében végzett megfigyelései

alapjan. Legfontosabb jellemz6i: fizikai, emocionalis, mentalis kimeriilés,
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reménytelenség €s inkompetencia érzése, célok €s idedlok elvesztée, a sajat személyre,
munkdra, illetve masokra vonatkozo6 negativ attitiidok.

Schaufeli ¢és munkatarsai (2002) a hallgatok kiégési jelenségét a
teljesithetetlennek tiind kovetelményekkel hozzadk kapcsolatba, melyek miatt cinizmus
¢s tavolsagtartas alakul ki. Jelen kutatas azaz az orvosi palyaszocializacio tekintetében
kiilonosen fontos, hogy Schmidbauer (1977) szerint a Helfer-szindroma a segit6 sajat
ingatag pszichés egyensulydval hozhatd 0Osszefliggésbe, ami a szocialis segitésen
keresztiil merev életformava alakul. Mindez akkor fontos, és az orvossa valas lelki
mélyrétegét ¢€rintd motivum, ha a palyavalasztds rejtett motivacidja egyben az
ongyogyitas igénye is.

Becker (1964) rejtett curriculumaban leirt jelenségeket magyarazhatjuk a kiégés
tridszaval is: a feladatok terhe €s nemritkan teljesithetetlenségének érzete kozepette
megelt érzelmi kimeriilés hozzajarulhat az emberi problémakkal szembeni k6zony, a
tarsas helyzetek kezelésére vald alkalmassag elvesztése érzésének kialakuldsdhoz.
Ehhez a klinikai cinizmus felsébb években leirt elemeként a kiégés jellegzetes eleme, az
elszemélytelenedes, azaz a betegek targyként vald kezelése tarsul, és a medikus épp a
kritikus klinikai tapasztalatszerzés idején szembesiilhet a kiégés harmadik
Oszetevojével, a teljesitménycsokkenéssel: azaz a negativ Onértékelés, kompetencia
hianyanak érzésével, mely halasztashoz, deprofesszionalizacidhoz, palyaelhagyashoz
vagy a klinikumon kiviili orvosi palyauthoz vezethet.

Ha kovetjiik Herbert Freudenberger és Gail North (2008) 12 szakaszra osztott
burnout folyamatmodelljét, lathatd, hogy az idealista kezdet, a tapasztalatokkal
szembesiilt realizmus, a stagnalds, kidbrandulas, és a frusztraci6 végiil az apatia
szakaszai alkothatjdk egy végsd eredményében kudarcos orvostanhallgaté pélyaut
elemeit. Az idealista szakaszra az 6nigazolasi kényszer, még keményebb munka, a sajat
sziikségletek, személyes igények elhanyagolasa, a konfliktusok elfojtasa, elhanyagolasa
jellemzd. A realista szakaszban a hallgato feladja a mindentudas igényét, és probal
kialakitani teljesithetd, a késdbbi valaszthatd szakmajahoz kapcsolodo tevékenységkort,
célokat. Epiti egyiittmiikodését a kollégakkal, és az orvosi tavolsagtartas és a részvét
egyensulyanak megteremtésén faradozik. Ez az iddszak a TDK tevékenységben,
intézetekhez kapcsolodasban, mesterkeresésben Olt testet, az atfogd idealizmus igy

lesziikiill. Mindezt 1) medikusi szertartasformak is kifejezésre juttatjdk (TDK
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konferencidk, kutatokozosséghez csatlakozas beavatasi helyzetei stb).

Ha ez nem sikeres, a hallgaté Onmagaban, teljesitményében és az adott
intézményekben csalodik, nem erdsitik meg erdfeszitéseit, akkor csokken az
érdeklddése, teljesitOképessége, nyitottsaga, a kollégakkal valo beszélgetései terhessé
valnak, csak a védekezO viselkedés megerdsitését szolgaljak. A frusztrdcio szakaszara
jellemzé hogy szakmajukban visszahuzddnak, az egyetemi, szakmai, kozéletbdl
visszavonulnak és a hallgatd kétségbe vonhatja sajat hivatasanak értelmét és értékét is.
Az apatia azért veszélyes, mert épp a legnagyobb gyakorlati jelentdségli idoszakban a
legfontosabb attitiid sériilhet meg, amikor a hallgatd minimumra Kkorlatozza
erofeszitéseit, empatikus viszonyat a beteggel, a szakmai munka sematikusan torténik, a
kollégékat keriili, a helyzetvaltoztatas lehetdségét elveti.

Csorsz Ilona (2011) munkajaban felhivja a figyelmet arra, hogy vizsgalatok sora
jelzi: az orvostanhallgatok korében riaszté mértékben novekszik a kiégés eléfordulasi
gyakorisaga (Dahlin és Runeson 2007) mely magas 15%-os depresszio gyakorisaggal
(Tjia 2005), s6t szuicid veszélyeztetettséggel tarsul (Tyssen 2001).

Ennek megfeleléek a magyarorszagi adatok is, melyek szerint 2008-ban a
hallgatok 30%-a volt a magas kiégettségi szintbe sorolhatd, és a hallgatok 25%-anak
voltak pszichoszomatikus panaszai, amit 0&sszefliggésbe hozhatunk a kiégés
folyamataval (Papp és Tary 2010).

A megelézés szandéka hivta ¢életre a Semmelweis Egyetemen a Humania
Palyaszocializacios Miihelyt, amely lehet6séget nyujt arra, hogy a medikusok olyan
készségeket ¢s modszereket sajatitsanak el, amelyek a késObbiek soran eldsegitik a
nehéz érzelmi helyzetek feldolgozasat, ezaltal csokkentve a kiégés kockazatat (Major,
Ress, Hulesch, Tury 2006).

1.7.4.4. Stressz és életmod

Szamos nemzetkozi és hazai vizsgalat eredménye utal arra, hogy a szakmai csoportok
kozil a segité foglalkozastiak, és koziilik is kiemelten az orvosok korében a
legmagasabb a devianciajelenségek (valas, 6ngyilkossag), egészségkarositd (dohanyzas,
helytelen taplalkozas) és addiktiv (alkohol és drogfogyasztas) viselkedésformak aranya.
Mindezek megint csak a mar bemutatott Segitd foglalkozastiakat veszélyeztetd

kiégettségi szindromaval hozhatok 6sszefliggésbe (Molnar, Csabai, Csorsz 2003).
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1.8. Halal és beavatas

1.8.1. Modern haldlkép

Zana ¢és Pilling (2012, p. 151.) Hegedis Katalint (2006) idézve igy foglaljak 0ssze a
XX. szazadi halalkép jellemzdit: ,,a halal és a haldoklas szekularizalodott,
hospitalizalodott, a haldoklo izolalodott, a halal személytelenné és irracionalissa valt,

kommercializalodott, metaforizalodott”. Mindez az alabbi folyamatok kdvetkezménye.

1.8.1.1. Gazdasagi és tarsadalmi valtozasok

A XX. szazad borzalmai — tobbek kozott az els6 majd a masodik vildghabort, a
holokauszt, az atombomba ledobdsa, az 6rmény ¢€s a ruandai népirtds — a halalt
elviselhetetleniil borzalmassa tették. Ezzel egyidejlileg — az urbanizacio terjedésével, a
hagyomanyos kozdsségek felbomlasaval — elsorvadnak vagy teljesen megsziinnek a
halallal, haldoklassal, gyasszal kapcsolatos korabbi ritusok, hagyomanyok (megszinik a
gyaszruha viselése, korabban a kozeli hozzatartozokat egy éven at Qgyaszoltak). A
kozosség, a tarsadalom egyre erdteljesebben haritja a halallal valo szembenézést. A
haldoklokat immar nem az otthonukban gondozzak, hanem altalaban koérhazakban —
gyakori, hogy a halal pillanataiban a hozzatartozok nincsenek jelen. A modern korban a
média szamara a természetes halal szinte tabunak szamit, mik6zben az er6szakos halal a

szorakoztato ipar egyik legfébb élményforrasava valik (Zana, Pilling 2012).

1.8.1.2. Materializmus és szekularizacio

A vallastalanitas (szekularizcid) és a materialista vilagkép jelentdsen befolydsolta a
halalrol alkotott felfogést is. A materializmus szerint a halal pusztan bioldgiai folyamat,
az életmiikodés megsziinése, amellyel az egyén Iéte teljesen véget ér. A materializmust
illetve az ateizmust sokan ,,uj vallasnak™ is mindsitették, de a valodi vallasok protektiv
szerepe ezeknél a szemléletmodoknal nem érvényesiil.

Egy tipikus jelenség a modern orvoslasban, amikor az egészségiigyi dolgozok
kétségbeesetten (szinte ,,megszallottan”) kiizdenek meghosszabbitani a gyogyithatalan

betegek életét is. Ez részben az uralkod6 materialista felfogdsnak kdszonhetd, hiszen ez
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alapjan ,,a haldl utan nincs tovabb”; részben a papi-orvosi hivatasok szétvalasaval
(szekularizacid) az orvosok kifejezetten a gyogyitasra vannak szocializdlva, mig az

elengedés, halal elotti ,,felkenés™ a pap feladata maradt.

1.8.1.3. A biomedicina halalképe

A 20. szazad els6 felében a modern orvoslas robbanasszerti fejlédése nem csak az
emberek test- és betegségképét alakitotta at, hanem a halalhoz fiiz6d6 viszonyat is. Az
egyre ,fantasztikusabb” diagnosztikus és terapias modszereknek koszonhetben (pl.
szerv transzplantacid, I¢legeztetdgépek) egyre tobb olyan beteget sikeriil megmenteni a
,.halal torkabol”, akik ezen eszk6zok nélkiil menthetetlenek lennének.

Ennek koszonhetden atmindsiiltek azok az évszazadokig egységesen értelmezett

alapfogalmak, mint ,,¢16” és ,halott”. Ma a biomedicina mar harom halalallapotot

kiilonboztet meg, amelyeket az 5. tablazat mutat be.

A halal Alapveto "
; o q Leirasa
tipusa/fazisa | ismertetgjele
T Légzés- és Ha a biologiai halal jeleit nem észleljiik, biologiailag megalapozott
Klinikai halal G 1 am z R B oo e
keringéshiany | esély van a folyamat lassitasara és visszaforditasara.
Ez az allapot végleges és visszafordithatatlan. A klinikai halal
bekovetkezte utan (kb. 3-5 perc) megsziinik a szervezet oxigén-
Az agy utanpotlasa, a sejtek az erekben maradt tartalékot kezdik el hasznalni.
Agyhalal mikodésének | Az agysejtek gyors anyageseréjiik miatt ezt hamarosan felélik és
megsziinése | elpusztulnak. Amennyiben az agyhalottat mesterségesen 1élegeztetik,
az ilyen modon a szervezetbe jutd oxigén lehetdvé teszi a sziv
mikodését is.
Nincs megalapozott remény a folyamat visszaforditasara. A biologiai
. | halal egyértelmli jelei: élettel Osszeegyeztethetetlen sériilés (pl.
N Az alapvet6 A ercref N . o : 7
Biologiai : pw iy hianyzik a fej), élettel dsszeegyeztethetetlen allapot (a test bomlasnak
, életmiikodések | . . . , -
haldl hidnvoznak indult), hullamerevség, hullafoltok megjelenése. Amikor a
Y koznyelvben gy fogalmazunk, hogy wvalaki meghalt, ezzel a
megfogalmazassal ezt az allapotot jeloljiik.

5. Tablazat: A halal fazisai

1.8.2. Halal a spiritualitasban és az alternativ medicindban

A modern tarsadalmakban egyre nagyobb népszertiségnek oOrvendd ezoterikus-
spiritualis tanitasokban a halalkép o6tvozi a nagyobb (pl. tibeti, indiai, egyiptomi)

filozofiai-vallasi rendszerek felfogéasat, valamint a modern kori halalkozeli élményekrol
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sz016 beszamolokat. Koncepcidjuk szerint az emberi lelkek a karma torvényszertiségei
szerint egyedi, progressziv 1¢élekfejlodési utat jarnak be a szamtalan, iddben egymasra
kovetkezo életek soran (reinkarnacid). Egyik legjellemzobb technikajuk az elozo életek
megismerésére alkalmazott regressziés hipnozis, amit a hivatalos pszichidtria egyes

hipndzis technikai soran is alkalmaznak.

1.8.3. A haldl mint atmeneti ritus

Az ¢lethosszig tartd sziiletések nem képzelhetdk el idészakonkénti fogyatkozasok,
szimbolikus haldlok nélkiil. A gyermek ifjava érése maga utan vonja a gyermekkor
veégét, az ifjak felndtté valasa feltételezi a kotetlen szabadsdg végét, a hazassag és
gyermekvallalds anydva €s apava avatja a kordbban fliggetlen ndt és férfit, a betegség
(atmenetileg) véget vet a testi-lelki-szellemi jollétnek, a halal véget vet a korabbi
sziiletések soranak, ugyanakkor spiritualis értelemben maga a sziiletés.

A halalfélelem ¢€s a halalkozeli €lmények kiemelt szerepet jatszanak a beavatési
szertartdsok sordn, €és a szertartdsok egy madsik fajta vallasi szimbolizmusaban. A
feltdmadas ¢és az Eucharisztia, mint a keresztény megvaltasi tinnepkor kdzponti elemei
is errdl a végsd liminalis atmeneti allapotrol szolnak, mely a haldlhoz és a halal utani
allapothoz, vagyis a keresztre feszitéshez ¢s a harom nappal késébbi feltdmadashoz
vezetnek. Ezek esetében a halal biztos lehet6ségként vagy a halal utani életként
tematizaldodott, masrészt az elkeriilhetetlen feltamadas keretei kozott, azzal a

gondolattal, hogy a szellem f61ényt €lvez a test folott.

1.8.4. A haldl beavato szerepe az orvossa valdasban

Kvalitativ vizsgalatok igazoltak, hogy az anatomia tanulasa altal a tetemek boncoldsa
kozelebb visz az orvosi hivatds kifejlddéséhez (Swick 2006, Netterstrom és Kayser
2008), valamint Boeckers és munkatarsai szerint (2010) a boncolasi gyakorlatok
elésegitik olyan szakmai kompetencidk kifejlédését, mint a csapatszellem, a tanulasi
stratégiak, az onreflexié vagy az idégazdalkodas.

Kiilfoldi tanulméanyokban tgy tlinik, hogy a még ép holttesttel vald talalkozas
szintén zavarbaejté (Finkelstein és Mathers 1990).
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Egy magyar tanulmanyban Turcsanyi és Rig6 (2006) azt is igazolta, hogy az
anatomia ¢és patologia orakon a halottakkal valod taldlkozas oOntudatlan védekezd
mechanizmust indukal, mely kiemelkedd jelentdségili, mivel erdsen ellentétes az emberi
¢let végtelenségébe vetett hittel, mely kamaszkorban érvényes.

Masrészt ez a beavatas vagy imprinting jellegli korai konfrontacid a halallal
okozhat szorongést, mely az orvosképzés egyik mellékhatdsa. Ez a ,beavatési
distressz”, személyiségvaltozasokhoz vezet, cinizmust valt ki (Wolf és mtsai 1989),
megvaltoztatja az értékrendet (Banfalvi 2003) és a deperszonalizacids tendencidkat
erdsiti a gondoskodd, empatias magatartassal szemben (Hojat és mtsai 2004).

A ritudlis szorongas fogalma az orvosképzés ,.atmeneti ritusa" kapcsan nincs
messze attol a felfogastol, mely a boncolast traumatikus €¢lményként kezeli, ezaltal a
"poszttraumas stressz" allapotot rendeli ehhez az élményhez. Silver (1982) példaul
javaslatot tesz a "bantalmazott gyermek" jelenség megnevezésre, mellyel parhuzamot
von a kozos megfigyelhetd jellemzok €s valtozasok kapcsan az orvostanhallgatok és a
bantalmazott gyermekek kozott. Ezek az elszenvedett, nagyrészt figyelmen kiviil
hagyott vagy fel nem ismert abuziv torténések a vagy és lelkesedés iranyabol fokozatos
atalakulast jelentenek a depresszio €s a félelem iranyaba.

Egy kultirakozi Osszehasonlitast tesz lehetdvé az orvostanhallgatok kozott,
amikor Osszevetjiilk reakcidikat kiilonbozo kulturalis hatteriikkel 6sszefliggésben. Az
ausztral hallgatok 30%-andl testi tlinetek jelentkeztek a hulldkkal valo elsd talalkozast
kovetden a boncteremben (Horne 1990). Abu-Hijelh és mtsai (1997) azt talaltak, hogy
az anatomia gyakorlat er0s stressz, melyet remegés €s étvagyvesztés kisér a hallgatok
majd 6todénél, és 38%-uknal ijedt arckifejezés jelent meg a holttest latvanya kapcsan.
Mascat ¢s Oman egyetemének arab orvostanhallgatoi korében 46%-uknal volt félelem
tapasztalhat6 a kezdeti bonctermi gyakorlatok el6tt és kozben, és az elsd éves hallgatok
17,1%-a, mig a masodéves didkok 21,1%-a elhuzodo tiinetekben szenvedett, melyek
egy évnél hosszabb ideig fennalltak. Afrikai adatok szerint szintén magasabb szorongést
talalunk, mint az eurdpai jelentésekben, Nigéridban példaul a Benini Egyetemen az
orvostanhallgatok igen jelentds stresszforrasként jelolték meg a bonctermet (Nnodim
1996). Noha az amerikai didkok tobbsége pozitiv hozzaallassal viseltetett a kezdeti

anatomiai boncoldsok kapcsan, kisebb szdzalékuk traumatikus élményként kezelte azt,
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addig a malajziai didkok nagyobb valosziniséggel "mérsékelt” vagy magasabb
stresszként értékelték a helyzetet.

Ilyen modon a boncolas szobdja annak minden szomatikus bizonyitékaval egytitt
egy atmeneti helyet képez a valosagbol a transzcendentalis spektrumba. Es egy egész
koérhaz atalakulhat a lelkek otthondva és harcanak helyszinévé, az igazsag
szimbdlumaként. De ezek az atmenetek elfogadottak a kiilonféle orvosi vald sdgokban is
(Johannessen, Lazar 2006), ugyanis az alternativ orvoslasban egyaltalan nem abszurdak

ezek a spiritudlis értelmezést igényld példak.

1.9. Média és beavatas

1.9.1. Az orvosi filmek, filmsorozatok altalanos jellemzoi

Az orvosi témaji filmek mind arra szolgalnak, hogy betekintést nytjtsanak az orvosi
vilag fliggébnye mogé. Az orvosi dramakban fellelhetéek bizonyos jellegzetes vonasok:
egyfajta szorakozast nyujtanak, idét hagynak a gondolkodasra és a torténtekre valod
reflektalasra, az id6 mulasa megfeleltethetd a tényleges emberi idonek, nem fenyegeti a
nézot, hiszen nincs arra kényszeritve, hogy klinikai koriilmények kozott maga hozzon

konkrét dontéseket.

1.9.2. Az orvosi filmek fajtai

A Klinikai sorozatok 1épésrél 1épésre hoditottak meg a médiat. A korai orvossorozatok
(Dr. Kildare, City Hospital, Emergency Ward) sokban kiilonboztek a mostaniaktol,
ugyanis valdsaghiibbek voltak, az orvosi forgatokonyv erkdlesi ilizenetekkel volt
tarkitva, mig a klinikai rejtvények és a dontés koriil zajlo "fesziiltség" abrazolasat nem
vitték tulzasba. Karpf (1988) szerint az orvosi szakma sokaig nem akarta, hogy akar a
média, akar a nyilvanossag beavatkozzon sajat teriiletének rejtelmeibe.

Az elkovetkezendd évtizedek a fogyasztds nodvekedésével és a paciens
latasmodjaval az orvosi tartalmu témak felé egy szkeptikusabb nézdi hozzaallast hoztak
létre, ahol az orvos domindns pozicidja csokkenni latszott. Ebben a sokrétiibb

kornyezetben az orvoslas és az egészségligy masfajta lefestése kezdett eldtérbe kertilni,
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¢s a klasszikusan ismert hdsies "jo orvos" képe helyett valosagosabb, vagy nem ritkan
ellenmondasos orvosi figurdk kezdtek megjelenni az orvosi filmdramakban és
szappanoperakban. A valddi orvosi tények pontos kozvetitése homalyossa valt a kortars
orvosi média megjelenitésében a szorakoztatds fontossdganak eloretdrésével. Habar
ezzel a latdsmoddal nem értenek egyet az orvosilag képzett nézok, a naiv kozonség és
az orvostanhallgatok konnyedén belevonhatdak. Collee (1999) éppen ezt a lenylig6z6
misztifikaciot kritizalja.

Az olyan orvosi szappanoperdk, mint A Grace klinika, a Schwartzwald Klinik
vagy a csehszlovak Korhaz a vdros szélén inkabb az emberi kapcsolatokrol és a helyi
orvosi kozosség melodramai eseményeirdl, s a kiilvilaggal vald kapcsolodasaikrol
sz6lnak.

Egy masik miifaj, az orvosi komédia mint a Dokik vagy a magyar rajzfilm, a
Kérem a kovetkezot, melyekre jellemzé a szarkasztikus ¢€s ironikus felhang és a
karikatara-szer(i figurdk és forgatokonyv.

Az olyan biiniigyi sorozatokat, mint a CSl - amelyet egy kiilon miifajnak, a
"torvényszeki sotétségnek" nevezik, melyben a torvényszéki tudomany €s a "boncolés-
kozponti szorakoztatas" keverednek egymassal - is lehet ugy kezelni, mint a korai
anatomiai ¢lmények orvosi beavatasu analdgidja. Az orvosi kontextus az egésznek egy
archetipikus lenyiig6z6 keretet kdlcsondz a profizmus imadataként.

A sorozatok mellett van egy masik mifaj is, a kiilonféle thrillerek és
horrorfilmek, ahol az elbeszélést az orvostanhallgatok vilagaba helyezik bele, mint

példaul Rusowitzky Anatomia I és II. cimu thrillerében.

1.9.3. Az orvosi dramak mint a média ritusai

Az orvosi dramak, szappanoperak a neo-durkheimi latdsmodbol nézve nem a média
klasszikus ritusaihoz (pl. hiradd) tartoznak. Azonban ha a kiilonféle beszélget6s
miisorokhoz hasonlitjuk Oket, felfedezhetiink tobb vilagi "misztikus részvételt", amely
soran posztmodern, fejlett technoldgiaval rendelkezd, hiperracionalis korunk alapvetd
feltételezéseit, erkolesi értékeit, viselkedési szabdlyait, szerepeit és példamutatésait

lathatjuk.
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Carey (1989) szerint még a médiaban is a hiradas nem informacio atadast jelent,
hanem dramat. Ez egy igen erdteljes vélemény, melybe beleilleszkednek a televizios
dramak és szappanoperak is a bulvarlapokon, beszélgetdés miisorokon, eseményeken
vagy média felhajtasokon keresztiil. Ahogy a hirad6 ritualis funkciéi keverednek a
szorakoztatassal, az orvosi szappanoperak és sorozatok is szorakoztatnak egyfajta
rejtozkodo ritualis részvételen keresztiil, mely a nézot az értelmezés csatorndjan at a
szeparacio, az atmenet (liminalitds) és a visszafogadas misztikus folyamatdn viszi
keresztiill. A bulvarlapokkal, talk show-kal és tarsaikkal ellentétben az orvosi
dramajatékok hagyomanydrzdbbek ¢s megprobalnak egyfajta orvosi moralt kozvetiteni.
Victor Turner (2002) ritus-értelmezése szerint ezek az orvosi filmdramak megtestesit6i

¢és egyértelmii jelei a modern klinikai kozmologia értékrendszereinek.

1.9.4. A biomedicina és a média

cre

beliil elhelyezkedd biomedicina lizeneteit képviselik és kozvetitik. Ahogy a biomedicina
korunk modernitasanak alapvetd értékrendszereit foglalja magaba, a médidban valo
megjelenése lehetdséget nyajt arra, hogy visszatiikrozze, megmutassa, atalakitsa és
kiilonféle ritudlis funkciokkal atitatva kifejezze modern vilagunk ezen értékeit.

A vilagi, misztikumatdl megfosztott, bilirokratikus tarsadalmi légkorben a
biomedicina felveheti a mindennapi ¢€let folotti irdnyitas latszatat, hasonloan az egykori
vallasokhoz. Ahol a szomatikus egészség a megvaltd és az lidvosség és egészségromlas
helyettesiti a blint, és az orvos a moralis vezetd a pap helyett: mind a média, s mind az
orvoslas egy ritudlis teret hoznak Iétre, egy vilagi egyhdz-szerliséget. Az orvosi témaji

n

szappanoperdk a "szentek legendainak" modern valtozatai, melyek a szomatikus jora
vagy rosszra tanitanak egy tarsadalmi, technoldgidval korilvett, vilagi pszichologiaba

meritett kontextusban.

1.9.5. Transzcendencia az orvosi dramdakban

Bizonyos filmek felforgatjdk a pusztan materialista, szerv-kozpontl, analitikus, ok-
okozati 0sszefliggésekben gondolkodd hagyomanyos orvosi latdsmodot, mint példaul

Wim Wenders Berlin folétt az Eg cimii filmjében, vagy annak amerikai valtozataban, az
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Angyalok Varosdaban, vagy az extrém "A Birodalom"-ban Lars von Trier-t6l, vagy a
Stephen King-féle "4 Félelem Korhazaban". Ezek a filmek részei a nyugati kultura
trendjének, amelyet ,,Okkulturanak” vagy ,Ujra-elvardzsolodas” nak is nevezhetiink
(Partridge 2002).

1.9.6. Az orvosi dramak hatdsa a laikusok korében

Egy szisztematikusan felépitett kutatas adatai alapjan (Czarny és mtsai 2008)
kimutattdk, hogy az orvosi filmdramak az altalanos néz0kozonség viselkedésében is
valtozast hozhatnak (Valente és mtsai 2007).

Ezek a torténetek és elbeszélések orvosi legendakként jelennek meg, melyek a
laikus hallgatosagot egy masik vilagba vezetik be. Egyfajta szimbolikus mddon
elforditjak dket laikus vilaguktol, s mélyen belekeriilnek a szenvedések, kihivasok, testi
katasztrofak torténetébe, oda ahol kiizdenek a megoldasért, vagy gydgyulasért, vagy
akar végigkovethetik a hds katartikus bukdsat - s mindezt egy orvosi szemszogbdl
végigszemlélve. A klinikai vilag eme megbabonéazé élménye 1étrehozza a néz0kdzonség
szamara, hogy a sajat ismert paciens szerepiiket maguk mogott hagyva egylittérzo
moddon azonosulnak olyan gydgyitokkal, mint Dr. Kildare, Dr. House vagy mas klinikai
hésok. Erre tekinthetiink ugyis, mint ha egy forditott rendszer jonne létre, ami utan a
néz6kozonség mélyebben képes atérezni a gyodgyitok szerepét, €s jobban fog tudni
reflektalni sajat paciensi viselkedésére.

A média elbeszélései az orvosokat hosoknek allitja be. A média altal bemutatott
klinikai vildg bensdséges kore a legtobb laikus szamara lenyligdzd, és ,,olyan hatdssal

’

van az emberre, hogy szeretne részesévé valni”. Ugyanakkor az is igaz az orvosi
filmdramakra, hogy a filmben 1évd paciens €s orvos kozotti formalis kapcsolat gyakran
atalakul, mely pozitiv hatdssal van a laikus néz6kozonségre, és szEéttori a klinikai vilag

zart kdzosségét korbelengd misztériumot.

1.9.7. A média tanito-beavato szerepe az orvosképzés soran

Téarsadalomtudosok vitatjak és hangstlyozzak a média felhaszndlasdnak fontossagat és

funkciojat az identitas kialakulasaban, melyben a kozvetitett szimbolikus anyagok
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valnak a "narrativ 6nazonossag" épitményének alapjava. Kellner (1995) szerint a kortars
ipari tarsadalmunkban egy olyan "média kultura" jelent meg, amelybdl az emberek
létrehozzak sajat identitasukat.

A kutaték altaldban a média gyodgyaszati tartalmu informacioit hasznosnak
tartjak a biomedicina oktatasaban, mert fejleszti a kommunikacios képességeket (Wong
¢s mtsai 2009), és témat nyujt a bioetika szamara (Spike 2008). Arawi (2010) szerint a
bioetika oktatasa keretrendszerét képezheti az orvosi filmdramak beillesztésének a
szakmai képzésbe. Az 6 meglatasa szerint az orvosi filmdramak hasznalata kiterjesztheti
a jelenlegi esettanulmanyokon alapuld gyakorlati oktatast, mivel a bioetikai
esettanulmanyok soran targyiasul és 1¢élektelenné valik a paciens, mig az orvosi dramak
elbeszélései soran megelevenedik.

O'Connor (1998) korai eredményei kimutattdk, hogy az olyan orvosi
szappanoperak, mint példaul a Vészhelyzet nyujtotta példaképek hasonloképpen
befolyasolhatjak a didkok latasmodjat és hitrendszereit, mint azok az orvosok, akikkel

¢loben talalkoznak.

1.10. Orvosi identitas és beavatas

1.10.1. A gyogyito személy a kiilonbozo kulturakban

A gyogyit6 allando szerepldje minden kulturanak a kezdetektdl, de tudasa és sorsa nagy
mértékben — idében és térben — eltérhet kultiranként. Tobbféle megkozelitéssel és
hitvallassal talalkozunk a gyogyitds és a gyogyitd szerepét illetden. A gyogyitas
torténhet elhivatottsagbol, a tdrsadalmi, ideologiai és politikai értékrendszer iranti
elkotelezettségbdl, melynek 4ltalaban erds ideologiai hattere is van, avagy
megvalosulhat az egészségligyi piac sokrétli érdekek vezérelte gyakorlataként, és
természetesen ezek elegyeként is.

Az 6si tarsadalmakban — hasonléan a mai primitiv népekhez — abban hittek,
hogy a kiilonbozd lelkeket, kozmikus eréket kell kiengesztelni a gydgyulas érdekében.
Ezért érthetd, hogy a gydgyitd emberek a varazslok, papok, samanok voltak (Mayer
1988). Igy a saman a kultira szamos késdbbi intézményét megtestesiti egy személyben:

orvos, pap, bird, szinész és médiaszemélyiség (Lazar 2012a). Az dkorban is folytatddott
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ez a tendencia. A gyogyitd/orvos alakja altalanosan 6sszekapcsolodott az isteni eredettel
vagy papi funkcioval. A kozépkorban is papok alkottak az orvosi rend nagy részét, a
gyogyitd tevékenységet leginkabb kolostorokban, illetve a rendhazaik mellé épitett
koérhazakban a szerzetesek végezték (Mayer 1988).

Manapsag az atlagember mar nem beszél latinul (,,holtnyelv” lett), az egyhaz és
a medicina anyanyelve mégis a latin maradt. A latin ismerete €s hasznélata igy csak a
,beavatottak” nyelve lett. Figyelembe kell venni a Sapir-Whorf hipotézist, amely azt
mondja ki, hogy a "nyelv a kultira alapvetd szimbolumrendszere". Mindenki az
anyanyelvén gondolkozik, mely az adott kulturalis kozeg gondolatrendszeréhez tartozik.
Ezt a jelenséget "nyelvi relativizmusnak" nevezziik (Whort 1956).

A hit alapt, azaz a sacralis credo szerinti gyogyitassal ma is gyakran
talalkozunk: a bennsziilott torzseknél most is ez a ,hivatalos” gyogyitas, ugyanakkor a
modern tarsadalmakban is jelen van a népi gyogymodok és a kiilonféle alternativ és
spiritudlis terapidk alkalmazéasaban. Elkin (1945) példaul ugy mutat be egy ma ¢16
ausztral ¢slakos gyogyitot, mint aki szamos magikus és természetfeletti képességgel bir
(pl. halottakkal besz€l, repiilni tud, latja a lelkeket a levegbben, varazsolni, rontani,

gyogyitani, hipnotizalni képes).

1.10.2. Az orvosi hivatds és szerep jellemzoi

Molnar Regina (2013) szerint a klasszikus orvosi hivatas — sajatos jellemz6i miatt — a
hivatasok archetipusanak is tekinthetd: az orvosok specialis tuddsanyag birtokaban
vannak, ¢és hivatasuk fontos jellemzdéje a szolgdlat eszméje, a betegek iranti
elkotelezettség.

A szerep fogalommeghatarozdsanal volt mar rola szo, hogy a szociologiai
szemlélet szerint a tarsadalmi szerepek (pl. orvos szerep) mar készen allnak, az egyén
(orvostanhallgatdé majd végzett orvos) feladata annyi, hogy ezt a szerepet megfeleléen
betoltse, ,,eljatssza” (Goffman 1981).

Parsons (1951) részletesen foglalkozott az orvosszerep leirasaval és elemzésével.
Az orvos szerep jellemzOi szerinte a magas szintli szakmai tudas és technikali
specificitas; az érzelmi semlegesség a beteggel szemben; az univerzalizmus, vagyis az a

kovetelmény, hogy az orvos minden betegét egyforma modon, kiilonbségtétel nélkiil
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kezelje; a funkciondlis specificitas azaz az orvos paciensével kapcsolatban csak az
egészég—betegség Oszszefiiggéseivel foglalkozzon, mert csak erre terjed ki
kompetenciaja. Parsons modelljét sok kritika érte, foként az érzelmi semlegesség
kovetelményét €s azt a normat, hogy az orvos hagyja figyelmen kiviil betege
maganéletét, egyéb egzisztencialis problémait (Kapocsi 2012).

Az Egészségiigyi Vilagszervezet (WHO) megfogalmazéasdban az orvosszerep a
kovetkezd feladatokat vagy részszerepeket hatdrozza meg: egészségiigyi gondozo,
dontéshozo, kommunikacios szakember, kdzosségi vezetd és menedzser (Boelen 1992).

Kapocsi Erzsébet (2005 és 2012, p. 501.) a szegedi orvostanhallgatok korében
veégzett kutatdsa szerint: ,, A hallgatok szerint az orvoslas és az orvos legfontosabb
feladata az onzetlen segitségnyujtds és a gyogyitas (40%), azonban a betegségek
megelozését, a prevenciot, csak viszonylag kevesen emeltek ki (20%). A hivatas lényegi
jellemzoi kozé soroljdk a hallgatok a maximalis szakmai felkésziiltséget, magas foku
szakmai kompetenciat (60,5%), az allando on- és tovabbképzést (33,9%), az erkélcsi—
etikai elvek betartasat (17,8%). A jo kommunikacios készséget viszonylag kevesen
hangsulyoztik (16,1%), de a gyakorlatok sordn tudatosul benniik annak kiemelt
fontossaga”.

Wright és tdrsainak vizsgalata arra mutat ra, hogy a rezidens orvosok még
szakterliletiik kivalasztasdban is mennyire tdmaszkodnak a modelliil valasztott orvosok

preferencidira (Wright, Wong ¢és Newill 1997).

1.10.3. Az orvosi identitadst jelzo szimbolumok

Az 6korban még a legfontosabb orvosi szimbdlum Aszlepiosz kigyds botja volt. A borét
levedld kigyo a megujulas, az Gjjasziiletés és termékenység jelképe, mig a bot, a hatalom
¢s a gyogyitds istenének megtestesitje. Ma mar nehéz lenne elképzelni egy orvost
kigyds bottal a kezében, de a gyogyszerészek €s igy a modern patikdk szimbdolumaban
ma is talalkozunk vele.

Az orvos mai modern megjelenéséhez, ,.szerepjatékdhoz” leginkabb a fehér
kopeny, a fonendoszkop, esetleqg a recepttomb és az orvosi pecsét tartozik. Ezek a
szimbolumok az orvoslas szekularizaltsdga ellenére is tartalmaznak ritudlis s6t szakralis

elemeket.
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A fehér kiopeny utal az 6korbol eredd isteni eredetli illetve papi statuszban
mikodd gyogyitokra. Piko (2006, p. 196.) megfogalmazéasaban: ,, Fehér kdpeny:
tisztasag, a masok iranti elkotelezodés, a segités, a tisztelet, a tudas megtestesitojeként,
a hippokratészi eskii letételével egyiitt a hivatasbeli etika elfogadasat jelenti”. Az
angolszasz vilagban pedig elterjedt a mar emlitett ,,fehér kopeny szertartds”, amit az
orvosképzésbe keriil6 hallgatok beavatasi szertartdsaként ismertetnek (Huber 2003).

Nalunk is kdzismert jelenség az un. fehér kopeny szindroma, amelynek Iényege,
hogy az orvos jelenlétében mért vérnyomas magasabb, mint az otthon mért érték. A
fehér kopeny lattdan megemelkedd vérnyomas-emelkedés annak ellenére is

bekovetkezhet, ha j6 az orvos-beteg kapcsolat.

Az orvosi fehér kopenyhez kapcsolédé leggyakoribb asszociaciok
*  Orvosi képzettség = Specialis és hozzaférhetetlen tudas
=  Orvosi miikddési engedély letéteményese, jogosultsag a kovetkezokre:
=  Orvosi hivatashoz tartozas o Anamnézis felvétel
=  Szakmai szervezet el6tti felelsség o Intim részletek megtudasa a beteg
= A gondoskodasra és a szenvedés életérdl és a beteg testi vizsgalata
enyhitésére valo torekvés o Vizsgalatok elrendelése
*  Tudomanyos érdeklédés elméletek és o Gyogyszerek €s mas kezelések
technikak irant eldirasa
=  Titoktartas o Dontés életrdl és halalrol
=  Megbizhatosag és hatékonysag o A beteg korhazba kiildése, néhany
= Erzelmi és szexuélis tavolsagtartas esetben még akarata ellenére is
= Tisztasag o A szakmai hierarchiaban alsobb fokon
=  Tiszteletreméltosag és magas tarsadalmi allok ellendrzése (pl. fiatalabb orvos,
status n6vér, hallgato)
=  Magas jovedelem = A betegség, szenvedés és halal helyzeteinek
kozeli ismerete

6. Tablazat: Az orvos fehér kopenyéhez kapcsolédé leggyakoribb asszociaciok

(Helman 2003, p. 181.)

A ritualis szimbolumokat csak megjelenésiik kontextusanak tekintetbevételével
lehet ,,dekddolni”. Fehér kopenyt hordanak az élelmiszer aruhazak eladdi is, mégsem
gondoljuk roluk, hogy orvosok vagy ndvérek lennének. Az egészségiigyi
intézményekben dolgozd orvosok fehér kdpenye viszont szdmos asszociaciot juttat
esziinkbe. Az orvos fehér kopenyéhez mint ritudlis szimbolumhoz kapcsolodo

leggyakoribb asszociaciokat a 6. tablazat mutatja be (Helman 2003, p. 181.).
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1.10.4. Drama és szerepjaték az orvossd valasban

A professzionalis onkép kialakitdsahoz sziikséges, hogy az egyén képzeletében meg
tudjon valtozni az dnmagardl alkotott latdsmod, mely Uj keretrendszert ad a szerepjaték
struktarajanak és a Iépésrol 1épésre halado tanuloknak (Olesen and Whittaker 1968).

Haas értelmezése szerint az egyetemi oktatas szinhazi eszkozeinek hasznalata a
professzionalizacid folyamatdban: a szakmailag elismertté valashoz sziikséges a
megfeleld kozonségnek prezentalt eldadasok gyakorlata. Az orvostanhallgatok
hivatasossa valasdhoz sziikség van szinhazi, szerepjatékos elemekre, igy az orvossa
valas dramaturgiai analizdlasa hozzakapcsolodik egy rejtett szimbolikus-ideologikus €s
interakcios tantervhez (Haas ¢és Shaffir 1982) és igy az atalakulas szakaszainak
haldlosan nehéz atmeneti ritusai egy kritikus, legitim kozonség elott lesznek eldadva
elfogadhat6 eldadasok keretein beliil.

A medikus az dtmeneti ritusokkal tarkitott elnyujtott hat év alatt, ahol hivatasos
szerepet, kapcsolatokat ¢és identitdst kell megszerezni, bekeriill egy dramaturgiai
logisztikaval és szovegkonyvvel teli labirintusba, mely az orvosi gondolkodas és
tokéletesedés torzsfejlodéséhez tartozik (Foucault 2000). Ez az orvosi gondolkodas
egyfajta ismétlésen alapuld intellektualis fejlodése. Ez a dramaturgiai tapasztalas
nemcsak szerepek, viselkedésmodok és orvosi tevékenységek megtestesitésérol szol, de
kiilonféle kulturalis feltételezések, vildglatasok integralasarol ¢és ismeretelméleti,
szovegértelmezési diagnosztikai és gyogyitoi paradigmak elsajatitasarol is.

Haas parhuzamot von a szerepldévalogatason megjelend szinészek, szinészndk és
az ujonc, kivalasztott orvostanhallgatok kozott. A medikusok a hivatds szimbdlumait
haszndlva (nyelvezet, ruha) lépnek be a szinhazi jelenetbe, mely segit azonosulni a
szereplikkel. Tulajdonképpen az orvostanhallgatok magabiztos szinészekké valnak, mert
a kiilonféle fokozatosan nehezedd probak soran eldadéasokat kell tartaniuk paciensek,
apolok és kollégak elott. Ez abban segit, hogy a didk a késdbbi karrierje sordn valoban

meggydzden tudja eldadni a hiteles orvos szerepét.
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1.11. Az orvossa valas folyamatanak sikertelensége

Az orvosi palyan nem nehéz kiégni, elveszni, és végiil — tobbnyire a diplomaszerzést
kovetéen — szamos késdi menekiilési utvonal, Molnar Péter és Molnar Regina (2002)
szavaival ,vészkijarat” kinalkozik, mint a gyogyszermarketing, az orvoslatogatoi
szakma, vagy a jogi, kozgazdaszi vagy egészségligyi menedzser palyak, de ide sorolhatd
a gyogyito palyan torténd ideologia vagy kozmologia valtds lehetdsége a
természetgydgyaszat révén. A segité foglalkozastiakra — igy az orvostanhallgatdkra és
kiilonosen a fiatal orvosokra is — jellemz6 korai kiégés jelenségérdl a ,,Stressz és
beavatas” fejezetben mar volt szo.

Molnar Regina (2013, pp. 13-14.) megfogalmazasaban az Orvosi
deprofesszionalizdacio: ,,az orvosi hivatis hagyomdnyos formdjanak alapvetd
megvaltozasat, a hivatas klasszikus értékeinek feladasat, a gyogyitok és a betegek

2

elégedetlenségét jelenti.” Molnar (2013) alapjan a modern biomedicinaban a
deprofesszionalizaciot leginkabb kivaltd tényezok a kovetkezdk: az orvosi hivatas
tulzott specializalodasa, a futdszalagszerli, standardizalt gyogyitas, az orvos-beteg
kapcsolat elszemélytelenedése, a koltséghatékonysdg dominancidja sok esetben a
szakmaisag rovasara, a halapénz intézménye, a ,.konkurencia” nyomasa (a kiilonb6zo
orvosi csoportok, az orvosok és mas, nem orvos végzettségli egészségligyi csoportok pl.
természetgyogyaszok kozott), a bizonyitékokon alapuld gyodgyitds nyomadsa, az 1j
fogyasztoi igények megjelenése az orvoslasban, mindezek hatdsara az orvosi autondmia
csokkenése.

Az orvostanhallgatok életét is nagymértékben megnehezitik az orvosi képzés
soran atélt csalodottsag, frusztraltsag. Sokan megkérddjelezik a helyes palyavalasztast,
¢s megneheziil a hivatassal valo azonosulas is (Kapocsi 2012). Egy 2000-ben késziilt
hazai vizsgalatban a megkérdezett hallgatok 36%-a gondolkodott mar azon, hogy
abbahagyja orvosegyetemi tanulmanyait (Csabai és Barta 2000).

Az orvosi palyaval kapcsolatos kiabrandulas a felsébb évekre jellemz6. Fabrega
(2001) a szekularis és a spiritualis credo szembeallitasaval érzékelteti a folyamatot,
melynek sordn az elméleti hozzaallas és a késdbbi gyakorlati megvaldsulas szoges

ellentétben allnak egymassal.
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2. CELKITUZESEK

A témavalasztasbol adodoan a vizsgalat az antropologiai kutatasok research at home
kategoriajaba tartozik, hiszen az antropolégus-orvos veszi szemiigyre sajat
foglalkozasat, probal az orvoslétbe torténd enkulturdcido folyamatainak, torténéseinek
megragadasa altal az egyes beavatasi allomdsok funkciojahoz kozelebb keriilni. Ilyen
tekintetben a jelen kutatas végzdje a résztvevo-megfigyeld alaphelyzet sajatos
valtozataként megtigyeld-résztvevOkeént végzi kutatdsat. A kutatas terepe tehat valoban
a szimbolikus ,,otthon”, hiszen az egyetem, az ,,alma mater” oktatd—nevel6—mintaadd—
kiképz6 aspektusait célozza meg azaltal, hogy a képzés-képzddés folyamatanak

mérfoldkovet jelentd, antropologiai értelemben vett ,,dtmeneteit” (&tmeneti szertartasait)

igyekszik megragadni.

A jelen kutatas alapjat az alabbi eldfeltételezések adjak:

= A modern (alapvetden szekularis és biomedikalis) orvosképzes soran is beavatas
torténik, hasonléan a szakralis és népi illetve alternativ gyogyitok beavatési
folyamatéhoz.

= Ez abeavatas nem egyszeri esemény, hanem szamos beavatas értékii momentum
egymasra ¢épiild folyamata.

= Az orvossa valas beavatasi folyamatanak legnagyobb része a szakralis beavatasi
ritusokhoz képest rejtetten, alig tudatosan megy végbe.

= Ez a beavatasi folyamat egy atmenet is egyben, igy megfeleltethetd az
antropoldgiabol ismert dtmeneti ritus modelljének.

= Az orvossa valds beavatasi folyamatdban fontos szerepe lehet a beavatod
személyeknek ¢és kozosségeknek, az orvosi — és a tagabb értelemben vett —
gyogyitdi szubkultaranak.

= Az orvossa valas folyamatdban beavato szerepe lehet a testtel, a betegségekkel, a
halallal valo talalkozasnak, a képzést végigkisérd stressznek és a legkiilonfélébb
szimbolumoknak, a pozitiv vagy negativ példait nyOjtdé — személyes
intreakciokban vagy a médiaban el6forduld — szerepmodelleknek, és a tagabb

szemléletmod biztositasara hivatott orvosi antropolégia tantargy oktatasanak is.
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= A beavatds nem mindig idedlis modon valosul meg, eléfordulhatnak beavatasi
hibak.

= A (nem orvos) alternativ terapeutak olyan gyogyitok, akik potencidlisan szintén
részt vehettek volna az orvossa valas folyamataban, de mar a folyamat legelején

(palyavalasztaskor) egy hasonlo, mégis eltérd ,,beavatasi utat” valasztottak.

Mig egy keresztény pap vagy egy buddhista gydgyitd pontosan tudja, hogy beavatddik
(eleve avatasnak vagy beavatasnak hivjak a folyamatukat), és ez milyen ritusokkal jar
egyltt, addig egy orvostanhallgatd szamara ez legtobbszor nem ilyen egyértelmil, igy a
legtobb ritus felfedése és értelmezése vizsgalatot igényel.

A legfontosabb kérdés, amire jelen kutatas irdnyul, az hogy az orvostanhallgatok
palyaszocializacios folyamatdban torténik-e valds beavatds az orvossd valds soran,
illetve a beavatasi ritusok rejtettségében az hogyan érhetd tetten.

A jelen kutatds célja ennek megfelelden az orvossa valas soran megtapasztalt
beavatasi ritusként értelmezhetd jelenségek felfedése és tanulmanyozéasa, kiilonos
tekintettel a fent megjelolt témakra, a kutatdsi eredmények analizise, rendszerbe
foglaldsa illetve Osszehasonlitisa mas beavatasi ritusok folyamataval és hasonlo
kutatasok eredményeivel.

A jelen értekezés bar elsdsorban a Semmelweis Egyetem orvotanhallgatoinak
tapasztalatait és véleményét tiikrozi, de kovetkeztetni lehet beldle mas magyar €és a
hasonloan modern biomedikalis szemléletii kiilfoldi egyetemek medikusainak
folyamataira is.

Régota foglalkoztat a kérdés, hogy mik az alapvetd hasonlosagok ¢és
kiilonbségek a hagyomanyos népi gyogyitok (pl. samanok) és természetgydgyaszok,
illetve a modern biomedicina szemléletében szocializalédd orvosok gydgyitdova valasi
folyamataban. Ezért igyekeztem kiterjeszteni a kutatdst — érintélegesen €s inkabb csak
komparativ céllal — a hagyoményos ¢s alternativ terdpidkra és gyogyitokra is, végig

megtartva a fokuszt az orvostanhallgatok beavatasi folyamatan.
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3. MODSZEREK

3.1. Kutatasi hattér

A kutatds hattere tagabb értelemben a Semmelweis Egyetem (tovabbiakban: SE)
Altalanos Orvostudomanyi Kara, a kutatasban résztvevok nagy része igy
természetszeriileg a SE jelenlegi vagy régi orvostanhallgatdja. Sziikkebb értelemben a
hatteret — helyzetembdl adéddan — a Magatartastudomanyi Intézet adja, hiszen ,,itt
vagyok otthon”, azaz az orvosi antropologia tantargy kapcsan itt vagyok kapcsolatban a

hallgatokkal, tanar-kutatd kollégdimmal.

3.2. Célcsoportok

A kutatds sordn harom célcsoportra koncentraltam.

A legfontosabb (és az interjualanyok legnagyobb részét add) csoportot felsébb
¢ves (harmadtél hatodéves) orvostanhallgatok tették ki. Fontos volt szdmomra, hogy
mar mindegyikiik ,,til volt” az orvosi antropologia targyon, igy nem kellett a fogalmak
definiciojaval foglalkozni az id6 jelentds részében. Emellett szolt az is, hogy az elso-
vagy a masodévesekkel 6sszehasonlitva 6k mar joval tobb tapasztalattal rendelkeznek,
¢s jobban ralatnak az ,,orvossa valas” folyamatara. Hatranyuk, hogy mar nehezebben
emlékeznek a felvételire és az egyetem elsO €veire, illetve, hogy nem fejezték még be az
egyetemet, azaz a ,beavatds” még nem teljesedhetett ki. Az interjialanyok
valogatasakor arra is iligyeltem, hogy a hallgatok lehetdleg ne ismerjék egymast, és
legyenek olyanok kozottiik, akik legalabb egyszer mar halasztottak, mivel feltételeztem,
hogy a halasztas ténye a beavatds szempontjabol fontos lehet.

A masodik (szlikebb) célcsoportot a rezidensek és az egy vagy tobb
szakvizsgaval rendelkezd szakorvosok tették ki. Ebbe a csoportba tehat a mar végzett
orvosok tartoznak. Naluk az orvossa valas folyamata mar befejez6dott, igy nyilatkozni
tudnak a teljes folyamatrol. A rezidensek véleményei és élménybeszdmoldi ugyanakkor
izgalmas tobblettel rendelkeznek, hiszen az 6 helyzetiik sok szempontbdl hasonldo még a

hallgatékéhoz, pedig mar hivatalosan is orvosok.
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A harmadik csoportba valamilyen természetgyogyaszati aggal foglalkozo
végzett alternativ terapeutakat valasztottam. A célom ezzel egyrészt annak vizsgalata,
hogy a sok szempontbdl hasonld segité tevékenység illetve a két kiillonbozo képzés
eltérései hogyan nyilvanulnak meg a ,gyogyitova valas” beavatasi folyamataban.
Masrészt fontosnak tartom annak elemzését, hogy a hivatalos medicina hatarmezsgyéjén
tevékenykedd alternativ terapeutdk hogyan vélekednek a fésodorban 1évé orvosok

képzésérdl, szerepérdl.

3.3. Kutatasi eszkozok

A jelentéskozponti alkalmazott kulturdlis antropologiai kutatds mélyinterju és
fokuszcsoport technikaval nyert szovegek elemzésén alapul, igy a jelen munka alapjat
kvalitativ adatok gylijtésére alapoztam a kvantitativ megkozelitésii statisztikai
modszerekkel (pl. kérddiv) szemben.

Masrészrol a munka részét képezi a HuMa4nia® csoporthoz tartozd 62
orvostanhallgatd korében végzett irdsos kérdoiv anyaga is, mely a hallgatok szerint is
beavatasi értékli eseményeket mérte fel az orvosképzés soran. Az egy-két soros

valaszokat elemzés céljabol egy tablazatban kategoriak szerint osztalyoztam’.

A szobeli interjuk soran két alapvetd interji modszer hasznalatit kombindltam: a
fokuszcsoportot, illetve a félig strukturalt mélyinterji modszert.

A fokuszcsoport modszerrol elmondhat6, hogy az egyik leggyakrabban hasznalt
kvalitativ interjutechnika, melyen 5-12 el6zetesen meghatdrozott paraméterekkel
jellemezhetd interjualany csoportos beszélgetésen vesz részt. A fokuszcsoport elénye az
egyéni interjis moddszerekkel szemben a résztvevOk egymadssal folytatott
interakciojaban rejlik, mely jelentésen megndveli az interju hatékonysagat: két—két és
fél oras interjuhelyzetben a fokuszcsoport altal célzottan vizsgélt problémarol szamos

ember véleményét, tapasztalatait lehet rendezett formaban 6sszegytijteni.

® A HuMania Palyaszocializacids Mithely az SE Magatartastudomanyi Intézet szervezésében 1étrejott
készségfejlesztd csoport az orvostanhallgatok szamara.
" Ld. 6. melléklet
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Az egyéni melyinterju modszer lehetdséget kinal az interjualanyok legmélyebb
szintli érzelmeinek, értékeinek, attitiidjeinek megismerésére, illetve ki lehet zarni a
csoportinterjuknal megjelend tarsas viselkedésbdl eredd hatasokat (pl. titkolozas,
megfelelési kényszerbol flillentés stb.). Hatranya viszont, hogy egyszerre csak egy
interjiialany véleményét lehet megismerni, igy egy kutatas elegendden reprezentativ
mintafelvételéhez szamos interji készitése szilikséges, ami viszont iddben elég
hosszadalmas lehet.

Az orvostanhallgatok esetében a kutatds modszereként egyrészt az
antropoldégiaban altalanosan hasznalatos egyéni félig strukturalt mélyinterjut hasznaltam
(5 fels6bb éves hallgatd részvételével), masrészt a fokuszcsoport modszert (7 csoportos
interju késziilt, 6sszesen 41 hallgato részvételével).

Az orvostanhallgatokon kiviil 6 mar végzett orvossal (ebbdl 2 rezidens és 4

szakorvos), és 7 alternativ terapeutaval készitettem egyéni félig strukturalt mélyinterjut.

3.3.1. A szobeli interjuk elokészitése

Az egyéni ¢és fokuszcsoport interjuk elokészitési fazisaban az interjualanyok személyes
(telefonos) megkeresése soran vazoltam a kutatas targyat és egyeztettiink a lehetséges
idépontok kozott. Ezen kiviil az orvostanhallgatok esetében az érdeklddok ezutan
irasban is ,,beavatast nyertek” a beavatasuk folyamatat vizsgdlod kutatds alapvonalaiba.
A résztvevok szamara kikiildott felkéré levél — mintegy k6zoés nevezd — kiindulasi

pontot és felkésziilési lehetéséget nyujtott a leendd beszélgetéshez-vitahoz.®

3.3.2. Az interjuk feldolgozdsa

Az interjuk feldolgozasanal tobb helyen a kategdria-tartalom irdnyult narrativa
elemzést alkalmaztam.
Tartalomelemzésnek nevezziik azt a kutatdsi eljarast, amely segitségével a

szovegadatokbol, olyan kovetkeztetések vonhatok le, amelyek a kozleményekben

8A csoportinterjukrol kikiildott levél a 7. szamt mellékletben olvashato.
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nincsenek nyiltan kimondva, de a szoveg szerkezetébdl, az elemek -egyiittes
eléfordulasabol és azok torvényszeriien visszatérd sajatossagaibol kiolvashatok.

A kvalitativ tartalomelemz0 eszk6zOk a jelen vizsgalat szdmara kutatasi
nyereséget kinalnak, ezért valasztottuk a kategoridk szerint rendezett narrativ elemzés
eszkozét. A kategdria alapu szovegelemzés a mélyinterjuk nyoman nyert, a kutatas
tekintetében jelentds tartalmak kategoria szerinti rendezését nyujtja, mely segit a
jelenségkor fogalomhaldjanak megjelenitésében.

Ez a médszer kevéssé megszokott a doktori értekezések szokasos kérddiv alapu
kvantitativ megkozelitéseinek sordban, mégis egy antropologia targyu elemzésnél
indokolt: hiszen vizsgalatunkban az élettorténeti, palyatorténeti folyamatba agyazott
jelentésvaltozasok mint mindségi valtozdsok kapnak hangsulyt a mennyiségi mutatok
helyett, illetve az egyén megélései keriilnek fokuszba a szokasos tarsadalmi szempontok
mellett. Hasonld tanulmanyok keretében hasznalta eredményesen a kategoria-tartalom
iranyult narrativa elemzést Bruner (1986), Mishler (1986), Polkinghorne (1988) és
Lieblich (1998).

Bruner (1986) példaul kiemeli, hogy a narrativak kvalitativ eclemzése
megfelelden érzékeny eszkdz a személyhez kapcsolodo statusvaltozasok, a szerepek és
a személyiség illetve az identitas tarsadalmi kontextust valtozéasainak leirasdhoz.

Mishler (1986, p. 26) szerint a narrativ interju célja az, hogy ,,felszamolja azt az
adltalanos megkozelitéest, hogy radikalisan dekontextualizaljak és szétvalasszak a
valaszadok jelentésado erdfeszitését a konkrét helyzettol, amelyre eredetileg tervezték,
és a jelentésadas nagyobb tarsadalmi-kulturdlis alapjaitol”.

A kategoria-tartalom iranyult narrativa elemzés moddszere segitségével tehat egy
interjikra ¢épiill6 kvalitativ kutatds sordn a stilusukban, hosszusdgukban és
tomorségiikben nagyfoku eltéréseket, tartalmukban sokféleséget mutatd interjuvéalaszok
kulcskategoridk szerint csoportosithatdak és rendszerbe foglalhatoak, és igy tartalmuk
szerint konnyebben elemezhetéek. fgy valik mégis ,objektiven mérhetévé” az

interjualanyok szubjektiv véleménye, valaszainak szertedgazo tartalma.
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4. EREDMENYEK

4.1. A beavatas megvalosulasa az orvossa valas soran

A jelen értekezés legfontosabb allitadsa, hogy az orvossa valas folyamata olyan szocialis
atmeneti ritus, amely beavatési folyamat is egyben. A felvételizd gimnazista, majd az
orvostanhallgatd, s6t még a rezidens éveit toltd kezdd orvos is 1épésrdl 1épésre avatddik
be az orvostarsadalom bizonyos értelemben zart €s titkos ,,szent” vilagaba.

Hasonl6an beavatas értékii atmenetnek tekinthetd a kiilonb6z6 tudomanyos
fokozatok (pl. PhD) szerzése is, amelynek soran a doktoranduszok a kutatas elméleti és
gyakorlati tudomanyaba avatodnak be. A doktori képzés sajatossdgait korabbi

tanulmanyokban vizsgaltam (Molnar, Zsinkd-Szabd 1997 a,b).

4.1.1. A beavatas értelmezése a személyes interjuk sordn

Az egyéni és csoportinterjuk tapasztalatai alapjan megfigyelhetd volt, hogy a hallgatok
a beavatas tényével, szerepével és mikéntjével kapcsolatosan kezdetben az elhdrito
mechanizmusok széles skalajaval ,,védekeznek”. Probaljak tagadni, devalvalni, meg
nem torténtté tenni, racionalizalni, elfojtani ide vonatkoz6 élményeiket. Ezzel
kapcsolatos idézetek:

. ... ezek a dolgok nem szamitanak, nem fontosak...”

,, ... €2 olyasmi, ami mindenkivel megtirténhet...”

,, ... ilyenek nincsenek, nem is léteznek...”

Az interjuk bemelegedett, kozépfazisat kitevd elfogadds szakaszaban, miutan
megbaratkoztak a ,,beavatas” gondolataval, mindegyikdjiik életébdl sorban keriiltek elé
az egyetemi évekhez kapcsolodd beavatds-értékli mozzanatok, tapasztalatok,
események, emellett a beavatdsi folyamatukra hatdo személyes példaképek és
szimbolumok. Ugyanakkor megjelent szamos, a képzési rendszert érintd kritikai
szempont, és kihallhato volt a cinizmus, a kidbrandultsag hangja, megmutatkoztak a

,,belso faradtsag” jelei is.
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A lezaras fazisara jellemzdé volt minden esetben egyfajta pozitiv értékelés,
megelégedettség egyrészt az orvosi képzés egészét illetben, masrészt a képzést
végigkisérd beavatasi folyamat 1étezése kapcsan. Jellemzdé interji részletek a
beszélgetések végérol:

. Igen, tényleg tortént valami beavatas féleség.”

., Bevallom, nem is gondoltam volna ra igy, de ez lehet beavatds.”

., Hu, megérte végiggondolni.”
., Még mindig nem vagyok rola meggyozodve, hogy beavatodtam, de mar érzem

legalabb a folyamat lényegét.”

Osszességében megallapithatd, hogy az orvossd valas beavatasi folyamatdnak
viszonylagos rejtettsége folytan az orvostanhallgatokra jellemz6 a sajat beavatdsi
folyamatukat tagado attittid, ugyanakkor, a rdhangolddas és bizonyos megnyilas utén,

felismerhetd és vallalhatd szamukra a beavatas ténye.

4.1.2. A beavatas értelmezése a HuManidas hallgatok felmérésében

2007-ben végeztem egy kérddives felmérést a HuMania csoport 62 felsébb éves
orvostanhallgatdjanak bevondsaval a csoport miikodésérdl €s a hallgatok beavatasanak
stresszel vald kapcsolatar6l. Felhasznaltam a kutatdsnak egy kvalitativ részét a jelen
értekezéshez, miszerint a hallgatok irasban sajat szavaikkal leirtdk, hogy szamukra mi
volt a legmeghatarozobb beavatédsi esemény az egyetemi képzés soran. A valaszokat egy
tablazatba rendeztem, és 6 kiilon kategoridba osztottam a beavatasi esemény jellege
szerint’. Ezek a kategoriak: 1. elméleti képzés és vizsgak, 2. gyakorlatok, 3. kozosségek
szerepe, 4. szerepmodellek hatasa, 5. szimbdlumok jelentdsége, 6. orvosi identitas és
staitus megjelenése. Plusz kategoéridba a beavatdsi eseményként nem értékelhetd
valaszokat osztottam.

A kérddives valaszok alapjan a HuManids hallgatok orvossa véalasuk beavatasi
folyamatara legnagyobb hatassal a gyakorlatok (&polastan, klinikum) voltak: a
medikusok 42%-a tartotta ezt a legmeghatarozobbnak. A valaszadok 16%-a az elméleti

képzést és vizsgakat, 13%-a a kozosségek szerepét, 8%-a a szerepmodellek hatasat, 6,5-

% Ld. 6. melléklet
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6,5%-a pedig a szimbdlumok jelentdségét illetve az orvosi identitds és status
megjelenését emlitette mint a legfontosabb beavatd tényezot. Az eredményeket az 5.

abra szemlélteti.

A legfontosabb beavaté tényez6k

az orvossa valas soran
(a hallgatok irasbeli véleménye alapjan)

orvosi identitas és O elméleti képzes és

. egyéb elméleti képzés és vizsgak
statusz 8% vizsgak O gyakorlatok
e / 16%
szimbélumok \ O koz6sségek

7%
B szerepmodellek
szerep-
modellek— 0O szimbdlumok
8%
O orvosi identitas és
gyakorlatok statusz

kézbsseégek 41% B egyéb

13%

5. abra: A HuMania kutatas eredményei (2007)

A vizsgalat egyik f6 konkluzioja az volt, hogy a HuManias hallgatok véleménye alapjan
egyértelmiien torténik beavatas az orvosi palyaszocializacid soran. Megjegyzem, a
HuMania csoportba jellegébdl adédoan a pszicholdgia, a szocioldgia és az antropologia
irant fokozottan érdeklodo, és igy feltételezhetéen magasabb Onismerettel rendelkezd
hallgatok jarnak, ezért is voltak a beavatassal kapcsolatos nézeteik kevésbé

bizonytalanok, mint a szobeli interjukban részt vevo nem HuManias tarsaiké.

4.1.3. A kiavatas értelmezése

Az orvosi beavatas egyes elemeinek vizsgalata kozben megfigyelhetd egy a beavatas
folyamataval ellentétes jelenség. Ezt a nagyon is jelentds, kiilonds inverz
megnyilvanulasi format — megfeleld tudomanyos terminus hianyaban — ,, kiavatasnak”
is nevezhetjik. A kiavatas jelenségei a normal beavatds folyamataival ellentétes
érvényliek, ezaltal a jelenséget joggal nevezhetjiik egyfajta ,beavatasi szimptomanak”,
melynek eredményeképpen a leendd orvosok megszakitjak egyetemi tanulményaikat,

esetleg végleg elhagyjak az orvosi palyat (Isd. részletes vizsgélatat a 4.11. fejezetben).
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4.2. Az orvossa valas folyamatanak beavatasi szerkezete

4.2.1. Az orvossa valds beavatasi szakaszai

A beavatast folyamatként értelmezve kiillonbozo fazisokra lehet osztani. A jelen kutatés
sajatos kronologidja kissé eltér a mar idézett palyaszocializacidés felbontasoktol,
miszerint — antropologiai, ezen beliil specialisan a beavatast érintd megfontolasokat

figyelembe véve — annal ,,megengeddbb”, flexibilisebb rendszerben t4jékozdodik.

|. Az egyetemhez vezetd ut szakasza magaban foglalja a gyerekkor, a kozépiskola, a
felvételi, a golyatdbor élményanyagat, de ide sorolhatdé még az évnyitd linnepség, a
gblyabal és a kezdeti csoportformalodas idészaka is. A 7. tablazat mutatja be az ehhez a
szakaszhoz tartozd az interjuk sordn a hallgatok altal emlitett beavatds értékil

eseményeket.

Esemény neve

Esemény leirasa

Betegseg

Valamely csaladtag, kozelebbi vagy tavolabbi hozzatartozo betegsége, masrészt
sajat megélt betegség.

Korhazi élmény

Fiatalkori korhazi élmények vagy sajat csaladban €16 orvos-csaladtag példaja.

Gimndziumi évek

Meghatarozo tanaregyéniségének biztatasa, a fakulticio iddszaka és altalaban
biologia illetve kémia tanarok példaja, segitsége.

Sikertelen felvételi
vizsga

Meég keményebb elokésziiletekre 6sztonozheti a leendd orvostanhallgatot, emellett
nem ritka, hogy n6vérként, apoloként kezd dolgozni a , kies6” évben.

Sikeres felvételi

Az orvosi egyetemre kertiilés kezdete, kapuja és feltétele is egyben.

Golyatabor

A mar felvételt nyert hallgatok az egyetemi l1étre elokészitd, az enkulturaciot segitd
csoportépitd tabora, még az egyetem kezdete el6tt.

Evnyito iinnepség,
az elsd orvosi eskii

Az egyetemi kozosség és vezetdség hivatalosan koszonti az évnyitd linnepségen az
uj hallgatokat, akik elmondjak az els6 orvosi fogadalmat.

Golyabal

A tanévnyito bal az elséévesek szamara.

Csoportformalodas

Az elséévesek csoportformalodasi folyamata ehhez a kezdeti fazishoz sorolando,
noha hatasaiban azon talnyulik.

7. Tablazat: Az orvosi egyetemhez vezet6 ut szakaszanak beavatas értékii eseményei

1. Az elsé két év idOszaka nagy vizvalasztd, eddig tart a szigortian vett elméleti képzés,
ahol az orvosjelolteknek szamtalan nehéz vizsgat kell letenniiik, szobeli, irasbeli és
gyakorlati vizsgéakat, rengeteg kollokviummal-szigorlattal. Barmelyik is nem sikeriil,
annak ,,bukas” (utdvizsga, halasztas, kizaras) a kovetkezménye. Ennek a szakasznak a

végén a rettegett harom nagy szigorlat (anatdmia, élettan, biokémia) all.
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Az elsé két év az elmélet, a konyvek vilaga foként. E16 emberrel mint vizsgalati

targgyal nem talalkoznak a hallgatdk, az emberre vonatkozé specidlis tudasuk szigortian

a matéria kiilonféle formaira (formalinos hullak és tananyag) korlatozodik. Kivétel ez

alol természetesen az elsé ¢év végeztével letdltendd nyari gyakorlat. Az interjuk alapjan

az els6 két év beavatas értékli eseményeit a 8. tablazat tartalmazza.

Esemény neve:

Esemény leirasa

Topogrdfiai
nehézségek

A hallgatok az ,,instruktorok” segitségével eligazodnak a kezdeti topografiai
nehézségek erdejében.

Az elsé anatomiai
boncolas

Az els6 anatomiai boncolas soran megtapasztaljak a gumikesztyli és a formalinos
tetemek ,,guminak tetsz6” élményét.

Szigoru szabalyok
a gyakorlatokon

Katonai-félkatonai rendszabalyokhoz kell igazodniuk: a ragogumi hasznalata tilos,
a kormoket rovidre kell vagni, a hallgat6 lanyok szamara a kormok festése tilos.

Vizsgaidoszakok

A vizsgaidGszakokban a hallgatok gyakran éjszakaznak, mely maga is beavatas
értékii. Ez mintegy el6szobaja a késobbi éjszakai szolgalatnak, ment6s ill.
osztalyos orvosi iigyeletnek.

Nyari apolastani
gyakorlat

A nyari apolastani gyakorlat soran (elsé év vége) megérinthetik a betegeket, végre
¢l6 emberekkel van dolguk, ugyanakkor meg is érintddnek betegeik problémai
altal. Betekintést nyernek a betegek korrajzaiba, EKG-t elemeznek, vért vesznek,
muszkularis injekciot adnak, mikdzben (sajat) fehér kopenyiiket viselik.

A harom szigorlat

A héarom rettegett szigorlat (anatomia, élettan, biokémia) fontos vizvélaszto.

A,,d” cim

Az anatomia szigorlat sikeres letétele utan engedélyt kapnak arra, hogy neviik elé
Hkiirjak” a ,,d”-t.

Bulik

Szervezett bulik, tinnepi alkalmak, példaul a ,,Rezs6” zardbuli a szorgalmi idészak
bucsuztatasara, vizsgafelejté buli minden egyes félév elvégzése utan.

Privat ritusok

Kiilonb6z0 privat ritusok az egyes vizsgak el6tt €s utan.

8. Tablazat: Az orvosi egyetem elso két évének beavatas értékii eseményei

Il. Harmadévtil otédeévig folytatodik az elméleti képzés is, de mar a klinikum, a

gyakorlat tapasztalatai a legmeghatarozdbbak.

Esemény neve:

Esemény leirasa

A masodév sikeres befejezése utdn, harmadév kezdetén ,,madarmaszas” a NET

»Maddrmdszds éplilete elott.
Korbonctan Az elso friss holttest boncolasa (harmadév).
- A hallgatok ¢él6 betegekkel érintkeznek szemben az elsé évek cadavereivel

Klinikum 2
(harmadévtol).

Megszolitds Az osztalyos munka soran szembesiilnek a megszolitas nehézségeivel: az orvosok

nehézségei »kollegakként” szolitjak meg Oket, tegezés-magazas problematikaja.

e s Specialis beava.ta51 allomas a ,,tavozo beteg” megtapasztalasa: az els6 eset mindig
nagyobb terhet jelent.

Felezo buli A hires kozos buli a harmadév elvégzése utan.

Gyogyszertan A gyogyszertan szigorlat sikeres letétele utan mar ,kiirhatjak” neviik elé a ,,dr”-t

szigorlat és a,,dr”’

(negyedév végén).

Mentozés

A ment6zes tapasztalata (6todévben) eltérd kasztba emeli a résztvevoket: mintegy
titkos tarsasagok tagjaiként egyfajta O6sszetartozas érzés alakul ki kozottiik.

TDK

Kiilonféle tudoményos tevékenységekben valo részvétel kezdete.

9. Tablazat: Az orvosi egyetem harmad-6t6dévének beavatas értékii eseményei
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A hallgatok €16 embereket (is) latnak ,tananyagként”. A cSoport jorészt egyiitt
van, de minden medikus tajékozodik a leendd foglalkozasa, szakteriilete iranyaban.
Tobbnyire ekkor indul meg a tudomanyos didkkéri munka. Ennek a szakasznak a

hallgatok altal emlitett leginkdbb beavato eseményeit a 9. tablazat mutatja be.

IV. Hatodév. Ebben az id0szakban a hallgatd tobbszorosen is liminalis helyzetiivé valik:
a csoportok daltalaban felbomlottak beliilr6l, ha ez mégsem tortént volna meg, az
¢vfolyam turnusbeosztasa ezt garantalja. A gradudlis képzés utolsdo képzési- és
vizsgafazisaba érkezett, ugyanakkor a palyavalasztas és elhelyezkedés nehézségei,
ujabban a rezidens felvételi mindennapi életét meghatarozzak. Tobb hallgatd fontolgatja
a kiilfoldi munkavallalas lehet0ségét is, sokszor tObbszoros fizetség igérete miatt. A 10.

tablazat foglalja 0ssze ennek a fazisnak a beavatas értékii eseményeit, helyzeteit.

Esemény neve: Esemény leirasa

Nincsenek szemeszterek, hanem forgd rendszerben képzddnek a hallgatok
Forgo rendszer turnusbeosztasuk  szerint, minden gyakorlati id6t havonta-haromhavonta
vizsgaid6szak zar le

e Megjelennek az autoritasproblémak: ki tudja jobban a medicinat, a tanar vagy a

diak.
Ugyeletek Ekkor a hallgatok mar vallalnak tigyeletet, szubiigyeletet.
Allaskeresés, Tobbszorosen  liminalis  helyzet:  allaslehetéségek  korlatozott  volta,
rezidens felvételi rezidensképzésre felvételizni sziikséges, kiilfoldi munkavallalas lehetsége.
Allamvizsga és a Hatodév végén, a végsé probat az allamvizsga jelenti az orvossa valas
,,dr. ’cim folyamataban. A sikeres allamvizsga utan a hallgaté megkapja a ,,pontot” a dr.-hoz
Diplomaoszto és az | Az orvosi eskii iinnepélyes keretek kozotti letétele utan a hallgatd kézhez kapja a
orvosi eskii diplomajat, melyhez az (orvos)doktor megszolitas jar.

10. Tablazat: Az orvosi egyetem hatodévének beavatas értékii eseményei

4.2.2. Az orvossa vilas beavatdsi folyamata mint dtmeneti ritus

Az 4tmeneti ritusok egymadst atfedd szovedéke hatja at az orvossa valasi folyamatot. A
momentumjellegli atmeneti ritusra példa az orvostanhallgatok altal elvégzett elsd
miiveletek tapasztalata (az elsd boncolas, az elsé injekcidadas, az elsd sikeres
ujraélesztés stb.). Az egyetemi évek atmeneti periodusa egy elhuzddo szakasz, st maga
az orvoslét is értelmezhetd egy tartds, epochalis atmenetként, melyben — a
szerzetesekhez hasonléan — a tarsadalomtdl viszonylag elkiiloniilt statusuként mindsitett

csoport tagja lesz az orvos.
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Van Gennep illetve Turner megkozelitését kovetve lathatjuk, hogy elméleti
modelljiik jol alkalmazhaté az orvossa valas jelenségvilagara. A jelen kutatasban az
orvosi palyaszocializacid 6 éves hallgatoi idészaka felfoghato egy atfogd beavatasi
ciklusként, mely az egyetemhez vezetd ut fazisaval kezddédik: a ,,végzos kozépiskolas”
kezd6 egyetemistava 1ényegiil at (szepardcio). Az egyetemi évek kozépideje az dtmenet
eseményeit lattatja vellink: rengeteg probat kell kiallniuk a hallgatoknak, amelyek
onmagukban is beavatas értékiiek. A hatodév végének ujraegyesitési, mas néven
inkorporacios id6szaka lezarja szimbolikus atkelési idészakunkat. Ennek sordn a sikeres
allamvizsga utan tobbszoros és tobbszintli megerdsitési aktusok jarulnak a hallgatoi 1ét
lezarasdnak kinyilvanitasahoz, kezdve a diplomaosztd iinnepséggel €s az orvosi
eskiitétel beiktatasi fazisaval, folytatva a doktori cimmel jaro ritusokkal.

A rezidens felvételivel a beavatdsi folyamat Gjra indul: a mar végzett orvos
rezidensként Gjra limindalis helyzetbe keriil, bar ez az 4tmenet mar nem tart olyan sokaig
(szakvizsgatol fliggden 3-5 év), azonban a rezidensrendszer kiszamithatatlansaganak, az
¢jszakai tligyeleteknek, és a megalazdan alacsony fizetésnek megfelelden jellemzden az
orvos egész eddigi torekvéseit megkérdojelezi. A folyamat végén, azaz szakvizsga utén,
a ,,beavatott” azonban mint szakorvos sziilethet 0jja. A 6. dbra mutatja be az orvossa

illetve szakorvossa valas beavatési utjat.

Az orvossa és szakorvossa
valas folyamatanak H (e

Uj identitas ritusai

beavatasi utja / ; Szavizaga

Egyetem {" Rezidens
wegpontija ;
F
’
L

femsten  Jj szocialis status:

Orvos
Atmenet:
Kiindulasi egyetemi évek
szocialis status:
kézépiskolas diak
Beavatis értéki
/ \ 4 esemenyek
Szeparacia ritusai: sorozata
Kozépiskola vége: palyavalasztas, szalagavatd, ballagas, érettségi :
Egyetem kezdete: felvételi, gdlyatdbor, évhyitd, fogadalom, gdlyabal

6. abra: Az orvossa valas folyamatinak beavatasi ttja
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4.2.3. A beavatdas folyamatdaba lépés

Ebben a fejezetben a beavatasba keriilés feltételeit vizsgalom meg részletesen. Amint a
beavatast egy folyamatként, atmenetként értelmezziik, igy altalanossdgban elmondhato,
hogy a beavatandonak nem egyszer kell beavatési feltételeket teljesitenie. A beavatando
a teljes beavatasi folyamat sordn altaldban tobbszor kell kialljon sziikséges probakat
vagy atmenjen bizonyos vizsgakon, de az elsé legfontosabb ,kapu” a beavatasi

folyamatba kertilés (kivalasztodas, felvételizés).

4.2.3.1. Palyavdlasztas a potencidlis orvostanhallgatoknal

Sokszor azért valasztja valaki az orvosi palyat, mert konnyen tanulja a biologia (€s
kémia vagy fizika) targyakat, érdekli az emberi test felépitése és miikodése, szeretne
gyogyitani és segiteni az embereknek, igy varhatéan ez a szakma illeszkedik legjobban
habitusahoz stb. Ilyenkor a legvaldsziniibb, hogy valaki alkalmas az orvosi palyara, bar
nem biztos, hogy 6 lesz a legelhivatottabb gyogyito.

A ,korai zarés” jelenséget a jelen kutatas is ald tudja tadmasztani: sok
interjualany szamolt be arrél, hogy mar egészen kisgyerekkora dta tudta, hogy orvos
akart lenni. A 11. tablazat bemutat néhany jellemz6 interjut a kategorai-tartalom

elemzés modszerével, arra vonatkozoan, hogy ki miért valasztotta az orvosi palyat.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,, Nagyon szerettem a biologiat, ezért jottem ide az
egyetemre.”’

., Nagyon szerettem a biologiat, nagyon szigoru volt és
soha nem ment jol, nagyon idegesitett. Aztan elkezdett Sokan azért
érdekelni az emberi test, hogy hogyan miikodiink, kicsit valasztottak az orvosi
onmegismeres jellegii. Nagyon fontos volt.” Bioldgia tantargy egyetemet, mert a

,Azért, mert a gimiben nagyon szerettem a bioszt, | szelekcios jellege | biologia tantargyat
semmi bajom nem volt a fizikaval.... Innentdl kezdve egy szerettek, értették
biosszal meg egy fizikaval el lehet menni dllatorvosira, de legjobban.

onnantol kezdve, hogy tudom, hogy vannak tehenek, azt igy
lényegében nem... El lehet menni mikrobiologiara, de
hamar rajottem, hogy engem ez nem érdekel...”

,Aztan szintén anyukdm kérdezte egyszer, hogy ugy

szeretem az dllatokat, nem akarok-e dllatorvosira menni? Atjérhatéség az Volt, aki

En azt mondtam, hogy dehogynem. En onnantdl kezdve | allatorvosi és az | allatorvosnak késziilt,
dllatorvos akartam lenni. Aztan mondtam mindenkinek, orvosi végiil mégis az orvosi
hogy én mar nem dllatorvos akarok lenni, hanem | palyaorientacio egyetemet
emberorvos. De hogy pontosan hogy jutottam odaig, mar kozott valasztotta.

”

magam sem tudom.
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Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

,,Nekem édesanyam orvos (...) Voltak betegei, akik
hozza jartak, oket otthon kezelte, mert aki hozzaragadt
még jobban, az jart hozza kesobb is. Veliik mindig nagyon
joban voltam, mert ok sosem csak hozza jottek, hanem

Az orvos sziil6vel

akkor a csaladdal is voltak egy fél napot és kicsit talan (sztilokkel)
attol is gyogyultak. Jo hangulat volt nalunk mindig is, ez rendelkez6
nagyon fontos volt a betegeknek, tehat szerintem ezért is hallgatoknal
jartak hozzank. Ez nagyon meghatdrozo volt, és azt hogy | Orvos csaladtag | megfigyelheto a korai
ez volt, ami miatt kiskorom ota orvos akartam lenni.” mint zaras jelensége:

., Edesanyam gyerekorvos, gyerekként ldttam, hogy szerepmodell altalaban mar
milyen lelkiismeretesen ldatta el a munkdjat... Sajnos még a gyerekkorukban
velem valo kapcsolata rovdsdra is: az éjszakai iigyeleteit, tudjak, hogy csakis
hétvégi munkdjat eléggé megsinylettem. Mégis az maradt orvosok akarnak
meg bennem, hogy ha valamit, hat ezt érdemes nekem is lenni.
csinalnom...”

., Nekem anyam, apam orvos... Egyértelmii volt, hogy
én sem lehettem mas.”

,,Nem késziiltem orvosnak soha, teljesen véletleniil Volt aki tudt
keriiltem ide... gimiben nem tudja az ember, hogy 40-50 O't, aki nem u”a
z 0.7 o 2 3 v/ , . megmondani, miért
évesen majd mire szeretne fél 6-kor felkelni. Még most sem ,» Véletlentil

tudom pontosan, de bejottek a szamitasaim, mert miota itt
vagyok, azota élvezem az életet és érdekel a dolog.”

ment az orvosira.
Szerinte véletlentil.

11. Tablazat: A medikusok palyavalasztasi motivacioinak elemzése

Az alternativ terapeutdkkal folytatott mélyinterjik soran az derilt ki, hogy

rom

tobbségiiknél felmeriilt az orvosi palya valasztasa a kozépiskolaban, eltéré okokbdl nem

lettek mégsem orvosok.

A 12. tablazatban az alternativ terapeutakkal készitett mélyinterjuk elemzése

kovetkezik.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

Az egyik ok, amiért sosem mentem volna az
orvosira, az az, hogy nem akartam kicsinalni magam
mar az egyetem alatt. En szeretem az életet, ami pedig A rémhirek az orvosi
ott torténik, az szerintem mar nem emberi.” n képzéssel kapcsolatban

,,Mivel nagyon jo tanulo voltam, és gyakorlatilag ’Az,or.v03| potencialis orvosokat

B ol 2 ) képzés jellege | .7, p
,barmit” megtanultam, ha kellett, igy azt hiszem az irdnyithatnak alternativ
orvosira is felvettek volna. Szoval nem ezen mulott. gyogyitoi palyara.
Féltem, hogy az orvosin atprogramozndk az agyamat,
gy egy masik utat valasztottam.”

., Gimiben egyben voltam biztos: gyogyitani A bioldgia Volt, akit a bioldgia
szeretnék, eés ezdltal segiteni az embereknek. Nem | tantdrgyésaz | tantargy ,.til testisége”
nagyon szerettem viszont a bioldgia tantdargyat, ,, til orvoslas ¢és a gyogyszerek
testi” volt nekem. A gyogyszerektél meg mindig is | biomedikalis riasztottak el az orvosi
irtoztam...” jellege palyatol.
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,,Hogy miért is nem mentem orvosira? Igazabol 16
éves koromtol természetgyogydsz akartam lenni. Anyam
orjongott... Mondta, hogy sosem fognak elismerni az | Erdeklodés a

A korai zaras néhany
alternativ terapeutanal is

> Sy .. , , megfigyelheto:
orvosi diploma nélkiil, és hogy muszdj elvégeznem az természet- a%ér%}{ettek
orvosit elobb, aztan azzal mar azt csindlok, amit akarok. gyogyaszat , .
, A , L, , = természetgyogyaszok,
Szoval a csaladi tamogatas vagy inkabb nyomds irant

mert gyerekkoruktol

megvolt. Mégis maskepp dontottem. corsl el BT

A gyogynévényekért viszont mindig is rajongtam.”

,16 éves koromban egy Lyme-kor kapcsan
gyogyszer tuladagolasba majdnem belehaltam. Majd Az egyik alternativ
hosszadalmas és sikertelen gyogykezelések utan egy terapeuta egy

kiropraktdrhoz vittek el a sziileim, akinek a segitségével g;!)l;;:lelzs gyerekkori sikeres
rohamosan javult az dallapotom és sikeriilt teljes et gyogyulasa kapcsan

meértékben meggyogyulnom. Ezutin kezdett el érdekelni kezdett el érdeklddni az
az alternativ gyogykezelés és nehany évvel késobb alternativ terapiak utan.
elmentem az elsé prananadi tanfolyamra.”

12. Tablazat: Az alternativ terapeutak palyavalasztasanak elemzése

4.2.3.2. A felvételi vizsga az orvosi egyetemre

Az orvostanhallgatd orvossa beavatdsi folyamata hivatalosan a sikeres felvételi
vizsgatol indul. Itt valik ,tanitvinnya”, azaz orvostanhallgatova, ezaltal alarendelve
magat a beavatas nehéz, embert probald (liminalis) éveinek.

A felvételi vizsga kovetelményrendszere iddszakonként valtozik. Az ,uj
érettségi” bevezetése Ota emelt szintli érettségi vizsgat kell tenni az orvosi egyetemre
jelentkezonek (biologiabdl és az idei évtdl kémiabol vagy fizikabol), azaz nem kell
kiilon felvételizni.

Erdemes megjegyezni, hogy a felvételi vizsga illetve az érettségi vizsga is
gyakorlatilag csak az elméleti tudas felmérésére alkalmas. Sajnos egyaltalan nem
vizsgaljak a felvételizok kéziigyességét, manualitasat illetve pszichés jellemzoit
(neurologiai betegségek, stressztiird képesség, empatiakészség, kommunikacios készség
stb.), igy az ezek hianyaval valé szembesiilés a képzés soran komoly gondokat okozhat
¢és konnyen ,.kiavatashoz” (pl. korai kiégés, palyaeclhagyas) vezethet.

A j61 sikeriilt felvételi ugyanakkor sokaknak emlékezetes, €letre szolo élmény,
egyfajta vizvalaszté is egyben. Az itt elhangzottak megalapozhatjak az indulas ,,jo
sz4jizét”. A felvételi bizottsdg elé egy ,,nagy gimnazista” vonul be és egy ,kezdd

egyetemista” hagyja el — szerencsés esetben — a helyiséget. Ahogy az egyik interjualany
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mesélte: ,, Az elsé beavatisom az volt, amikor a szobeli felvételim utan a vizsgaelnok

)

idvozolt az orvosi egyetemen... a sorsa miatt aggodo kozépiskoldasbol orvosis lettem.’

4.2.3.3. A kozossegbe keriilés ritusai

A magyar orvosi egyetemeken — mas hazai egyetemek hagyomanyahoz hasonléan — a
beavatasi folyamatba keriilést leginkabb a golyatabor, az évnyito linnepség és a golyabal
ritusai jelzik.

A golyataborban a mar felvételt nyert hallgatok az egyetemi létre elokészitd, az
enkulturaciot segitd jatékos foglalkozdsokon, kézossegépitd vetélkeddkon, ritusokon
vesznek részt. A gbdlyatabor legfontosabb feladata még az egyetem megkezdése eldtt az
évfolyamtarsak megismerése, a csoportosszerazas, az instruktortokkal valéd jo kapcsolat
kialakitasa. A "golya" sz6 jelentése kezdd, ujonc, elsd €ves hallgato, akinek feladata
kiépiteni 1j otthondt az egyetem keretein beliill. Mivel a golya madar jelentése
osszekapcsolodik az ujsziilottekkel, akiket a ,,golya hoz €s leteszi a megfeleld haznal”, a
gblyacsontvaz, mint a golyatabor jelvénye erds szimbolikus tartalmakat hordoz.

Az évnyito iinnepség mar az egyetem megkezdése utan keriil megszervezésre.
Itt az egyetem prominens személyiségei, vezetd tekintélyei mondanak beszédet,
megtorténik a hallgatok hivatalos koszontése az egyetemi kozosségben. A medikusok
ezutan iinnepélyesen elmondjak a hallgatéi fogadalmat, amely az egyetem lezarasakor
torténd orvosi eskii eléfutaranak tekinthetd™.

A golyabal a tanévnyito iinnepség utani buli az elsOévesek szdmara. Célja a

csoportdsszerazas, az egyetem kezdetének dnfeledt iinneplése.

4.2.4. Az egyetemi képzés ritusai

Az egyetemi éveket is atszovi a beavatds értékli ritusok bonyolult szovedéke. Ezek
részben privat ritusok, részben nyilvanos vagy kozosségi szertartasok. A ritusok jelentds
része a kiillonbozé vizsgadkhoz, mint beavatdsi probakhoz kotddik, amirél ebben a
fejezetben lesz sz0 részletesen. Mar a képzés alatt megjelenik a szimbolikus fehér

kopeny és a fonendoszkop haszndlata. Emellett ritusok jellemzik még az orvosképzés

014, 3. melléklet
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szamtalan teriiletét: pl. a testtel, a halallal vald szembesiilés vagy a sziilésnél-sziiletésnél

valo jelenlét soran. Ezekrol a kés6bbi fejezetekben szolok részletesen.

4.2.4.1. A fehér kopeny elso hasznalata

Magyarorszdgon az angolszasz orszagokban terjedd ,.fehér kopeny szertartds” nem
jellemzd, bar a fehér kopenynek — és vele egyiitt a fonendoszkoépnak — nalunk is fontos
ritudlis szerepe van: egyrészt az orvosi identitds ¢€s szerepjaték legfontosabb
szimbolumai, ¢s a medikusok is fontos eseménynek jelolték meg ezeknek az elsd

hasznalatat (altaldban apolastan gyakorlaton).

4.2.4.2. A vizsgak beavato szerepe

Az egyetemekre altalaban jellemzd egy vagy tobb ,,sz0rds targy”: ezek tobbnyire olyan
alapozo targyak, amelyek vizsgain ardnytalanul nagyobb a bukasi ardny mas
targyakéhoz képest (gyakran a hallgatok fele vagy kétharmada megbukik az elsé
vizsgan), és joval tobb az utovizsga (UV) eléfordulasa. Ezek a targyak beavaté jelleggel
is birnak: egyrészt fontos szakmai szelekcid a palyaalkalmassag szempontjabol, de a
,»SZivatas” fontos probat is jelent a beavatasi folyamatban, a szobeli felvételi eltorlésével
¢€s az ¢érettségi és felvételi vizsgdk Osszevonasaval fontos az is, hogy az alapoz6 targyak
szobelijén szembesiilnek eldszor az egyetemi tanarok az egyetemistakkal. Ilyen beavato
,SZO0r0s targy” példaul a jogi egyetemen a romai jog, a miszaki €s gazdasagi
képzéseken a matematika, az orvosképzésben klasszikusan az anatémia, de ide
sorolhatd még a biokémia, az élettan, kdrbonctan és a gyogyszertan is.

Az alapoz6 targyak Osszefoglald vizsgai azok a szigorlatok, amelyek letétele
jelezheti az egyetemi képzés egy-egy szakaszanak lezarulasat is. A vizsgak, kiilonésen a
szigorlatok mind egyfajta ,kapudrként” miitkodnek a hallgatok beavatasi folyamataban:
minden egyes sikeres vizsga a beavatasi folyamat kovetkezd szintjére jogosit fel.
Ilyenkor a hallgatok ugy érzik, hogy ,.egy nagy lépéssel kozelebb keriiltek az egyetem
elvégzéséhez”. Az orvosi egyetemen a masodik év végén van a harom rettegett szigorlat
(anatémia, €lettan, biokémia).

Az orvosi egyetem végéig kozel 30 szigorlatot tesznek le a medikusok, de

,»szigorlo év”-nek csak a hatodévet nevezziik, mivel itt még a hagyomanyos

87



félévenkénti képzés- ¢és vizsgarendszert is felbontjadk a havonta-hdromhavonta
kovetkezd szigorlatok. Ahogyan egy szigorlat dsszefoglaloan lezar egy tantargyat, gy

zarja le szimbolikusan a ,,szigorl6 év” a teljes orvosképzést is.

4.2.4.3. A vizsgakhoz kapcsolodo kozosségi ritusok

A vizsgdkra és szigorlatokra vald felkésziilést, illetve a vizsgak feldolgozasat és
iinneplését segitik a kiilonbozd kdzossegi ritusok, mint a szervezett bulik, tinnepségek.
Ugyancsak a nagy ,beavatd értékli” szigorlatokhoz kotheté a doktori cim
fokozatos elnyerése: az anatomia szigorlat utan megkapja a hallgaté a neve elé a ,,d”-t, a
gyogyszertan szigorlat utan hozza az ,r”’-t is, és a sikeres allamvizsga utan a ,,pont”-tal
valik teljessé¢ a ,,dr.”. Az interjukbdl az deriilt ki, hogy a hallgatok nagy jelentdséget
tulajdonitanak a koztes ,liminalis” cimeknek is (,,d” és ,,dr”), mintegy jogos
kompenzacionak tartjadk az embert probalod vizsgdk mint ,szinte lekiizdhetetlennek tiino
akadalyok” sikeres legy6zésének elismeréséhez: ,, ezzel megtaladljak a kiavatas-beavatas
aranyat”. Holott ezek nem hivatalos cimek, tehat csak az egyetem berkein beliil birnak

ritudlis jelentdsséggel, ami Gnmagéaban is az orvosi beavatas rejtett folyamatéra utal.

4.2.4.4. Privat ritusok a medikusok koréeben

Privat ritusok az egyes vizsgak elott: Privat ritusok az egyes vizsgak utdn:
= adott id6pontnal tovabb nem tanulnak, | = hosszl telefonbeszélgetések a vizsgak soran
egyfajta iddmoratorium szabasa kiallt megprobaltatasokrol, ilyenkor lehet
*  minden vizsgadltozék (zokni is!) vasalasa biiszkélkedni a sikerekkel ill. elpanaszolni a
» magikus eszkozok hasznalata:  bizonyos balsikereket
6ltény, ing, bluz, szoknya kizarolag a vizsga | = vizsgairodalom (konyvek, jegyzetek) ritualis
céljaira van fenntartva elégetése

= a vizsgakhoz  hasznalatos  ,jelmez”,
szertartasos viselet levétele ill. lecserélése

=  3ltaldnossagban: vizsga utan bulizni menni,
barmi volt is az eredmény

13. Tablazat: A hallgaték jellemzo privat ritusai vizsgak elétt €s utan

A legfontosabb privat ritusok szintén a vizsgdkhoz kapcsoldodnak: a vizsgak eldtt

felkészitik és segitik a hallgatokat a vizsgara (beavatdsi szertartisra), utdna pedig
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»feloldjak” illetve visszavezetik a (viszonylag) normalis hétkoznapi életbe. A 13.
tablazat foglalja Gssze azokat a privat ritusokat, amelyeket az interjuk sordn a hallgatok

emlitettek.

4.2.4.5. Az egyetemi évek beavatdasi strukturajanak osszefoglalo abrdja

A hallgat6i beszamolok alapjan az egyetemi évek beavatasi struktiraja emlékezteti 6ket
a csecsemo allapotbdl a felndtt korba vald felndvekvés torténéseire, a specidlis tanuldsi
folyamatok 4altal. A beavatdsok szakaszai jelentik a gyors, ugrasszerli valtozasok

1doszakait.

Az egyetemi képzés Scort g AlETiZEGE
beavatasi struktiraja OESE N, e

n Egyetemwégpontja

W

Vl. év

Inkorporacio

Gyogquszertan
szigorlat

; . U szocidlis
H-¥. év status:

orvos

3 ,,nagy"”
szigorlat

Atmenet:
Az egyetemi képzés ritusai

Hiindulasi (vizsgak, szigorlatok, doktori cim)
szocidlis status:

kizépiskolas diak

I-l. év

Sreparacio

Egyeiem
kezddpont ja

7. abra: Az egyetemi évek beavatasi struktiraja

Az egyetemi évek vagyis az atmenet iddszaka analdgiat mutat egy tobbpilléres
hidon val6 atkelés folyamatdval, amit a 7. abrdn a szaggatott vonal jelez. Egy-egy pillér
szimbolizdlja a beavatdsi folyamat egyes szakaszait, amelyek fraktalszerlien
onmagukban is atmeneti ritusoknak, beavatasi folyamatoknak tekinthetdk, a réajuk
jellemzé fazisokkal és ritusokkal. gy a mar bemutatott szeparicios ritusok egyben

jelentik a képzés elsd két évét feloleld szakasznak és az egész orvosképzésnek is a
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kezdetét, ugyanigy az inkorpordciods zar6 ritusok az utolsé szakaszt, a hatodév végét és
egyben az orvossa valas beavatasi folyamatat is lezarjak.

A 7. abra szaggatott vonalat képzeletben térben megforgatva lathatd, hogy a
beavatasi folyamat eredményeképpen a hallgatdé koncentrikus  kdrdkben,
cikkuratszertien épitkezve halad a palya elsajatitasaban ,,elorefelé”. Ezen haladas soran
tudasa ¢s ratermettsége, gyakorlati készségei fokozatosan és tervezhetd jelleggel

gyarapodnak, koncentrikus koroknek megfelelen jut el a ,,helyzet magaslatara”.

4.2.5. A beavatas lezaruldasa

A beavatasi folyamatok lezarasanal altalaban van egy végsé proba vagy vizsga, ami
sokszor csak jelképes vagy bemutatd jellegli, jellemzOen dramatikus elemekkel. Ezt
koveti a beavatasi folyamatban résztvevd valamiféle iinnepélyes avatidsa. A hétkdznapi
értelmezésekben gyakran csak ezt a végs6 momentumot azonositjak a beavatas
fogalmaval. Holott mint lattuk, a végsd vizsgat €s avatast mindig megeldzi egy hosszu

felkészitési folyamat, amely magéba foglal szamtalan beavatasi értékii eseményt.

4.2.5.1. Az orvosi egyetem dallamvizsgdja

A sadmanvizsgdhoz hasonléan a ,,végs0 probat” az orvostanhallgatd esetében az
allamvizsga jelenti, hivatalosan csak ennek sikerén mulik az, hogy valakibdl orvos lesz-
e vagy sem. Ritka azonban, hogy ha egy hallgatd mar idaig sikeresen eljutott, azaz
teljesitette az addigi megannyi probat, az allamvizsganal bukjon el. Itt fontos
megjegyezni, hogy hivatalosan a sikeres allamvizsga az eldfeltétele az orvosi eskil

letételének, és a hallgato ezaltal kapja meg a ,,dr.”-t a neve elé.

4.2.5.2. A diplomaoszto és az orvosi eskii

Bér hivatalosan az allamvizsga adja meg az orvossa valas végpontjat, szimbolikusan a
diplomaoszt6 {innepélyes eseményén az orvosi eskii letételét, mint fontos ritust
érzékeljiik az orvossa beavatas ,,szent” végpontjanak: a pappa szentelés ceremoniajahoz
hasonloan itt teljesedik be a beavatési folyamat, legalabbis ami az egyetemi éveket és a

,végzett orvos”-sa valast illeti.
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A jelen kutatas interjii soran az deriilt ki, hogy az egyetem elején 1évo
fogadalomtétel megosztja a hallgatokat: sokan nem értik vagy inkabb nem érzik at
jelentdségét még a képzés elején, néhanyan azt is bevallottak, hogy nem is voltak jelen a
ritusndl. Az egyetem végén 1évo eskiitételt viszont szinte minden interjiialany fontosnak
tartotta. Bar az eskiinek csak szimbolikus jelentéssége van, a megkérdezettek mégis az

egyik legmeghatarozobb beavatas értékii eseménynek jelolték azt meg.

4.2.5.3. Az orvos szocialis sziiletése

A jelen dolgozat témadja, az orvossa valas tehat szintén felfoghato szocialis sziiletésként:
az orvostanhallgatd miutan ,,aldszall” az orvossd valds beavatasi folyamataba, a
transzformaci6 végén 0j szocidlis mindségében, azaz ,,orvos’-ként sziiletik meg.

Fontos szimbolikus jelentése van az orvossa valasban a doktori cim
elnyerésének, azaz a végzett orvosok kiirhatjak a neviik elé (vagy utén) a ,,dr.-t”. Ez
hivatalosan is névvaltoztatassal jar, ami szimbolikusan mutatja a beavatasi folyamat
végén megsziiletd 0j identitast, amely szocialis sziiletés ritusaként értelmezendd.

A teljes értékli orvos” megsziiletéséhez a tarsadalom kereteket, kiilsd
megerdsitd eljarasokat biztosit. Ezek teszik teljessé €és biztonsagossa az atmenetet az
avatandok ¢és a tarsadalom tagjai szamara egyarant. Torvényi szabalyozas szerint a
doktorraavatads kapcsan végbement névvaltozast a megfeleld hatosagoknal be kell
jelenteni. Az 0j név uj személyi igazolvany (lakcimkartya) kivaltasat elovételezi, mely
soran a szélesebb tarsadalom legitimacioja valosul meg a statusvaltast illetben. Az
orvosi szubkulturat érintd ,hatdratlépés” manifeszt valtozasai tobblépcsds folyamat
részeként zajlanak le. Az orvosi titulus elnyerése utan az uj orvost felveszik az orvosok
orszagos nyilvantartdsdba, mellyel egyidejiileg megkapja ,orvosi személyi
igazolvanyat”, személyre sz0l6 azonositd szamdval egyiitt. Ezek utdn az
Egészségbiztositotol atveheti orvosi pecsétjét €s igényelt recepttombjét. Az imént
felsorolt kellékek, jogositvanyok részben mindennapi, funkciondlis értékkel birnak,

részben ritualis szimbdlumokként szerepelnek a gyogyitd eszkdztaraban.
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4.3. Beavato személyek és kozosségek az orvossa valas soran

4.3.1. Beavato személyek az orvossd valdasban

Az orvossa valas folyamataban a beavatok csoportja igen heterogén, ugyanakkor a
beavatas megvaldsulasa szempontjabdl nélkiilozhetetlen szubkultarat testesitenek meg.
Ezek a személyek — magatol értetddé modon — az avatandoknal magasabb tudasi szintet,
beavatottsagi fokot képviselnek, ugyanakkor itt is tapasztalhatok rendhagyo példak,
»kivételes” megnyilvanulasi formak.
Az interjik soran a hallgatok az alabbi beavato személyeket emlitették:
= afelvételi vizsga soran tanarok, vizsgaztatok
= a golyatabor keretében az instruktorok: olyan — tobbnyire felsdéves — hallgatok,
akik a kezdé évfolyamokba tartozd hallgatok segitésével, terelgetésével,
instrualasaval foglalkoznak. Fontos szempont, hogy az instruktorok személyes
(erkolcsi) feleldsséggel tartoznak a rajuk bizott csoport tagjaiért, egyfajta szobeli
¢és személyes példaval atadott tulélési kodexet nyujtanak a kezdd hallgatoknak.
= az elsé év folyaman instruktorok, tandrok, gyakorlatvezetok, szemindrium-
vezetok, vizsgaztatok, névérek, betegek

= negyedévtdl folfelé a miitésnd, fGorvos, professzor

Az évek elore haladtaval megfigyelhetd a beavatdk statusanak fokozatos ndvekedése:
mig az els6 évben (pl. apolastan gyakorlat soran) teljesen elképzelhetd, hogy egy
koérhazi ndvér szerepeljen az orvostanhallgatd beavatd mestereként, azonban ez a
klinikum évei alatt mar szinte elképzelhetetlen, hiszen ,a tanitvany addigra tGInd
mesterén”.

Kiemelkedd, kiemelendd beavatd személyekként mégsem a fenti kategoridkat
emlitették interjialanyaink, hanem — talan nem teljesen meglepd modon — a személyes
példat. A minta-kovetés targya lehetett a szarmazasi csalad valamely jelentds tagja,
meghataroz6 gimnaziumi tanar, de még inkabb valamely gyakorlat- vagy TDK-vezetd,
aki életre szolo hiteles mintét, lelki erdtartalékot jelentett a leendd orvosnak. Ezekrdl a

beavatas értékii szerepmodellekrdl az orvosi identitas targyalasanal lesz sz6 részletesen.
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4.3.2. Beavato kozosségek az orvossd valasban

A beavatast szemléld, ahhoz asszisztald kozOsségrol, annak tagjairdl, szerepérol és
lehetséges megnyilvanulasi formair6l igyekszem képet alkotni. A kozosség jelenléte
ugyanis meghatarozo eleme a beavatas milyenségének, mélységének.

Az interju alanyok altal emlitett legfontosabb beavatd kozosségek az orvossa
valas soran:

= az orvosok tarsadalma

az egyetem maga

= ¢vfolyam” ¢és ,.évfolyamfél”

= eggyel f0lottiik jar6é évfolyam mint beavato k6zosség

= csoporttarsak (tobb csoporthoz valo tartozas lehetdsége)
= korhazi, osztalyos novérek kozossége

» betegek

A SE Altaldnos Orvostudomanyi Karanak képzési rendjében az I-V. évig terjedd
képzési szakaszban létezik az ,.Eévfolyam” mint strukturdlis-funkcionalis egység. Ez
300-400 hallgatot jelent, akik funkcionalis okokbol — pl. el6adoterem
befogadoképessége — két ,.&vfolyamfél’-be tagozodnak. A két évfolyamfelet eltérd
intézet- és klinika parok képzik, oktatjak, vizsgaztatjadk. Az egyes évfolyamfelekbe
tartozo hallgatok ,,betlikbe” (A—D betliig az elsé évfolyamfél, E-F-ig pedig a masodik),
azokon beliil 3-3 ,,csoportba” vannak osztva. Egy-egy csoportba 14-16 hallgaté tartozik,
eképpen felallithatd egyfajta ,,hallgatdi rendszertan”, ahol mindenki tudja magérol (és a
masikrol), hogy hol a helye. A belsd (az orvostanhallgatok ,torzsén” beliili)
etnocentrizmus™® az azonos évfolyamba tartozé csoportok kozott is megnyilvanul. A
,mi” és ,ti” megkiilonboztetésére rigmusok, ,,csoportmitoszok™ is kifejlddhetnek,
masodlagos racionalizaci6 Utjan. A fenti példdknal maradva az F1 csoport ,,Forma 1-
esnek”, de akar , Félistennek™ is adresszalhatja magat, az E2 csoportmottdja esetében

2

Petofit idézném: ,szabadsdg, szerelem! E kettd kell nekem.” Ezek tehat olyan
masodlagos jelentésaddsok, melyek az egyén helyzetét a nagyobb kdzdsségben egy

konkrét csoporthoz, ,klanhoz” vald tartozasa, szerves illeszkedése 4altal esdsitik,

1 Sajat kultara, kézosség stb. magasabb rendiinek tételezése. Ld. bévebben 1. melléklet.
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védelmezik az egyetemi ,torzs” vagy mdas felsdoktatasi intézmények hasonld
csoportjaival szemben.

Latjuk tehat, hogy az egyetem elején még sokkal inkabb a hallgatdi csoportok
(sajat csoport, évfolyam, felsobb évfolyamok) domindlnak mint beavatd kozosség,
hiszen itt a hallgato elsddleges célja az egyetemi életbe vald beilleszkedés.

Késobb a gyakorlatok hatdsara megjelennek a korhazi beavatd kozosségek
(orvosok, noévérek, betegek), majd a képzés vége felé kozeledve egyre inkabb az
orvosok tarsadalma lesz a meghatiroz6 beavatd kozosség, a relevans orvos-
szerepmodelleknek €és az alakuld 1j sajat orvosi identitds beilleszkedési igényének

koszonhetOen.

4.4. Az orvosi antropolégia tantargy beavato szerepe az orvossa valasban

A mi esetiink is hasonlo az amerikai egyetemeken tapasztaltakhoz, ahol az orvosi
antropoldgia eredetileg a magatartds- €s a tarsadalomtudomanyi tanszékek része volt.
Az orvosi antropoldgia a SE Magatartdstudomanyi Intézet 1993-as megalakuldsa ota a
tanterv szerves része. Ekkor dontott Gigy az egyetem vezetése, hogy besziinteti a
korabban érvényes marxizmus alapjain nyugvo Tarsadalomtudomanyi Intézetben zajlo
ideologiai jellegli munkat, melynek helyébe a pragmatikusabb, empirikusabb orvosi
szocioldgia, orvosi antropologia, bioetika €s az orvosi kommunikacié oktatasa léphetett.
Ez a valtozas egyben a modernizmusrol a holisztikus, kulturalis relativista és a kritikai
szempont megjelenését is magaval hozta, ¢és posztmodern szemléleti elemek
integraciojat is jelezte (Zsink6-Szabo, Lazar 2013).

Osszehasonlitva sajat tapasztalatainkat a kiilfoldi mintakkal, azt talaljuk, hogy az
orvosi antropologia nem valaszthatd, hanem egyféléves kotelezd targyként keriilt a
tantervbe. Mivel az orvosi antropologia oktatdsa szerves részét képezte az
alapképzésnek, igy az orvostanhallgatok szocializacidjdban is meghatirozo szerepet
toltott be. A targy oktatdira nézve ez egyben azt is jelentette, hogy feleldsséggel
viseltettek a modern tudomanyok és az orvosi antropoldgia altal képviselt posztmodern
megkozelités kozotti egyensuly megtalalasaért és megtartasaért. A kurzus ilyen kotelezd
statusa az utobbi években a nemzetkozi gyakorlat és a tantervi reform hatasara nalunk is

valaszthatora valtozott.
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A jelen kutatés €s az orvosi antropologia lassan két évtizedes oktatdsa utan ugy
latom, hogy az orvosképzés preklinikai részében — amikor a hallgatok a magabiztossag
¢s az elkotelez6dés készségét, illetve a szakmai csoportidentitast jelent0s szellemi
terhelés és stressz alatt sajatitjak el a “beavatas” koztes allapotaban — az orvosi
antropologia feladata jelentés. A gyakorlati 6rakon ,Kritikus periodusok™ cimmel
ritusokat elemziink, ahol az atmenet ritusainak tudatositasdval és a balszerencse
ritusainak vizsgalataval a hallgatok mélyebb onismeretre tesznek szert.

Az orvostanhallgatok alapvetéen modern biomedikalis képzésében nagy szerepe
van a posztmodern tarsadalomtudoméanyok kozott az orvosi antropoldgia oktatdsanak,
ahol a medikusok elméletben €s gyakorlatban taldlkoznak a gydgyitas €s a gyogyitok
kulturalis kontextusba helyezésével, kiilonb6zd kulturak eltéré szemléletével, gyogyitd

modszereivel, az orvos ¢és a beteg szerepeivel, a gyogyitd szimbdlumok és ritusok

megértésével.
Interju részlet Kategoria Megjegyzés
,,Nekem nem volt jo az orvosi antropologia. Nem Az orvosi antropologiahoz
mintha nem lett volna érdekes, de végig arra altalaban azok a hallgatok
gondoltam, hogy mit kell még aznap tanulnom, Kritikus viszonyulnak kritikusan és
mennyi idomet elveszi foloslegesen.” hozzaallas az | tagadodan, akik valamilyen
A gyakorlatban vgysem tudod alkalmazni. Ha | 0rvosi antro- manualis szakma irant
jon a beteg, teszed a dolgod. Egyszeriien nincs pologiahoz korabban mar
kozben id6 mindenféle szimbolikus és kulturdlis elkotelezddtek és

”

osszefiiggéseken gondolkozni. teljesitményorientaltak.
,,Nekem nagyon hasznos volt. Végre ugy

éreztem, hogy a tantargy sordn emberszamba

vesznek engem is, és nem valami magolo-vizsgazo Azok a hallgatok nyitnak
biorobot vagyok... és a betegeket is végre madsképp leginkabb az orvosi
kozelitettiik meg, nem mint valami biomasszat.” antropologia tudatformalo

. Ereztem, hogy ennek van értelme, és végre hatasanak, akik még nem
gondolkodunk kozésen arrdl, hogy mi a gyogyitds, kotelezték el magukat egy
hogyan kellene csindini.” Nyitottsag az szakirany felé sem, vagy

,, Korabban komolyan elgondolkoztam tébbszor Orvosi alapjaban nyitottabb
azon, hogy mi lenne, ha itt hagynam az orvosit, mert | antropologia- személyiségiiek és
nekem ez a lélektelen megkozelitése a dolgoknak nem | val szemben | érdekl6dnek a pszichiatria, a
valo. De most (antropologia utan) valahogy az az pszichoszomatika és/vagy
érzésem, hogy akar még ezt is tudnam csinalni, csak az alternativ medicina irant.
mdshogy valahogy.” Naluk nyilvanvaléan latszik

Az orvosi antropoldgia soran vilagossa valt: az orvosi antropoldgia
klinikum nem, marad a pszichiatria esetleg beavat6 hatésa.

valamilyen kutatas... Gondoltam még valamilyen
alternativ medicina vonalra is.”

14. Tablazat: Az orvosi antropoldégia beavat6 hatisanak elemzése
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A 14. tablazatban a kategodria-tartalom irdnyult narrativ elemzéssel foglalom
Ossze az interjukbdl kibontakozd hallgatoi allaspontokat az orvosi antropologidra
vonatkozdan

Jelen kutatas szerint is nyitottsag jellemzi az orvosi antropologial
tanulmanyaikat aktivan végzo hallgatokat: a legnagyobb affinitast koziilik a
pszichiatriai és pszichoszomatikai érdekl6désti alanyok mutattdk. A pszichiatriai és
pszichoszomatikai érdeklédésti hallgatok affinitdsa az orvosi antropologia irdnt
alatdmasztja az orvosi antropologianak a magatartastudomanyokban betoltétt hidnypotlo

szerepét.

4.5. A test beavato szerepe az orvossa valasban

Az orvosi egyetem curriculuma (€s rejtett curriculuma) természetesen alapvetden a
biomedicinat oktatja, de a hallgatok tobb ponton taldlkozhatnak az ettdl eltérd alternativ
testfelfogasokkal, jelenségekkel is; ha mashol nem, akkor az orvosi antropologia 6rak és
a terepmunkak soran biztosan.
A jelen kutatas alapjan az orvostanhallgatok az orvosi egyetemen szamtalan
formaban taldlkoznak a ,.test” fogalmaval, és megtapasztalhatjak annak sok-sok elméleti
¢s gyakorlati aspektusat. ,,Beavatas értékii”’-nek az alabbi pontokat emelném ki:
= Anatomia elmélet (els6 két év): A hallgatok az egyetem elsd két évében tanuljak
az anatomidt (elmélet, bonctani gyakorlat, szovettan). Az elméleti részben teljes
részletességgel és precizitassal kell anyanyelven ¢€s latinul egyarant memorizalniuk
minden egyes ,,porcik4jat” az emberi testnek.

= Elsé6 boncolasok (els6 év): Az orvostanhallgatok az anatomia targy keretén beliil
mar az egyetem legelején akar az elsd héten taladlkoznak az elsé halott testrésszel, és
igy jellemzden az emberi testrdl alkotott elsé benyomésaikat csontokon és a halott
kiilonbozé részeinek vizsgdlatdn keresztiil szerzik. A boncoldas sordn
megtapasztaljak a gumikesztyli és a formalinos tetemek ,,guminak tetsz4” élményét.
Megfigyelhetd, hogy mar itt elkezdik bizonyos tavolsagtartassal szemlélni a fizikai
testet.

= Korbonctan (harmadév): A hallgatok ,,végre” friss holttesteket boncolnak. Ezaltal

jobban szembesiilnek a test mulandosagéaval, azaz a halal tényével.
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= Apolastan gyakorlat (Els§ egyetemi év utidn nyaron): A hallgatok el8szor
talalkoznak ¢l6 testtel, végre megérinthetik a betegeket, agynemiit és agytalat
cserélnek. Betekintést nyernek a betegek korrajzaiba, EKG-t elemeznek,
vérnyomast mérnek, vért vesznek, muszkuldris injekciot adnak, igy fejleszthetik
gyakorlati készségeiket. Sokan ezt ¢lték meg a leginkdbb beavatd pontnak az elsd
két év soran.

= Klinikum évei (harmadévtdl): A hallgatok mar tobbnyire ¢€l6 betegeken,
pacienseken tanulnak, gyakorolnak. Ez nem jelenti azt, hogy a halallal és ezaltal
halott testtel ne taldlkoznanak (Isd. Halal €s beavatas fejezet), de a hangsuly mar az
¢lo test vizsgalatara és gyogyitasara kertl.

=  Orvosi antropologia tantargy (masodévben): A hallgatok a biomedicindn kiviil

megismernek mas szemléletmodokat is, igy a testképiik is kitagul.

A 15. tablazatban a kategoria-tartalom iranyult narrativ elemzéssel foglalom Ossze a

hallgatoi interjukbol kibontakoz6 eredményeket a test beavatd hatasaval kapcsolatban.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

Az elsé  hetekben félelmetes mennyiségii volt a
tananyag, kiilonosen az anatomia: minden csont minden Az anatomia elmélet
mélyedése, dudora, nyulvanya... és mindez persze latinul beavato jellegét a

is... hallgatokra hirtelen

,, ElGszor megrémisztett a rengeteg uj latin szo, de aztan | Anatémia raszakado tananyag
ugy kezdtem el tanulni, mint egy idegen nyelvet, és mivel elmélet hatalmas mennyisége, 0]
azokat mindig is szerettem, igy mdr kénnyebben ment az nyelvezete és a test
anatomia is...” megismerésének hihetetlen

, Eldtte fogalmam nem volt rola, hogy ennyi testrész részletessége adja.
egyaltalan létezik, és még neviik is van...”

»Most mar nem tinik uj latvanynak, most mdr nem
foglalkozunk vele. Csak amikor eldszor lattuk meg, akkor.

De akkor meg az érdekesség volt meg, hogy fii itt a szeme,
ott a nyaka, ez meg az... Azért nem foglalkozott az ember
ilyenekkel, ho Na, vajon mit csinalt az életében?” me 7 .
yenesel, 08y e, vy Ly az ek . & A hallgatok az emberi test
mondjuk ,, Miért ilyen zsiros a karja?”’ meg ilyesmi. Akkor . .
: W ismeretét gyakorlatban az
meg azert nem foglalkoztunk vele. Apd s z
iy . Anatomia anatomiai boncolasokon,

,, ...akkor elejétdl kis csontokat kaptunk, semmire nem .

gyakorlat azaz a személytelen,

emlékeztetett...”

., De ezek tényleg olyan konzerv hulldknak felfoghatoak,
tehat mar kevésbé emberiek.”

., Most mar annyira megszoktak az emberek a latvanyat,
hogy gyakorlatilag egy munkadarabnak tekintik. Es ahogy
egy szovetdarabnak nem ad az ember becenevet, ugy ennek

sem fog.”

formalinban aztatott
hullékon sajatitjak el.
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,,An?zkor’egyszer hoztak be az intézetbe flyen frz;s testet, A friss holttestekkel valé
amelyik még nem volt konzervalva semmilyen modon. Az ; : z

. : . : talalkozas a korbonctanon
teljesen mas volt, mint a formalinos holttest. Az nem \ s

. . o : g p atmenet az €10 és a

megdobbentd, hanem inkabb érdekes... Hogy hat nem él6, | Korbonctan . e

P , g formalinos hullak kozott:
mert hat végiil is halott volt, de még az élére nagyon , ,

, . g L. sokkal személyesebb, ¢s
hasonlitott. Hogy mennyivel masképp néz ki, mint azok a ., P

. ., L " joval ,,élobb”.

testek, amikkel mi igy anatomia oran foglalkoztunk.
En pl. leginkabb a gyakorlatbol tanulok, a gyakorlatokon
ragad ram sok minden.”

L Vert venni... A névér megmutatia Ix-2x; kimegy a ,,E10 test”-et el6szor
beteg, a néver racsap a valladra ,,na jol van”, csinald te. apolastan gyakorlaton
Es megcsindlod.” érintenek és

., Amikor éreztem, hogy tényleg jo helyen vagyok (...), | Apolastan tanulmanyoznak a
amikor igy a betegeknél - mar agytalat cseréltem vagy hallgatok, altalaban itt
vernyomast mértem — mondtak, hogy megjétt a "doktor ur’. »avatodnak be” a
Mondtam, hogy nem vagyok doktor, hanem dapolo vagyok, gyogyitasba.
de akkor mondtak, hogy biztos jo orvos lesz, mert ezt
érzik...”

,,Nekem a Ill-as Bel. szintén akkor egy ilyen mentsvar A klinikumban az €16
volt. Foljartunk, értelmes emberek nyomtak olyan modon betegek teste kertil
az ,,igét”, hogy annak volt tartalma, formdja, foglalkoztak - fokuszba, gyakorlatban

o, L .. e Klinikum -
veliink tényleg, tehat dsszeszedettek voltak tobbnyire. probaljak mar ki a

., Végre a gyakorlatban is kiprobalhattuk tudasunkat...” medikusok az elméletben

tanultakat.

, Végre ugy éreztem, hogy a tantdrgy soradn,
emberszamba vesznek engem is, és nem valami magolo-
vizsgdzo I?.tor?botn vagyok... és a betefge{cet is végre iz s el &
masképp kozelitettiik meg, nem mint valami biomasszat. , . T

25 2 . hallgatok nyitottsagatol
,,Nekem nagyon fontos volt példaul az antropologia Orvosi . X o .
> ‘ o g x . fliggben lehetdséget nyujt
terepgyakoriat: egy akupunktirds rendelében dobbentem antro- o test alternativ
rd, hogy mennyire madsképp is lehet értelmezni az emberi pologia ertelmezéseinek
testet. Ahol mi ereket és idekeket boncoltunk, ott az megismerésére
akupunktér meridianokon energiaval dolgozik. Még nem & ‘
tudom, hogy mit tudok ezzel kezdeni orvosként, de akkor is
jo volt latni.”
"Az egyszintien sziirke szalagok, inak kibontdsa a
zsirbol tiirelemprobadlo dolog volt. Az elvagott szalagokat
\iolt aki visszam(’galsrztrott'a, v'agry v'é'kony cernaval oltotte A hallgaték
ossze a demonstracio értékeléséhez. Kéziiovesséoének
"A nyari gyakorlatok csalodast keltettek, de néha részt - ugyessegenex, |
N LR e T] AL oo .7 | Manualitds | manualitdsanak fejlesztése
vehettiink szemlélokeént a miitéteknél, ritkan még csomozni, B
. , T fontos a test kezelése
varrni is tanitottak. s7empontiabol
,Bar  kevés  keziigyességfejleszto  gyakorlatra pony ’
emlékezem, de a kopogtatds, hallgatozas, tapintas, szoval a
propedeutika is ilyen készseg kialakitasarol szol.”

15. Tablazat: A test beavaté hatasanak elemzése az orvosképzésben

A medikusok a modern biomedikalis szemléletnek megfeleléen az orvosi képzés alatt
elészor a test modern bioredukcionista megkozelitésével taldlkoznak: anatomia

gyakorlaton formalinban 4zott (személytelen) halott (I¢lek nélkiili) testrészeket (mint
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gépalkatrészeket) tanulmanyoznak el6szor, amihez tarsul az elméleti tananyag hatalmas
mennyisége, Uj nyelvezete ¢és a test megismerésének hihetetlen részletessége.

LEI6 test”-et eldszor apolastan gyakorlaton érintenck és tanulmanyoznak a
hallgatok, az interjuk alapjan jellemzden itt ,,avatodnak be” a gydgyitasba.

A holttestek beavatd szerepe az anatomia utan folytatédik a korbonctani friss
hullak boncolasaval, ezt az interjualanyok beszamoloja alapjan a hallgatok inkabb
érdekesnek ¢lik meg, ugyanakkor megérinti 6ket a holttestek ,,személyesebb”, ,,¢16bb”
jellege.

A klinikumban ujra az ¢l6 betegek teste keriil fokuszba, a medikusok
gyakorlatban probaljak ki az elméletben tanultakat. Az orvosi antropoldgia a hallgatdk
nyitottsagatol fliggden lehetdséget nyujt a biomedikdlis testképpel szemben a test
alternativ  értelmezéseinek megismerésére, a terepmunkdk soran a hivatalos
biomedikalis és az alternativ medicina kiprobalasara, gyakorlati 6sszehasonlitdsara. A
terepmunka gyakorlat keretében a hallgatok kiilonféle alternativ rendelékben
szembesiilhetnek eltéré szimbolikus testképekkel, testértelmezésekkel (tradicionalis
kinai orvoslas, reiki, homeopdatia, ayurveda, prananadi) melyeket bioredukcionista
szemszOgbOl értelmetlennek talalnak, de a kulturdlis relativista, emikus nézdpont
szakmai szabalyai szerint megkisérelnek megtapasztalni ¢és megérteni. Mindez az
orvossa valas testi tapasztalatainak korét kiterjeszti, mely foként a plurdlis medicina
viszonyai kozott a természetgyodgyaszat illetve az alternativ terdpia irant nyitott majdani
betegek megértéséhez, kezeléséhez, a velikk s alternativ kezeldjiikkel valo
kommunikaciohoz sziikséges. Ilyen értelemben az orvosi antropologia maga is a
beavatasi folyamat szerves része lesz (Zana, Zsink6-Szabo 2013).

Az orvosi palyaszocializacid soran nagy jelentdsége van a manudlis készségek
kialakitdsanak, a technikai készségek megalapozasanak, fejlesztésének. Ez a jelenség
rejtett eleme lehet olyan probatételekkel terhes tanuldsi tapasztalatnak, mint amelyet a
boncolassal szembesitd anatomia gyakorlatok vagy az 4polastani nyari gyakorlat
kindlnak. A hallgatok kéziigyességének, manualitdsanak fejlesztése fontos a test
kezelése szempontjabol, sikeressége alapja lehet a késdbbi orvosi szakvalasztdsnak is

(manualis szakok vs. pszichiatria).
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4.6. A betegségek beavato szerepe az orvossa valasban

4.6.1. A betegségek szerepe a gyogyitoi palya vilasztasaban

Gyakran el6fordul, hogy valaki azért akar gyogyitani, mert élete soran kigyogyul egy —
egyébkeént gyakran haldlos kimeneteli — betegségbdl. Erre egy interjurészlet a
kutatasban résztvevd egyik alternativ terapeutatol: ,, 16 éves koromban egy Lyme-kor
kapcsan gyogyszer tuladagolasba majdnem belehaltam. Majd hosszadalmas és
sikertelen gyogykezelések utan egy kiropraktorhoz vittek el a sziileim, akinek a
segitségével rohamosan javult az dllapotom és sikeriilt teljes mértékben
meggyogyulnom. Ezutan kezdett el érdekelni az alternativ gyogykezelés és nehany évvel
késobb elmentem az elso prananadi tanfolyamra.”

Az 1s gyakori, hogy valaki azért vélaszt gyogyitoi palyat, mert eleve szenved
valamilyen betegségben Onmaga vagy példaul valamelyik csalddtagja, és ezaltal
igyekszik sajat magat vagy Ot meggyogyitani. Ujabb interjupélddk alternativ
terapeutaktol: ,, 4 kozgaz egyetem alatt dallandoan felfaztam, és az antibiotikumokkal
nem tudtak az orvosok kikezelni a kronikus holyaghurutomat. Egy ismerds révén
elkeriiltem egy vidéki természetgyogydszhoz, aki egy hét alatt meggyogyitott. Ennél
azonban egy sokkal fontosabbat is kaptam: azonnal beleszerettem a szakmdjdaba, és én
is elkezdtem természetgyogyaszati modszereket tanulni.”

Sok orvostanhallgatd éppen valamelyik csalddtagjanak betegsége miatt
valasztotta az orvosi palyat. Néhany interjurészlet ezzel kapcsolatban:
., Gimiben jott, hogy ide jonnék. Volt egy-két betegség a csalddban, tenni
akartam, ez vonzott.”’
., Amikor egészen kicsi voltam és nagyapam igen beteg volt nagyon hosszi ideig,
apukam orvos és otthon dpolta. En 6-7 éves voltam, és mindig azzal jatszottam,
hogy ilyen kis kiiblik voltak otthon, és na, akkor én majd meggyogyitom a

nagypapat. Ez volt az elsé olyan élmény, amikor egyaltalan igy kozelébe keriiltem

ennek az egész dolognak...”
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4.6.2. Az orvostanhallgatok taldlkozdsa a betegségekkel

A medikusok is lehetnek természetesen betegek az egyetem évei alatt. Egy tipikusan
Oket érinté korkép a hipochondria. Emellett mig a tipikus egyetemista ¢letmdd egyes
aspektusai (bulizas, alkohol- és drogfogyasztas, gyorsételek fogyasztasa stb.) ugyanigy
jellemzok a medikusokra is, mint mas fiatalokra, egyetemistakra, ugyanakkor példaul az
¢jszakazas, a vizsgakkal és a képzés egyéb formaival jard stressz fokozottan jellemzé
rajuk, igy joval veszélyeztetettebbek is. A stressz oka lehet szdmos betegségnek,

amelyekrdl bovebben a kdvetkezd fejezetben lesz sz6.

Az orvostanhallgatok beavatasdban azonban nem csak a sajat betegségeik vesznek részt,
hanem képzésiik eldtt €és utan is szdmos modon taldlkoznak betegségekkel, amelyek
beavatas értékliek lehetnek. Jelen kutatas alapjan a legfobb pontok a kovetkezok:
= Korbonctan (harmadévben): Anatomian (els6 két év) és Korélettanon
(masodév) ¢érintdlegesen taldlkozik csak egy hallgatd a betegségekkel.
Koérbonctanon viszont ezen van a hangsaly: a hallgatok éjjel-nappal
betegségekrdl magolnak, amelyeket néha magukban is felfedeznek
(hipochondria); a boncolasokon a friss hullakat is kifejezetten a betegség és
halalok szempontbol vizsgaljak.
= Apolastan gyakorlat (els6 év végén): A hallgatok itt talilkoznak elészor 616
beteggel, azok betegségeivel.
=  Klinikum (harmadévtél): Elméleti és gyakorlati képzés a betegségekrol
szakteriiletenként. Itt kap legnagyobb hangstlyt a betegségekkel valod
szembestilés.
= Orvosi antropologia tantargy (masodévben): A hallgatok a biomedicinan kiviil
megismernek mas szemléletmddokat is, igy a testképilik mellett a betegségképiik
is kitagul. A terepmunka gyakorlat keretében a hallgatok kiilonféle alternativ
rendelokben szembesiilhetnek eltérd szimbolikus betegségképekkel ¢és
értelmezésekkel (tradiciondlis kinai orvoslds, reiki, homeopatia, ayurveda,
prananadi) melyeket bioredukcionista szemszogbdl értelmetlennek talalnak, de a
kulturalis relativista, emikus nézdpont szakmai szabélyai szerint megkisérelnek

megtapasztalni és megérteni.
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A 16. tablazatban a kategoria-tartalom irdnyult narrativ elemzéssel foglaltam 6ssze a

hallgatoi interjukbol kibontakoz6 eredményeket a betegségek beavatd hatdsaval

kapcsolatban.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,, Teljesen mas olvasni a zsugorvesérol, és mas A hallgatok a kérbonctanon
meglatni és rdacsodalkozni, hogy egy embernek lehet szembesiilnek elméletben és
ket teljesen kiilonbozo kinézetii veséje. A zsugorvese gyakorlatban a betegségekkel.
eldszor felismerhetetlen volt szamomra.” Ez fontos beavatd pont, hiszen a

»Mindenki hallott mar az érelmeszesedesrol, de laikusokkal szemben atlatjak a
egy dtlagembernek fogalma sincs arrol, hogy ez | Korbonctan | betegségek hatasmechanizmusat,
hogyan néz ki a valésigban. Tényleg 1-1,5 centis a boncolas soran ,,beliilrél” is
lerakodasok is lehetnek az erekben.” megnézhetik a

., Azota rettegek az epekovektdl. Sose felejtem el betegségképleteket, ugyanakkor
azt a latvanyt, ahogy a kiviilrél normalisnak tiiné gyakran fennall a hipochondria
epeholyaghdl kiszuras utan 30-40 kis k6 gurult ki.” veszélye is.

. Ilyen szempontbol ez is fontos volt, az apolastan
gyakorlat. Elsé allomads. A munka megerdsitett, hogy El6 beteg betegségével elészor
jol dontéttem, hogy az orvosi mellett dontéttem, apolastan gyakorlaton
gyakorlatban is megtapasztaltam, hogy jé az emberen | Apolastan talalkoznak a hallgatok, igy
segiteni.” altalaban itt ,,avatodnak be” a

. Apoldastan: elészor betegek kizt, mintha orvos gyogyitasba.
lennék, akkor mi lenne.”

,, Végre a sok-sok elmélet utan jott a klinikum...”

A szigorlo év egy részét komolyan vettem, tehat a
belgyogyaszati gyakorlatra elmentem Esztergomba és
ott nagyon komolyan toltottem. Meg korabban is az A Klinikumban kap a
Esztergomi Korhdazban voltam és az egy jo osztaly - legnagyobb hangsulyt a

53] oo Klinikum . . -
Volt, jol is éreztem magam. Nem gondolom, hogy azt betegségek diagnosztizalasa és
éreztem akkor, amit példaul mar most érzek, hogy én a terapiaja.
helyemen vagyok a klinikumban. Akkor nem voltam a
helyemen, de érdekelt, meg ott jol éreztem magam egy
ilyen kis korhadz kézegében.”

En egy természetgyogydsznal voltam Az orvosi antropoldgia a
terepgyakorlaton.  Alapvetéen az  akupresszurdt hallgatok nyitottsagatol fliggden
alkalmazta pdciensein, de érdekes volt, hogy az Orvosi lehetGséget nyujt a biomedikalis
dllapotfelmérésnél és a kezelésnél figyelembe vette a | antropologia | betegségfelfogassal szemben az

kinai merididanokon kiviil a csakrdkat és a betegségek
lelki okait is.”

alternativ értelmezések
megismerésére.

16. Tablazat: A betegségek beavato hatasanak elemzése a medikusokra

A hallgatok a kérbonctanon szembesiilnek elméletben és gyakorlatban a betegségekkel.

Ez fontos beavatdé pont, hiszen a laikusokkal szemben atlatjak a betegségek

hatasmechanizmusat, a boncolds soran ,,beliilr61” is megnézhetik a betegségképleteket,

ugyanakkor gyakran fennall a hipochondria veszélye is.

Az orvosi képzés soran tobb ponton analogiat latunk a test és a betegség beavatd

szerepe kozott. E16 beteg betegségével elészor apolstan gyakorlaton talalkoznak a
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hallgatok, igy altalaban itt ,,avatddnak be” a gyogyitasba. A Klinikumban kap a
legnagyobb hangsulyt a betegségek diagnosztizalasa és terapiaja, az elméleti képzés itt
,probalodik ki” gyakorlatban. Az orvosi antropoldgia a hallgatok nyitottsagatdl fliggden
lehetdséget nyujt a biomedikalis betegségfelfogassal szemben az alternativ értelmezések

megismerésére.

4.7. A stressz beavaté szerepe az orvossa valasban

4.7.1. Stressz az orvossd vdldas folyamatdaban

A medikuslét igen stresszteli: az ¢életszakaszvaltds jelentds, a tarsadalmi statust
ujraszervezd, szamos rovid tartamu, csak részben kontrolldlhatd, de tartds, (néha
egzisztencialis sulya) kovetkezményekkel is fenyegetd megprobaltatasban (vizsga)
gazdag tarsadalmi atmenet.

A mar emlitett 2007-es tanulmanyomban kvantitativ elemzéssel (62 felsobbéves
orvostanhallgaté kérddives felmérésével) vizsgaltam a HuMania csoportban a stressz és
az orvostanhallgatok beavatasi folyamata kozotti kapcsolatot. A végsé konklizid szerint
az orvossa valas beavatési folyamata mindig mindenki esetében stresszel jar, azonban a
stressz viszonylagos mennyisége hatarozza meg a keletkezd stressz tipusat: eustressz

vagy distressz lesz a beavatas kdvetkezménye (Zsink6-Szabo 2007).

4.7.2. Stresszorok az orvosképzés szakaszaiban

Az orvossa valasban a stressz szempontjabdl az alabbi alapvetd eseményeket és
helyzeteket kiilonithetjiik el:
= egyetemi felvételi vizsga: Az orvosi egyetemmel kapcsolatban az elsd
megmérettetés, ahol jelentds a verseny, igy nem csak onmagat, de tarsait is le
kell gy6znie a jelentkezOonek. Néhany éve az érettségi vizsga Osszefonodik a
felvételivel, ami bizonyos értelemben csdkkenti a kapcsolodo distresszt, viszont
a beavatas értéke is kisebb lett.
= az elsé évek: Stresszforrasai egyfeldl az életkorbdl, masfeldl a tanulmanyokbdl

erednek. A tananyag hatalmas mennyisége, az alland6 idényomas érzése, a
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vizsgaiddszak, illetve az ezzel jard teljesitmény-kényszer komoly eréfeszitést
igényel a didkoktol. Kiilondsen erdsek lehetnek az elsé éveseknél, akik eldszor
probaljak keresztiil verekedni magukat a vizsgatengeren. A kozépiskolaban
kivivott ¢éltanuld helyzet nem garancia arra, hogy eredményes lesz az elsd
vizsgaidészak. Mas a mérce, az idényomas és a nagy mennyiségii informaciod
feldolgozasa 10j tanulasi stratégiakat igényel, amihez sok hallgato az elsé évben
még nehezen alkalmazkodik. Kiilon meg kell itt emliteni a betegségekkel ¢€s
kiilondsen a halallal vald szembesiilés distresszét.

klinikum: A stresszforrasok leginkabb az orvoslas mindennapjaihoz, az orvos-
szerep nehézségeihez kothetOk: a manualitds nehézségei, a betegekkel valo
szembesiilés, kiillondsen a halalesetek elviselése, a betegekkel és a kollégakkal
valo megfeleld kommunikéacid, a kiilonféle fertdzésektdl és kiilonosen a
megnovekedett felelosségtol vald félelem mind jelentds distresszt okozhatnak a
hallgatoknak.

rezidens idoszak: Az 6nallo orvosi munka megkezdése, kiilondsen sok iigyelet
vallalasa, a hirtelen megnovekedett felelésség, a szakvizsgara vald felkésziilés,

az allaskeresés jelentik a legjelentésebb stresszforrasokat.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés
,Hiaba tanultam két évig az orvosi felvételire, gy Ivételi IAZ orvoskeri)zt:: S elsq
izgultam a vizsgabizottsag eldtt, mintha az életem mult volna Fe_vete ! egstresszese pc.)ntja
azon a vizsgan. Bizonyos szempontbdl igy igaz.” vizsga maga’a k.ez.d CIEb el
felvételi vizsga.
,,Nekem a legstresszesebb pont elsé év végeén volt, a 2.
anatomia vizsganal. Nem tudom, miért pont akkor... Miért
pont az a vizsga, miéert nem az el6z6 anatomia, vagy miért
nem a kovetkezo... Egyszertien ott buktam ki, akkor mondtdk
fel az idegeim a szolgdlatot.”
JHat nalunk az elsé demonstracio az horror volt
tényleg. Hat nem kevesen bogték el magukat. Volt, aki Az egyetem elsd
oromében, volt, aki azért, mert mar vége a fesziiltségnek. éveiben az egyik
Kapott egy egyest és oromében sirt... De az tényleg horror | Els6 évek legjelentésebb
volt, és azota egyre konnyebben megy minden.” - stresszforrés a
,, Azert, mert nem tudtuk egyrészt, hogy mire szamitsunk, | anatébmia medikusok szamara az
mdsreészt pedig 5 hét alatt akkora mennyiségii — vagy hat vizsga anatomia, élettan és
vegiil is 4 hét alatt, mert az 5. héten volt a demonstrdcio -, biokémia demonstracioi,
tehat 4 hét alatt olyan mennyiségii tanulnivalot probaltak a vizsgéi és szigorlatai
fejiinkbe verni, amihez képest egy emelt szintii érettségi
semmi.”
LI éves vagyok, de lehetnék 1V. éves, 1I. évben szintén
buktaton estem dt, én el sem jutottam a vizsgdig: egy demo
jelentette az akadalyt, élettan: a félév feltétele volt, tobbszori
nekifutdsra sem sikeriilt. Akkor eléggé osszetort ez a dolog.”
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

»Egyik hajnalban fél 3-kor ébresztettek is egy A klinikum évei is
komplikacios sziileshez. Rogton éreztem, hogy nagy baj szamos stresszforrast
van.” rejtenek magukban: a

,Nekem is halt meg beteg mar a kezemben, sajat felel6sségérzet

személyes beavatds torténet, lereagalom, jonnek korém az | Klinikkum | novekszik, az éjszakai

emberek. Sokaig tartott, beszélek rola masoknak késobb is.” iigyeletek
A sebészet intenziv volt: 2-3 naponta haltak meg a megkezd6dnek, és
betegek.” betegek halnak meg a

medikusok kezei kozott.
A rezidens orvosok Ujra

s

,,Az egész rezidens rendszer egy szivatas...’

., Gusztustalan a rezidens felvételi rendszer, nevetségessé | Rezidens liminalis helyzetbe
valik, ugyanugy kezelnek, mint 6 évvel ezeltt. Mit jelent, évek keriilnek, amely szintén
hogy orvos vagyok. Jogdszoknal sokkal kénnyebb.” jelent0s stresszel jar.

17. Tablazat: Az orvosképzés egyes szakaszaiban jelentkezo stresszorok elemzése

A 17. tablazatban a kategoria-tartalom iranyult narrativ elemzéssel foglalom Ossze a
hallgato6i interjukbol kibontakozd eredményeket az orvosképzés egyes szakaszaiban

megjelend stresszforrasokkal kapcsolatban.

4.7.3. A stresszreakciot meghatdrozo tényezok az orvossd vilds sordn

A stresszorok stresszreakciot kivaltd hatdsat noveli az egyén szorongéasra ¢és
depressziora valo hajlama, a fizikai kornyezet terhelése, a rendelkezésre allo tarsas
tamogatas hianya, a gazdasagi helyzet bizonytalansaga és a hallgatok kozotti verseny.

Természetesen az orvostanhallgatok esetében is szamitanak a kiilonb6zo fizikai
kornyezeti tényezok. Az anatomiai gyakorlat soran megtapasztalt formalingdz ilyen
egészségre is veszélyes kdrnyezeti tényezd, mint a fertdzd klinikai gyakorlaton fennalld
biologiai kockazatok, vagy a radiologiai gyakorlatot kisérd és figyelmetlenség esetén
kockazatot jelentd sugarterhelés.

A tarsas tamogatas és a csoportkohézid érzése védhet a stressz ellen, mig a
masokért érzett személyes felelosség novelheti a fiziologiai stresszreakciot, mindez a
medikuslét szerves és valtozasoknak kitett része. A preklinikum stabil egyetemi
csoportjainak csoportszerkezete mas helyzetet teremt, mint a klinikai évek
maganyosabb tanuldsi stratégiai, helyzetei. Hasonléan fontos a feleldsségvallalas

fokoz6do, vagy eldrevetitett médon megélt terhe.
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Magyarorszagon bar az orvosi egyetem mellett jellemzden nem véallalnak allast a
didkok (a nagy leterheltség miatt nem is nagyon tudnanak), viszont a bizonytalan

rezidens-képzés és a megalazoan alacsony kezd6 orvosi fizetés mar az egyetemi évek

alatt altalanossagban sok stresszt és frusztraciot okoz szamukra.

Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

., Egyszeriien elég volt. Ezert nem is erdltettem,
hogy meg legyen a gyogyszertan szigorlat. Ha nincs
az az egy ev halasztas, szerintem megbolondultam
volna.”

LAz  els6  évek is nehezek voltak...mit
nehezek...igazi horror volt... Na de a rezidensség
meégis a legnagyobb szivas...Tenyleg megéri orvosnak
lenni?”

Az érintett
egyének
jellemz6 vonasai

A szorongasra és
depressziora hajlamosabb
hallgatok sokkal nagyobb

eséllyel halasztanak,
hamarabb kimeriilnek és
jobban félnek a jovotol
(rezidens évek,
elhelyezkedés, stb.)

, Engem a formalingdz viselt meg legjobban az
egész egyetem alatt. Allergias vagyok minden
vegyszerre, igy az anatomia igazi kihivas volt.”

A fizikai
kdrnyezet

Az anatémian allanddan
formalinnal vannak
mérgezve a medikusok.

Az, hogy az a halasztis az egyetem berkein
beliil nekem is sok kapcsolatot hozott és ez egy jo
dolog. Akik akkor felettem jartak, azokkal is joban
vagyok, a csoporttarsaimmal is..., mindenképpen jo.
Informaltsag, info-szerzés és ez egy jo dolog.”

,Nagyon jo csoportba keriiltem, ram is jo
hatdssal vannak, kozésségi szempontbol is sokkal
jobb, mint az eldzé volt, de az el6zd csoportomat is
szerettem.’

>

A rendelkezésre
allo tarsas

A halasztassal

kapcsolatban a hallgatok
inkabb a pozitivumokat

emelték ki: nyereséget
hozott szamukra, hogy
mar két kdzdsséghez (1)

és régi csoport) is
tartoztak.

celjat, mindketten 4,5 folott csinaltuk meg az elso
évet, bukds nélkiil ... Na de milyen aron? Oriilok, hogy
nem lett hosszu tavu kovetkezménye kiborulasomnak.
Megusztam idegosszeroppands nélkiil.”

., Kudarcokra vagyunk itélve, nincsenek olyan tamogatas Az egyetem vége fel€, és
kozosségek,  amelyek  koriilvesznek/megtartanak kezd6 orvosként az egyik
minket” legnagyobb problémat a

,Ha lennének ilyen kozosségek, késobb sokkal csoportok felbomlasaban,
Jjobban miikédnének az orvosok team-ben. Igy a tamogato kozosségek
mindenki a sajat dolgat csindlja, nem csapatjaték. Az hianyaban lattak.
egyetemen rontjdak el.”

,Megalazo lesz a fizetésiink. Nem is értem A rezidens évek masik
sokszor, hogy miért csindljuk ezt igy végig... na, jo, A gazdasagi stresszforrasa az alacsony
tudom, hogy nem a pénzért..., de akkor is helyzet fizetés, a megélhetési
megbecsiilhetne minket jobban a tarsadalom...” bizonytalansag.

., ...dllandoan hivogattuk egymdst vizsgdk kozott,
hogy ki hogy dll a tanuldssal, sot gyakran egyiitt
magoltunk... Folyton spannoltuk magunkat és a A felvételi és az
mdsikat, igy huztuk egymast elore... Utolag egyetemi vizsgak soran
elismerem, hogy rettegtem, nehogy lemaradjak A kulturalis jelentkez6 verseny
mogotte. Tulajdonképpen a mi kis versenyiink elérte hattér motival¢ is lehet,

ugyanakkor karos
distressz hatasa is van.

18. Tablazat: A medikusoknal jelentkezé stresszreakciot meghatarozo tényezok elemzése
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Altalanossagban megallapithaté, hogy a nyugati kulturak, ahol a versengést és az
anyagi elémenetelt fontosabbnak tartjak, joval stresszesebbek, mint a keleti kultarak,
amelyek a meditaciot és a szemlélodést tobbre értékelik. Az interjuk alapjan a verseny a
magyar medikusok kozott a felvételi majd az egyetemi vizsgdknal, a
kollégiumigénylésnél, a rezidenshelyek megszerzésénél, és végiil allaskeresésnél jelenik
meg.

A 18. tablazatban a kategodria-tartalom iranyult narrativ elemzéssel foglalom
0ssze a hallgatoi interjikbol kibontakozo eredményeket a stresszreakciot meghatarozo

tényezokkel kapcsolatban.

4.7.4. A stressz hatdsa az orvossd vdlas sordn

A medikusok az interjuk soran az altaluk atélt alabbi betegségeket emlitették a stressz
kapcsan: fejfajas, kimeriiltség, almatlansag, depresszid, szorongas, panikbetegség, fobiak,

abuzusok (alkohol, drog, nikotin), 6nértékelési zavarok, valtozas az étkezési szokasokban.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés
,, -..én szeretek vizsgdzni. Pontosabban a vizsgak Vannak az orvostanhallgatok

eldtti utolso ordkat, perceket imadom. Olyan szinten kozott is olyanok, akik
felporgok ilyenkor, hogy ugy érzem, hegyeket tudnék Vizsgadrukk szeretnek vizsgazni, mert
megmozgatni. A memoriam annyira felerésodik, hogy mint sustressz ilyenkor az eustressznek
az utolso ordkban tizszer vagy szdzszor annyi infot koszonhetéen
meg tudok jegyezni, mint a vizsga eldtti utolso megsokszorozodik a
héten.” teljesitoképesség.

,Sajnos én a szobeli vizsgakon mindig
rosszabbul te’ljesz’tek.... Nem tehetek ro{a: gorrfboc a Vizsgadrukk szébeliknél — az eustressznél
torkomban, és ugy izgulok, hogy alig emlékszem

valamire, pedig eldtte tényleg megtanultam mindent it ElEiess? . gyzkolr(i)b a nedg_atlv
rendesen...” vizsgadrukk vagy distressz.

A vizsgéakon — kiilonosen a

, Harmadévben az eredményes vizsgak utan
megfdjdult a jobb vddlim, és meg voltam gydzdédve
arrdl, hogy _egy kls?bb ' melyvei?af thrombozis oz s il e e
fenyegette. Tobb UH vizsgalatot csindltattam, de a 8 " . ’

., , R p—— Hipochondria tipikus betegsége a
hypochondriamat egy megélt tartos labfajdalom " ;
G o D hipochondria.
taplalta.

A korbonctan utan dllandoan attol rettegtem,

hogy nekem is epekovem van.”

., En akkor nagyon oriiltem mar a halasztasnak...
Nem birtam tovabb az egyetemet, muszaj volt
sziinetet tartanom, ha nem akartam végleg elhagyni A kiégés a végzett gyakorlod
az orvosi pdlyat.” orvosok mellett egyre

., Otodév végén éreztem, hogy nincs tovabb... gyakrabban el6fordul mar a
Csak iiltem a konyvek felett, de tanulni mar nem medikusok korében is.
tudtame... teltek a napok és éreztem, hogy az egésznek
semmi értelme... Azt hiszem, depresszios lettem.”

Kiégés
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Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

Az egyik ok, amiért sosem mentem volna az
orvosira, az az, hogy nem akartam kicsinalni magam
mar fiatalon. En szeretem az életet, ami pedig ott
torténik, az szerintem mar nem emberi. Lattam az
orvosis ismerdseimen, hogy hetekig-honapokig csak
kavén és csokin éltek, emellett csak néhany orat
aludtak, es teljesen kikesziiltek. Amikor az egyikiikkel
beszéltem telefonon, kiviilrol felmondta az aznapi
tevemiisort. Ahogy ranezett a tévé-ujsagra, reflexbol
bemagolta. Eszre sem vette, teljesen nem volt mdr
maganal.”

A medikusok
¢életmodja

Az egyik alternativ terapeuta
kritizélta az orvostanhallgatok
valdban egészségtelen és
stresszes ¢letmodjat.

19. Tablazat: Az orvosképzésben jelentkezo stressz hatasainak elemzése

A 19. tdblazatban a kategoria-tartalom elemzés modszerrel foglaltam Ossze az

interjivalaszokat a stressz hatdsara vonatkozoan.

4.8. A halal beavaté szerepe az orvossa valasban

A medikusoknak a halallal valo talalkozasaik legfontosabb szinterei a kovetkezok:

= Egyetem el6tti halalesetek

= A golyataborok szimbolikus karnevali hangulata

= Az elsd anatomiai boncolas

= Anatémiai, majd korbonctani boncolasok sorozata

= Apolastan gyakorlat
= Klinikum

= Rezidens évek, mar 6nalldé orvosként

4.8.1. Az egyetem elotti haldlesetek

Sok orvostanhallgaté nem az egyetemen talalkozik eldszor a halallal: néhanyan addigra

mar végignézték csaladtagjuk elvesztését, vagy valamilyen mas médon ,,avatddtak be” a

halallal val6 taldlkozas misztériumaba.

A 20. tablazatban foglaltam 6ssze a hallgatok altal emlitett eseteket.
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halottszalliték. Es igy elkezdtek viccelddni, hogy , Na,
kinyissuk, ne nyissuk ki?!”. Es akkor teljesen rosszul
éreztem magam, hogy most tényleg van-e benne valaki,

Rémisztgetés a

Interju részlet Kategoria Megjegyzés
L Es utaztam a liftben — gyerekkérhdz volt -, és
beszalltak hozzam egy halottas gyerekkoporsoval a ]

gyakran mint rémiszt6
misztikum jelenik

kivancsiak, ugy adlltak korbe... Es voltak hatul a

bizonytalanok...

vagy maga a téeny, hogy ott egy halott gyerek, vagy a I h lmeg, foleigral 7
koporsonak a riaszto latvanya... Menekiiltem a lifibél és © ﬁ§stte a0 €180
2 AP ) ; talalkozas elott.
sokdig megmaradt bennem és ezért féltem is, hogy milyen
lesz itt majd elsé izben halottal talalkozni.”
., Nekem az elso ilyen élményem a nevelé apukamnak
volt a megbetegedése, & rdakos lett... Nekem az utolso
ilyen, ami nagyon megmaradt emlék az a bucsu volt, mert Sok orvostanhallgat6
akkor ... tudtam, hogy legkozelebb nem fogok menni, mert mar az egyetem el6tt
addigra mar 6 nem lesz. Es ez egy nehéz pillanat volt, azt o tapasztalatot szerez
hiszem.” BTG valamelyik
. Es hat ez egy elég rossz élmény volt, hogy igy egy 3 ha1,d0k10, csaladtagja halala
honap alatt gyakorlatilag egy erds, életerds férfi ennyire csalddtagtol kapcsan a haldoklo
le tud romlani. Hat neki a holttestét azt nem lattam... De blcstiztatasarol,
hat egy ilyen félhalal allapotban, igen, és ez ilyen rossz elengedésérol.
élmeény.”
A nagypapam halt meg, most mar lassan négy éve...
Es engem az lepett meg igazabol, hogy eldtte nem Sok orvostanhallgatd
gondoltam végig, hogy nincsen az izmokban igy miikédés. els6 talalkozasa a
Nekem egy kicsit ilyen ijesztd volt. Hogy hdtra esett, meg Halott holttesttel valamelyik
nyitva volt a szaja.” csaladta csaladtagja temetésén
., Es amikor elbiicsuztunk téle és a koporson be lehetett temetéséi a nyitott koporso
nézni, az arca engem nagyon megijesztett. Hogy egy fajta megtekintetésekor
furcsa varatlansag volt, tehdat nem az a megbékélt arc, a torténik. Ez altalaban
végelgyengiilésben meghalok arca, hanem a haldltusa distressz élmény.
kifejezédése volt észlelhetd.”
., Az elsé tényleges halottal valo taldlkozasom az az volt,
hogy gimndzium negyedikben a biosztandrunk elvitt Kordbbi Volt olyan hallgato,
minket egy korhazi boncolasra. Egy idds néni volt ott 90 részvétel aki részt vett mar
koriil, meg egy bdcsi volt egymas mellett... Voltak eldl a boncoldson boncolason az orvosi

egyetem el0tt is.

20. Tablazat: A medikusok egyetem elétti halalélményeinek elemzése

4.8.2. A halallal valo talalkozas fokozatossdaga

A halallal valo talalkozas az orvosi egyetemen 1épésrol 1épésre torténik.

Amikor bekeriil az orvostanhallgatok kozosségébe, az egykori gimnéaziumi

tanuldé meghal, és egyetemi hallgatoként tamad fel, eltéré normék, elvarasok, és terhek

kozepette, ’egyazon’ napon. A beavatd egyetemi diadktaborok (golyataborok) soran
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nagyon feltind azok "karnevali" tipust, szimbolikus megforditasokkal teli tartalma,
melyben megvaltozik a fiatalok halallal valo kapcsolata. A golya hallgatok magukat
ordogok, férgek, szellemek, mimiak és a vampirok képében jelenithetik meg, egyfajta
alvilagi vagy vilag utani allapot szimbolumaként (Lazar, Zsinko-Szabd 2013).

Az orvostanhallgatd els6, imprinting jellegli taldlkozasa az élet-halal
hatarmezsgy¢jével legtobbszor az anatomiai boncteremben torténik a holttest kapcsan.

Az elsé boncolasi élmény a hallgatdi interjuk alapjan lehet ,,nagyon érdekes”,
,izgalmas”, ’fantasztikus” ,,megrazo”, , borzaszto”, , félelmetes”, , olyan semmi
kiilonos”, ,,nem riaszto”. Természetesen ennek megélése teljesen egyéni, fligg a
hallgato személyiségétdl, korabbi halallal kapcsolatos tapasztalataitdl, az anatomia Ora
adott koriilményeitdl, a gyakorlatvezetd hozzaallasatol stb.

A halal megtapasztalasanak fokozatait a 21-22. tablazat mutatja be a kategodria-
tartalom iranyult narrativa elemzés segitségével: az els6 a boncolasok tematikus
sorrendjére viladgit rd, a masodik a gyakorlatok soran megismert paciensek haldlaval

kapcsolatos élményeket foglalja dssze.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

A tetem a hasdra volt forditva, tehat az arca
nem is ldtszott... Es abszolit nem volt riasztd, va . .
., . o, ’ &y Az els6 holttesttel valo
kevéssé volt mar emberi, én nem tudom... talélkozAs sordn az anatémia

,Szerintem senki nem keltett illuziokat, tehat

. g g : . . Az els6 holttest orak kozege, a formalinos
mindenki szamol azzal, hogy ez drama is lelkileg. . z z
Az, hogy ténylegesen eldszor szembesiilni vele, az 5 rlitert srnlilema

’ ” ’ segit a hallgatoknak a

valakinek megrazo.
,De a tetem nem emberi mar annyira, hogy
megrazo legyen.”

distressz csokkentésében.

Es akkor elejétél kis csontokat Kaptunk,
semmire nem emlékeztetett... Aztan aprankent igy

hozzdszoktunk... és a végén mar egész embereket, Az anatomia gyakorlatok
meg a vizsgdra is. Szoval szerintem azt egész fokozatosan vannak
tigyesen megoldottik, hogy az ember a kezdeti felépitve: a hallgatok
undorat, hogyha van, akkor azt le tudja kiizdeni.” el6szor csak csontokat,

, Hat nalam sokan sokkal nehezebben viselték a azutan végtagokat és
tobbiek... Mondjuk én elég sok disznovagason meg A boncolés zsigereket, majd végiil egész
tyukvdagadson til vagyok, lehet, hogy ez is beleszamit, fokozatos testet boncolnak.
bar valosziniileg nem...” i

, Elészor csak csontok... Szerintem olyan Az anatoémia gyakorlatok
szempontbol okos dolog, hogy az embert nem dobjak fokozatos felépitése segiti a
bele a mély vizbe, hanem azért van idé hozzdszokni. hallgatokat a holttestek
Szerintem ez egy jo dolog.” elfogadasaban, csokkenti a

., Szerintem a tanulds szempontjabdl is jo, mert distresszt, ugyanakkor
amikor mar az egész hastireget ismeri az ember, fenntartja a motivaltsagot.

akkor mar a csontok ,, kit érdekelnének”.
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,» ...harmadik félévben neuroanatomia volt, fejet
kellett volna kiboncolni. Hat még rendesen rajta volt
a bor, minden rajta volt. Konkrét arca volt a
hullaknak és ezt igy valahogy senki nem akarta i, p B

, o & &Y & A holttest arcanak latvanya
elvallalni. : 2 s ;
, , . , p és tekintetével valo
., ...egy szervtalca nezett velem szemkozt, a szo | A holttest arca és SRR
; , gy " szembesiilés mindig nagy
szoros  ertelmében. Mert a szervtalcan egy tekintete T Lot .
7 g A e : kihivas a medikusok
félbevagott fej és annak a kiilonosen fancsali .

P . o g szamara.
arckifejezése. Es a tekintet, ami hat nem volt egy élé
tekintet nyilvan, de nem volt nem tekintet sem. Tehat
egy ,,szent” nézett ram egy félbevagott arcrol. Nem
volt vicces.”

,,Nekem nagyon kellemes volt, mert sokkal
élethiibb volt, tehat kénnyebben meg lehetett rajta
talalni a dolgokat, mint a zsigeri komplexumon vagy
a mi formalinozott holttestiinkon.

,lletve az latszott rajta, hogy na ez tényleg, hat
nem él6, mert hdt mdr két napja nem él6, de az A friss holttest
€él6hoz nagyon-nagyon kézeli test...” boncolasa

,Igazabol nem gondoltunk arra, hogy ez az
ember még harom nappal azeldtt még kaveézott, vagy
tévézett vagy akdarmi. Inkabb az ujdonsagokra
koncentraltunk, hogy ez mennyivel mdsabb. Szines,
mds a tapintdsa.”’

A koérbonctan gyakorlatokon
a friss holttestek latvanya
inkabb érdekes mint taszitd
az orvostanhallgatok
szamara.

21. Tablazat: A boncolasok fokozatossaganak elemzése

Az els6 hetekben a kezdd hallgatdé csak csontokkal talalkozik, majd a sziirke,
szintelen, formalinba aztatott test kovetkezik, és csak harmadévben talalkozik friss
holttesttel. Az els6 év apolastan gyakorlatdt kivéve a hallgatok szintén csak
harmadévben (klinikum kezdete) érintkeznek ¢él0 beteggel, és igy lehetnek tanti
esetleges halaluknak is.

A csontok tanulmanyozdsa nem okoz érzelmi nehézségeket, ugyanakkor az
inakkal és izmokkal bird 1abak és karok rendszerint zavard élményt nyujtanak. A test
boncolasa kezdetén a tetem hosszl ideig le van takarva vagy a bonctermi lada mélyén
marad. Késobb a hallgatoknak a torzs egyre Osszetettebb részeit kell megismerniiik,
mint a medence, vagy akar a nemi szervek. Kés6bb, az olyan emberi személyiséget
kifejezé testrészek boncoldsa kapcsan, mint az arc vagy a kezek, altaldban erds
érzelmek keletkeznek A jelen kutatdsban megkérdezett hallgatok tobbsége pozitivan
fogadta a friss holttest boncolasanak élményét.

Az orvostanhallgatok a halal folyamataval kdzvetleniil csak az €16 betegek

apolasanal, kezelésénél taldlkoznak, azaz az apolastan gyakorlaton (1. év vége),
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mentdzésnél (halasztoknal korabban is, egyébként 6todévben), a klinikum éveiben (3-6.

€v). A betegek halalahoz késébb, végzett orvosként (rezidens orvos vagy szakorvos) is

nehéz hozzaszokni, ha ez egyaltalan lehetséges.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

., Elsé kiavato szertartashoz hasonlo élményem:
dgoldstan gyakolrla’l), hullottak az emberek, nem volt » Az elsé két évben az
kivel megosztani... Beteg halalaval Y

. p ; s apolastan gyakorlaton
,,Nekem is halt meg beteg mar a kezemben, | valo szembesiilés 2 .
o , R z Py lehetnek tantii a medikusok

sajat szemelyes beavatas torténet, lereagalom, apolastan

jonnek korém az emberek. Sokdig tartott, beszélek
rola masoknak késébb is.”

gyakorlaton

sok ismert beteg halalanak.
Ez jelent6s distresszel jar.

A sebészet intenziv volt: 2-3 naponta haltak
meg a betegek.”

A kardiologian dolgoztam. Elsé betegem
meghalt. IIl. évesen hatalmas zuhands. Még csak
IIl. éves vagyok, nem tudom, hogy mit tegyek.
Egyébként is meghalt volna. Magamra vettem.”

Beteg halalaval
valo szembesiilés a
klinikumban

A Klinikumban
szembesiilnek a hallgatok
sok halalesettel, itt mar a

nagyobb feleldsségérzet is
distresszt okoz.

, Amikor elvittek benniinket egy abortusz
megtekintésére. Es hdt amikor a védorbe kezdte
darabokban  kikotorni  a  ldthato  emberi
maradvanyokat, akkor én — kiment belélem a vér —
elsapadtam, és kirohantam és az eldszobat
osszehanytam.  Tehat, szoval ez nekem egy
traumatikus élmény. Na most ez egy nagyon furdan
traumatikus élmény, mert ez egy elidegenito élmény
is. Tehat itt valami bennem meg is sériilt.”

Az orvos ,,az élet
és halal ura”

A medikusok a koérhazi
gyakorlatok soran
szembesiilnek azzal a
ténnyel, hogy az orvos
gyakran ,,az €let és halal

2

ura .

,,Aztan a belgyogydszaton voltam rezidens... és
jott az a végzetes tigyelet... egyediil voltam.
Behoztak egy beteget, és meghalt..., a kezeim kozott
halt meg, érted? Orvosként sem tudtam segiteni. Az
agyammal tudom, hogy nem az én hibam volt. Mas
sem tudta volna megmenteni, mégis kiborultam.”

Orvosként sajat
beteg halala

Mar végzett orvosként is
jelent6s kihivas elviselni a
paciensek halalat: ilyenkor

még a tehetetlenség, a
biintudat és énhibaztatas
érzése is jellemzden tarsul
a halal tapasztalatahoz.

22. Tablazat: A paciensek halalaval kapcsolatos élmények elemzése

4.8.3. A medikusok halallal valo talalkozasanak stressz-hatdasa

A boncolas a medikusok korében mindig distresszel jar, de annak mértéke fligg a

hallgaté habitusatol, a haladllal vald6 megel6zd taldlkozasaitdl, a gyakorlatvezetd

hozzaallasatol, a képzés menetétdl. A jelen kutatasbol az deriil ki, hogy a megkérdezett
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hallgatok és orvosok sajat bevallasuk szerint altalaban jol viselték a boncolasokkal
egyiitt jar6 distresszt, de jellemzdéek az egyéni eltérések.

Leginkabb a boncolassal jaré horrorisztikus elemek keriiltek eld. Az anatdmiai
boncolas kornyezete, a higiénia, az anatomiai intézet torténelmi épitészeti megoldasai és
a boncterem high-tech elemei, az aluminiumbd] késziilt boncasztalok emberi szervekkel
teli fémtalcakkal megrakva, és egy fabol késziilt 100 éves ’tumba’ - melyen a didkok
szoktak iilni — telve a ’cadaverek’ penetrans szagu, formaldehidben 0szd, vaszonba
csomagolt darabjaival.

Legenddk sorozata szol arrdl, ahogy a hallgatok ’alaszallnak’ az Intézet
pincéjébe a ’halalfolyosora’, ahol az emberi szervek atmindsiilnek a tudomany
eszkOzeiveé, anatdmiai preparatumokka. A boncteremben folyd beavatési ritus analog
tehat az ,aldszallassal”, a laikus artatlansag ezaltali elvesztésével, az innen valo
»felemelkedés” pedig a mar tudas birtokdban vald visszatérést jelenti az anatomia
zarovizsga keretében.

A kovetkezd jelentOs ritudlis elem, hogy erds életmodra vonatkozd erkolcsi
szabalyok jellemzdek. Eszerint a didkoktdl elvarjak azt, hogy fehér kopenyltiket viselve
"orvos modjara viselkedjenek", amikor szembesiilnek a holttesttel mar az elso
pillanatoktél fogva, még a valodi klinikai helyzetektdl jelentds tavolsagban. A
holttesttel - elsé betegiikkel — tisztelettel kell banjanak, és barmely érzelmi
megnyilvanuldsukkal kapcsolatban visszafogott —modon, valdés szorongéassal vagy
banattal kell viseltetnilik, amikor a targyiasult egykori emberi Iénnyel talalkoznak.

Altalanos ’feladat’, hogy a hallgatd szerezzen be egy koponyat, ami altalaban
személyes munka. Néhany didk kolesonkér, némelyek elmennek a temet6bol szerezni.
Ez a beavatasi folyamat masik része, amikor a koponyakkal hazaérkezve
megtapasztaljdk a csalad tagjainak ellenallasit vagy tagadédsat. A baratok és rokonok
anatomiai tapasztalatokkal kapcsolatos kérdései egyfajta kommunikacios feliiletet,
hatarokat teremtenek koriilottiik, ami altal a hallgatok 1épésrdl 1épésre szakemberekké
mindsiilnek 4t a korabbi csoport tagjai szamara, egy 01j kisebbség tagjaiként.

A 23. tablazat mutatja be a kategéria-tartalom iranyult narrativ elemzés

segitségével a medikusok boncolés soran tapasztalt stressz-élményeit.
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,Peéldaul az én csoportomban is volt egy lany, aki nehezen A boncolasok
viselte, és mindig inkabb a hatso sorokbol nézett és mondta, hogy ¢lménye mindig
nem is erzi jol magat. Panikrohamai voltak majdhogynem... Boncolas stresszel jar, bar a
Konkrétan azt mondta, hogy a halott ldtvanya, de azt nem fejtette | mint distressz medikusokra
ki, hogy Voltaképpen mi megrendité benne. Nyilvin az, hogy eltéré mértékben
egykor élt és most mar nem, és az olyan furcsa.” hat.

., Es most mdsodik félévben volt elészor, hogy hdtdra fektetve
egy noi tetem... Amiben az egyediili megrazo az volt, hogy a
carotisanal volt feltéltve a formalinnal és ott logtak ki még a
zsinorok beldle...”

,»Abszolut megdébbentd az, hogy volt ott példaul egy jo nagy
kondér, amiben mondjuk a menzdakon szoktdk fozni a huslevest a
kisiskolasoknak, egy olyan konder... Kinyitja, tele van formalinnal,

és akkor iiszik benne legaldbb egy olyan 60 magzat teste... Es o EIEETCE

v , . , ., . megjelend
akkor 6 csak ugy kivesz egyet, és akkor elkezdi igy forgatni, elkezd horr og}Jisz tikus
rola beszélni, aztan igy visszacsapja a tetejére és rdteszi a

, v , , , elemek a
kondérra a feddt. Es akkor igy tovabbmutogat, ott egy kad, az tele B "
van szivekkel.” .

, . _ . L. Horror a habitusatol
., Meg lattunk ilyen nagy flirészt, amivel a metszeteket készitik. Y
: : ; S B f IR .. | boncteremben | fliggéen nagyon
Tényleg ugy nézett ki, mint a bevasarlokozpontokban az a szalami folkavarénak

szeletelo, csak nagyobb kivitelben.’

, Lattunk egy testet, amelyiket éppen akkor téltenek fel
formalinnal. Teljesen megpuffadt az egész, és hat tényleg ugy
nézett ki, mintha valamelyik horrorfilm zombija bukkant volna elé.
Es csak ugy kirakva oda a szoba kézepére, folyik a szemébdl és az
also fertalyon lévé lyukjaibol is a folyadék. Szoval hat ez nem volt
tulsagosan szép latvany.”

., -..valahol mégis a horror tudomasul vétele az ami, ami ugy
nekem kibomlik az anatomiabol. Tehat, hogy valami, aminek a
tuloldalara keriilok. Olyan érzésem van, mint a frontkatondé, aki
mar tul van a bevetéseken és mar nem az, aki azelott volt.”

stresszesnek, vagy
éppen érdekesnek
és izgalmasnak
hatnak.

23. Tablazat: A boncolas soran tapasztalt distressz élmények elemzése

4.8.4. A stressz feldolgozasa: elharito mechanizmusok és hitvilag

A stresszteli ingerek tagaddsa a helyzet atkeretezéséhez €és szamos Ontudatlan védekezd
mechanizmus megjelenéséhez vezet: egyik legjellemzdébb a viccelddés, vagy a becenév
adésa, mely a holttest ,,megszeliditését” eredményezi; a masik a halottak targyiasitdsa a
boncoldas sordn. A rémiilet hamarosan atalakul tudomanyos tévolsagga,
magabiztossaggd, szarkasztikus fekete humorrd és iréniavd. A boncteremben vald
nevetgélés, a Qyakran kinos viccek, gesztusok kiforditott, ambivalens légkort
teremtenek, de mind az alkalmazkodast és tavolitast segitik el6: a tudattalan fesziiltség
atformalasahoz, a distressz csokkentéséhez vezet azaltal, hogy a tetem kevésbé

emberivé valik.

114




Ugyanakkor voltak a megkérdezett hallgatok kozott olyanok, akik a boncolas

sordn elgondolkoztak a koztes léten (bardo) vagy a reinkarnécié tanan.

A 24. tiblazat a boncolasos distressz kezelésében az elharitd mechanizmusok és

hitvilag szerepét mutatja be.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés
., Van nalunk egy fiu ... nem az, hogy meggyalazta volna
a halottat, mert ilyenrdl azért nincsen szo, de a szemét "
. : ; %2 D g A distressz
felnyitotta és , kacsint, nézzétek!”. Ilyen elszolasok voltak, de ., .
, A . feldolgozasanak egyik
lehet, hogy csak zavaraban probalt vicces lenni. Nem volt ) "
o0 8 jellemz6 moédszere a
az! il Ll medikusok korében a
,, Vagy olyasmi, hogy kinyilt az a halottakat tarto féem elharito
- 2 .y q bonctermekben
szekrényféle, és akkor mondta, hogy ,vigydzzatok, | mechnaizmus megielend
szoknek!”. &)
A . . szarkasztikus fekete
,De dllitélag volt olyan, hogy — azt hiszem, valami humor

kiilfoldi csinalta, valami kiilfoldi didk -, valakit azért vagtak
ki, mert hogy kidobott az ablakon egy kezet a munkdsoknak.”

,, Most mar annyira megszoktik az emberek a latvanyat,
hogy gyakorlatilag egy munkadarabnak tekintik. Es ahogy
egy szévetdarabnak nem ad az ember becenevet, ugy ennek
sem fog.”

,, Csak egy élettelen test volt szamomra, nem tobb.”

, Amikor azt a testet lattuk, amelyiket éppen feltéltottek,
annak a karjarél logott egy ilyen kis papirka... Es az
‘idegenvezetonk’ raszolt, hogy elvileg nem szabad tudnunk,
hogy kit boncolunk, és hogy ne nézziik meg. De akkor madr
mindegy volt... és eldszor jutott szerintem sokaknak — nekem
IS — eszébe az, hogy ezek tényleg valaha tényleg élok voltak,
ezek az izék, amiket gy a boncteremben latunk.”

Targyiasitas
mint elharito
mechanizmus

A boncolaskor
jelentkezd distressz
feldolgozasanak egy

masik jellemz6

modszere a
targyiasitas: a
medikusok nem
tekintik emberi testnek
a holttesteket, inkabb
csak munkadarabként
kezelik Oket.

., Megkérdeztem, hogy az adott tetem, akit mi kaptunk az
miota nem él, és kideriilt, hogy mar harom éve dzott a
formalinban. Es ez, ami nekem nagyon megrendité volt.
Hogy meghalt, de testi valojaban még van. De lelkileg mar 3
éve nincs. Es mégsem... & pontosan egy koztes dllapotban
van, és ez volt nekem, ami nagyon furcsa volt.”

., 11t értettem meg, hogy milyen a test lélek nélkiil.”

En hiszek a lélekvandoridsban... és ez sokat segitett, azt
hiszem... hiszen ezek mar csak testek, nincs sok koziik a
benniik valaha élt lelkekhez.

Bardot és
reinkarnaciod

A boncolasok soran
néhany hallgatéban
felmeriil a halal utani
allapotok, mint koztes
1ét (bardot) és a
reinkarnacio kérdése

24. Tablazat: A medikusoknal a boncolasi distressz feldolgozasanak elemzése

4.9. A média beavato szerepe az orvossa valasban

4.9.1. Népszerii orvosi sorozatok és filmek a medikusok korében

A megkérdezett hallgatok véleménye alapjan a kiilonb6zd orvosi filmek és sorozatok a

klinikai gyakorlat és a diplomazas iddszaka el6tt hatottak a legerdteljesebben.
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Osszességében egyetértettek azonban abban, hogy a média, mint a modern kultira
dominans reprezentansa mégsem tudta feliilirni a valdédi és megtapasztalt orvosi
szocializaci6 folyamatat.

Az orvosi média témajaban az interjualanyok egyértelmiien az orvosi
szappanoperakat emlitették legtobbet, azokon belill is a Vészhelyzet és a Doktor House
kertilt leginkdbb szdba.

Az egyik interjualany a legérdekesebbnek azokat az orvosi sorozatokat tartja, ahol
az orvosi elbeszélések keverednek mas torténetekkel, mint a Szomszédokban
Magenheim doktor esete. Ez a megkozelités egy még mélyebb betekintést enged az
orvosok vilagaba, az otthon perspektivajabol. Ahogy leirja: "A Schwarzwald Klinik
hasonloan "kényelmes" kozeg, azonban a kontextus arisztokratikus és idilli, magas
szintli orvosi presztizzsel és elegdns orvosokkal. Teljesen eltér az amerikai steril,
absztrakt, technokrata orvosi specialistdktol. A Schwartzwald ~ Klinik  torténete
szentimentdalis, olyan mint egy magyar film a 30™-as évekbol."

Az egyik hallgaté ravilagitott, hogy az orvosi sorozatok harom kiilonb6z6 szintet
foglalnak magukba. Ezeknek a stadiumoknak a folyamata tiikr6zi a sajat orvossa
valasanak folyamatat. Ezek: a szakmara valo fokuszalas (Vészhelyzet), a specialistara
val6 fokuszalas (Doktor House), a nem-szakmai kapcsolodasokra vald fokuszalas egy
szakmai kornyezetben (A Grace klinika).

A fokuszcsoportos interjuk sordn szd volt az orvosi dramak transzcendens-
spiritudlis vonatkozasairol is. A didkok gy lattak, hogy a média bizonyos szempontbol
éppen a klasszikus bioredukcionista felfogas ¢és a biomedicina kozmoldgidja
ellenritualéjat képviseli. Egy jellemz6 interjarészlet: "Jo példa erre az "Angyalok
Vdrosa "-nak hésndje, akit elcsabit egy Nicholas Cage dltal jatszott angyal, és teljesen
at tudjuk érezni, hogyan valik ezen keresztiil egy szkeptikus sebészbol vagy
kardiologusbol egy spiritudlis ujoncca, az angyal partnerévé, aki nyitott spiritudlis

szemmel jarkal, egy misztikussa, aki meghal kozvetleniil a transzformdcidja utan."

4.9.2. A média szerepe az orvosi palyavilasztisban

A 25, téblazatban elemzem az orvostanhallgatok és az alternativ terapeutak

interjuvalaszait az orvosi palyavalasztassal kapcsolatosan.
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Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

3 eves koromtol fogva neztem a Vészhelyzetet, és
hatassal volt a késobbi orvossa valasomra. A jévom egy
dinamikus képe volt, egy cél, amelyert kiizdeni lehet,
egy sorozat, amely segitett abban, hogy el tudjam
fogadni a vért, sebeket és a klinikai tajképet.”

., ... Vészhelyzet c. sorozat ment, nagyon szerettem,
szivesen elkepzeltem magam fonendoszkoppal... hogy
segitek. Ha tényleg meg kene keresni a gyokeret.”

"Mivel gyerekkoromban sokat szenvedtem kiilonféle
betegségektol és ismert volt szamomra az orvosi vilag,
szerettem az olyan tv-sorozatokat, mint a Vészhelyzet,
amelyek hatassal voltak a doktoros jatékaimra és
arra, hogy kesobb majd én is azza valjak."

A média hatasa
az orvosi
palyavalasztasra
- gyerekkorban

Az orvosi szappanoperak
— kiilonosen a
Vészhelyzet — mar
gyerekkorban nagy
hatassal voltak a leend6
medikusokra, és
befolyasoltak
palyavalasztasukat is.

"Nagyon szerettem a Doktor House-z, a sajdt
egyszerti biologiai tuddasom alapjan a torténetet
hibatlannak lattam, és ugy véltem, hogy jo betekintést
nyujtott az orvosi vilagba. Szerintem segitett abban,
hogy az orvosi szakmat valasszam, hiszen kamasz
koromban nagyon érdekesnek talaltam, imadtam
nézni."

, Ezek az orvosi dramak segitettek abban, hogy
orvosi palyat valasszak, ugyanis egy ideadlis klinikai
vilagot és szerepeket mutatnak be benniik.”

A biologia tanar ajanlotta, hogy nézziik a
Vészhelyzetet, mert segit abban, hogy késobb esetleq
orvosi palyara menjiink.”’

A média hatisa
az orvosi
palyavalasztasra
- kamaszkorban

Az orvosi szappanoperak
kamaszkorban is
kozvetleniil hatassal
voltak a leendd
medikusok
palyavalasztasara.

,,A Doktor House lenyiigozd és elgondolkodtam,
hogy talan orvosi palyara kéne valtanom.”
., Amikor a Vészhelyzetet néztem, azért mélabusan

A média vonzd

Az orvosi sorozatok mas
szakméaban dolgozot

orvos szeretett volna lenni), de most, ahogy ezeket a
sorozatok nézi, mar oriil annak, hogy nem ment végiil
orvosi  pdlydra, mivel az orvosoknak nincs

pihendidejiik, tul sokat dolgoznak.”

valasztasban

z ; 2o hatdsa a még az alternativ
elgondolkodtam am azon, hogy mi lenne, ha mégis az 2 (még e
: . »potencialis terapeutakat is) is
orvosira mentem volna. " oy .
z ; S orvosokra csabithatnak az orvosi
,Azért az orvosi sorozatok alatt kicsit sajndalom, , .
. ] o VAL D palya felé.
hogy kimaradtam ebbdl a vilagbol.
., -..a Vészhelyzet nézése soran pedig betekintést
kaptam arra az oriasi felelGsségre és folyamatos
készenléti allapotra, ami mellett egy kiegyensiilyozott
életvitelt folytatni szinte lehetetlen kihivasnak tint Az orvosi . .
: . Az orvosi sorozatok el is
szamomra. sorozatok o
Y P o BT R a o mm tantorithatnak
., Egy fiatal tigyész hélgy ismerdsom nosztalgiabol negativ sziird g ’
- T A 2 . , »potencialis orvosokat” a
nézi ezeket az orvosi dramdkat (korabban maga is | szerepe a palya- b

25. Tablazat: A média hatasanak elemzése az orvosi palyavalasztashan

A jelen kutatas tapasztalatai szerint az orvosi szappanoperak, filmdramak vagy

orvosi thrillerek, blinligyi torténetek hatdssal vannak az orvosi identitdsra és a

szerepekkel kapcsolatos elvardsokra, foként az orvosi szakképzés eldtti években. Bar a

megkérdezett hallgatok mind egyetértettek abban, hogy az orvosi téméju filmek és
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mifajok lenyligozoek, csak kevesen vallottdk azt, hogy a késobbi palyavalasztasukra
hatassal lettek volna. A didkok szappanoperakrol €s orvosi dramakrél sz616 beszamoloit
Osszegyljtve azonban koriil lehet hatarolni egy kisebb csoportot, akiknél a Veszhelyzet
cimli sorozat gyerekkorban vald rendszeres kovetése eredményezte a késdbbi orvosi
palyara valo jelentkezéstiket.

Két interjialany emlitette a Dr. Bubordl és Urszularol, az apolondrol szolo
magyar rajzfilmet, ami egy Ezopusz-szeri orvosi tanmesék gyilijteményébdl allt, melyet
a 70-es években készitettek, majd wjra leadtdk a 90'-es évek végén. Egy didk azt
mondta, hogy ez inspirdlta 6t arra, hogy egyenként felvagja €s megoperalja a
pliissallatait, €s ez az orvosi szerepjaték volt a kedvence gyerekkordban. Nehéz lenne
letagadni egy ilyen dolognak a hat4sat a késObbi orvosi szakma valasztasara nézve.

Az orvosi dramak nem csak a ,naiv’ gyerekkorban, hanem késObb
kamaszkorban, kozvetleniil a palyavalasztas elétt is szerepet jatszhatnak az orvosi
palyara kertilésben.

Tobb hallgatd arrdl szamolt be, hogy a barataik, ismeréseik kozott vannak
olyanok, akiket az orvos sorozatok gondolkodtattdk el, hogy taldn orvosi palyara kellene
valtaniuk. A megkérdezett alternativ terapeutak kozott is volt olyan, aki a Vészhelyzet
kapcsan elbizonytalanodott palyavalasztasi dontésének helyességében.

Az egyik alternativ terapeutat illetve a medikusok ismerdsei korében tobbeket
viszont éppen az orvos sorozatok tantoritottak el az orvosi palyatol. Ez ramutat a média

fontos sziird szerepére az orvosi palyavalasztasban.

4.9.3. Az ,,orvos-sztarok” mint példaképek

A jelen kutatds egyik kérdése is az volt, hogy a média olyan alakjai, mint példaul
Doktor House vagy mas egészségiligyi témaju filmek, szappanoperak, esetleg mas
orvosi témaji média "sztarjai" vajon ilyen példakovetésre alkalmasak-e vagy sem.

A 26. tdblazat mutatja be a hallgatok altal megemlitett legnépszerilibb sorozatbeli
orvosok listajat. Feltételezhetd, hogy a ,,média-hdsok”™ koziil ezek a karakterek voltak a

legnagyobb hatassal a ,,jov6 orvosaira”.
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Orvosszereplé neve: Szinész neve: Filmsorozat cime:
Dr. House Hugh Laurie Doktor House
Dr. Ross George Clooney Vészhelyzet
Dr. Green Anthony Edwards Vészhelyzet
Dr. JD Zach Braff Dokik
Dr. Brinkmann Klausjiirgen Wussow A Klinika (Schwarzwald Klinik)
Dr. McDreamy Patrick Dempsey A Grace Klinika
Dana Scully Gilian Anderson X-Aktak
Dr. Magenheim Kulka Janos Szomszédok
Dr. Pongracz Péter Gazdag Tibor Joban, rosszban

26. Tablazat: A hallgatok altal megnevezett kedvenc ,,0rvos-sztarok”

A jelen kutatasbol az deriil ki, hogy az orvostanhallgatok orvosi identitasanak
kialakulasara gyakran vannak hatassal az orvosi témaju filmekben, szappanoperakban
megjelend pozitiv vagy negativ szerepmodellek (féleg Doktor House, Vészhelyzet
hései). A hallgatokat kiilonosen Doktor House megitélése osztotta meg.

A 27. tablazatban elemzem a medikusok interjuvalaszait a médiaban eléforduld

szerepmodellek hatasaval kapcsolatosan.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés
"Segit felépiteni egy orvosi karrier fantaziavilagat,
hiszen konnyii azonosulni a Dr. Magenheimben
megjelend viselkedésekkel, érzelmekkel és élményekkel.
Nincs benne horror, nincs egy zdrtkorti orvosi Az interjualanyok
specialistakkal teli vilag...” altalaban Doktor House
A Vészhelyzet valosdagos, hitelesen mutatia be az Realis és alakjat itélték meg
dltalanos orvosi szerepet, jo példaképet dllitva, mig a | . i leginkabb irrealisnak,
Doktor  House  teljesen  valdtlan,  sziirredlis, frreatis szerep- mig a Vészhelyzet vagy
: . . . modellek a :
ellentmondasos figura, karizmatikus, csak laikusok médidban a Szomszédok
szamadra népszerii.” orvosszereploit realis és
"..az id6 elteltével egyre novekedett a kétség 16 példaképeknek
bennem Doktor House alakjdt illetéen, ahogy magam is tartottak.
elkezdtem foglalkozni a pdciensekkel a klinikan, ahol a
gyogyitasnak nemcsak a testre, hanem a lélekre
vonatkozoan is meg kell térténnie."
,, Lathatjuk, ahogy a forgatokonyv irdja arra
haszndlja az orvosi szerepet és presztizst, hogy
példamutataskent megrajzoljon egy elkételezett, hiper-
hatékony specialistat, aki ugy viselkedik, mint egy Az A medikusokra
onfelaldozo  intellektudlis rabszolga, aki bizonyos | OrvVossztarok | példamutataskeént hat a
kiilonlegesnek tartott vakdciokon kiviil mindig dolgozik. | Mintaz orvosi média altal
Ez egy érdekes példamutatis, az éjjel-nappal végzett szakma szuperhésoknek abrazolt
munka, a Vészhelyzet hései, akik munkaruhdikban | Ppeldamutato orvoss_zerepléik
alszanak konyveikkel az dgyban...” hései altruizmusa.
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,,Ot nézni olyan, mint egy tanfolyam arrol, hogy
talald meg az egyensulyt a munkad és az életed kozott,
vagy a munkdd és a csalddod kozott - egyfajta orvosi

Az A medikusok
szociologia es szexologiaként. orvossztarok Szakregaillzjisois
"Vannak olyan orvostanhallgatok, akik teljesen g " g
fiiggove valtak ezektol a sorozatoktol, ugy nézik a (il 72 e FEmIETEL 7
&8 U8V beavatok orvosszereploktol.

legkiilonfélébb miifajokat, mintha orvosi tanfolyamok
lennének. Dr. Csont, Doktor House egy tanfolyam az
orvosi dontésekrdl.”

"oy az orvos példdja és alakja egyre kizelebb és

A szimpatikus

. N ; g . 5 n Az z
kozelebb keriil hozzank, egyre szimpatikusabba valik. , orvosszereplok
g T . i . g .| orvossztarok , .
Lehet része egy média altal kieszkozolt rejtett érzelmi S . érzelmileg szerepet
, >, mint érzelmi ., .
beavatasnak is. beavatok jatszanak az orvosi
identitas kialakulasaban.
,,Doktor House tényleg nagyon hasonlit Sherlock
Holmes-hoz: egy nagyon konfliktusos tdrsadalmi
hattérrel rendelkezd drogfiiggd, excentrikus és devians
hés 6, aki egyben egy zsenidlisan  kreativ Az Az interjualanyok
problémamegoldo figura.” . egyértelmiien Doktor
" : z orvosszereplok e
'Nagy hatdssal volt ram Doktor House, amolyan ellent- House-t itélték meg a
asszertiv supermankent, aki klinikai hatalommal birt, mondsos leginkabb

habar voltak komoly személyiségbeli problémai." {Jvise ellentmondasos

., Egy masik példa a Sherlock Holmes-szerii Doktor szemelylsege karakternek.
House ikonikus figurdja, ami szintén a specialista
legitimitasat emeli ki, ami feliilirja karakterének
anomaliait."

27. Tablazat: A médiaban el6fordulé szerepmodellek hatasanak elemzése

4.9.4. A média kritikdja

Az orvosi sorozatokat szakmai oldalrdl altalaban sok kritikai éri, foleg az egészségligy
¢s a bioetikai témak megddbbentden valosaghtli, de sokszor pontatlan abrazolasaért. A
megkérdezett hallgatok sokszor mar gyerekkorban az egészségligyben dolgozo
csaladtagjaiktol atvették a kritikus szemléletet.

A jelen kutatas soran kideriilt, hogy bar a megkérdezettek egyetértettek abban,
hogy ezek az orvosi sorozatok lenylig6zdek, és konnyen lehet, hogy felkeltik a laikus
ember érdeklédését a klinikai vildg irdnt, de a valodi szakmai képzés alatt elveszitik
jelentdségiiket. A mi didkjaink elkezdtek orvosi hibdk utan kutatni, kritikusabbak lettek,
altalaban sikerteleniil. A beszdmolok kozott fellelhetd volt tehdt egyfajta szakadads az
orvosi draméak vilaganak észlelését illetden, mert valosaghiiségiiket csak addig tudtak

fenntartani, amig nem lett a didkoknak valddi klinikai tapasztalatuk. Az igazi klinikai
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vilag latasmodjabol a sorozatok elégedetlenségeket és fesziiltséget valtottak ki,

ugyanugy, mint az orvosi hattérrel rendelkez6 sziilok esetében.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés
"En is nagy Vészhelyzet rajongé voltam és
mikézben anyukammal egyiitt néztiik ezeket a részeket, &
nagyon el volt keseredve és allandoan igy kommentalta Azok az
az esemenyeket: 'Nem, nem, nem igy kell! Miert adnak orvostanhallgatok,
epinephrine-t, ezt nem igy kéne csindlni, hanem akiknek van valamilyen
masképp.’ Ettol a pillanattol kezdve én is kritikusabban Eoészséaiiovi egészségiigyi
kezdtem el szemlélni a sorozatot, néha azt is mondtam, geszsegusyl végzettségl a
o . csaladtagok 3 A
hogy hiilyeség az egész. kritikai hatdsa csaladjukban, altalaban
"[gazi rajongoja voltam a Vészhelyzetnek, habar a mar az orvosi egyetem
S g gyerekkorban 7
neveléapam azt mondta, hogy a forgatokonyve el6tt sokkal
nevetséges. Szerinte nincs olyan, hogy az orvosi csapat kritikusabban szemlélik
fel-le  rohangal kiabdlva és ugrandozva egy az orvosi filmeket és
onkiszolgalonak tiind folyoso kabelei és huzalai kozétt. szappanoperakat.
Senki nem operdl a folyoso fiiggonyei mogott, de nekiink
nagyon tetszett."
,,Doktor House ma mdr idegesit.”
A Grace klinika nevetséges, ma mar csak nevetek
jita.” " .
i . . ., Elsdsorban a szakmai
Az orvosi szappanoperdk ésszezavarhatjak a » : z
-y ” o targyak tanuldsa soran
betegeket, amennyiben irredlis elemet tartalmaznak. A végz0is = s
Gt 2 ; ] 7 (klinikum) abrandulnak
, Feleldsséget — érzek a  laikus  publikum medikusok . .
Py s p e I . ki az orvostanhallgatok
[félretajékoztatdasaval kapcsolatban, és a médiabol arado | kiabrandultsaga ;
S Il S az orvosi szappan-
hamis elvardsokat illetGen. operdkbol
A Grace klinika tele van furcsa szexualis légkorrel, és P ‘
ostoba parbeszédekkel, ezeket a sorozatokat nézve ugy
tiinhet, hogy a mi korhdzainkban is ez a helyzet".

28. Tablazat: A medikusok kritikaja az orvosi témaju médiaval kapcsolatban

Az egyetem vége felé az orvostanhallgatok kiilonosen kritikussa ¢és
tavolsagtartova valnak. Egy orvostanhallgatd nagyon kritikusan szemlélte ezeket az
orvosi dramdkat, valotlansdguk miatt a betegségeket, értelmetlen prezentaciokat és a
betegség lefolyasanak abszurditasat illetéen. A legkritikusabbak ugy vélték, hogy a
sorozatok nem a gyogyitasrol szolnak, az orvosok és apolondk vilaga csak egy iirigy
arra, hogy Osszegylijtse a nézoket, akik kivancsiak a titkos orvosi vilagra. Ok
nagymértékben kritizaltdk a "professzionalitishoz valé hiiséget". Nagyon kinosnak
tartottak, hogy A Grace Kklinika ennyire "tele van furcsa szexudlis légkorrel, és ostoba
parbeszédekkel", mert ezeket a sorozatokat nézve "ugy tiinhet, hogy a mi korhazainkban

is ez a helyzet".
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A megkérdezett hallgatok kiilonb6z6 orvosi témaji horrorfilmekrdl (Anatomia I-
[1.) nyilatkoztak a legnegativabban. Egyaltalan nem talaltak azokat érdekesnek, inkabb
butanak, mig masokat komolyan megddbbentett ez az ostoba torténet. Ugyanez volt a
helyzet Joel Schumacher "Egyenesen at" cimi filmjével.

A 28. téblazat tartalmazza az interjukban elhangzott kritikai vélemények

elemzését az orvosi témaji médiaval kapcsolatban.

4.10. Az orvosi identitas alakulasa az orvossa valasban

4.10.1. Az orvosi szerep jellemzoi

A jelen kutatasbol a legfontosabb asszociaciok az orvosi szereppel kapcsolatban a
kovetkezdk voltak: ,,a gyogyito”, ,,a megmento”, ,,a fehér ruhds segito”, ,,a feher
kopenyben fondendoszkoppal rohangadlo™, ,, élet és halal ura”, ,,a maximalista”, , az
altruista™.

Az orvos személyének eredetileg szakralis jellegére utal még ma is a fehér
kopeny viselése €s a katolikus egyhazzal k6zos nyelv, a latin. A pap €s orvos szerep
kozos gyokerének ellenére a medikusok tobbsége ma mar megmosolyogja a gyogyitok
eredetileg szakralis eredetét.

Sz¢ép kivételt képez az egyik interjlialany életutja, amely jo példa a ,kettds
hivas” jelenségére: a két szerep szétvalasztasanak koszonhetden nem tudja eldonteni,
melyik hivatast valassza, mert mindkettd fel¢ ,hivast” érez. Lathatdo, hogyan
keveredhetnek esetenként a papi és az orvosi beavatasi elemek: ,, Katolikus kozépiskolat
végeztem, erdsen hivé voltam, mégis hat éves korom ota orvos szerettem volna lenni.
Edesanyam is orvos, pontosabban gyermekgyogydsz. ...kamaszkoromban mégis papnak
késziiltem. Koézépiskolaban mdr beavattak a szolgadlat vilagaba. Rendszeresen jartam
szentmisére, majd felkértek, hogy a misék alatt olvassak fel a Szentirasbol a hivék
szamdra. Ezt kovetéen ministransként segédkeztem a reggeli misék sordn az iskolaidot
megelozéen. Ministransi szolgdalatom soran két nyelvet kellett haszndlnom.
Anyanyelvem a magyar, de az atydk egy része szorosan kotédott a latin nyelvhez. Ehhez
hozzd kellett szoknom, az engedelmesség ugyanis ’az iigy velejaréja’. Ugy tiint, hogy a

latin nyelv kénnyebben megy egy papnak, s mivel elérheté volt, otthonosabbnak érezte,
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ha a misét az ‘anyanyelvén’ vezényli le.” Az interjialany végiil — a sziil6i mintat
kovetve — mégis orvos lett, de nyomot hagyott rajta az egyhazi ,,el6élet” is. Az orvosi
vilagba valod beavatas elott - kiilonféle valtozatos procedurdk soran — az interjualanyt
mar beavatta az egyhaz kultaraja.

Az orvosképrol, orvosszereprol megkérdezett alternativ terapeutdk valaszainak
analizisét a 29. tablazat tartalmazza. Osszességében megallapithato, hogy az alternativ
terapeutak elismerik az orvosok szaktuddsat, és a szakmdajukkal jaro feleldsséget,
gyakran hidnyoljak (esetleg irigylik) az orvosi végzettséggel jard presztizst, ugyanakkor
tartanak az orvosi képzés és szakma nehézségeit6l. Az interjukbodl az deriilt ki, hogy az
alternativ terapeutak szemléletiikbol fakadoéan — hasonléan a HuManias hallgatokhoz —
az ,atlagos” orvostanhallgatokhoz képest jobban értik a beavatas folyamatdnak
lényegét. Elismerik, s6t gyakran hianyoljak sajat képzésiikbdl az orvosképzéssel jaro

beavatddast.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

., Féltem, hogy az orvosin dtprogramozndk az agyamat, igy egy

o , ” Az alternativ
masik utat valasztottam. : .
terapeutak szerint

,Lattam, hogy a hozzam hasonlo  természetgyogydsz Az  Képzd
gondolkodasu  baratnémnek hogyan lugoztik ki az agyat az | orvosképzés ?Zt?r\f(t)ri ePlZ:,S
orvosin. Elsé évben még sirva hivott fel, hogy csak azért kapott egy tudat- ﬁa?l ;?(')k ;)SSZ ¢ éz
vizsgan négyest (és nem oOtost), mert meg merte emliteni a reiki atalakito ezérgt Zéma%(ym;' d
kezelést. A bardtja ugyanis reiki mester volt. Harmadévben mar 6 hatasa J

gy . -y z ; az alternativ
kiabalt velem, hogy hagyjam békén a kuruzslo modszereimmel. . ,

z ) . ol ” medicina felé.
Szoval ez engem igazolt. Lehet, hogy velem is ez tértént volna.

., El sem tudom képzelni, hogy az orvostanhallgatok esetében, ha

. Y S F Lo > o Az alternativ
egy lecke kimaradt a tanulasbol az id6 hianya miatt a vizsgdk elétt

: T N : ; terapeutak
az akar egy ember életébe is keriilhet... Es ezt a terhet egész elisn?erik az
életében cipeli magaval az orvos.” Az orvos- orvosok

»A latin  kifejezésekkel és a gyogyszerek neveivel valo szereppel szaktudast

"dobadlozas" egy éles, életveszélyes beteg esetén tényleg folyamatos jaré tisatelik és’

és ezer szazalékos figyelmet és dsszpontositast igényel, fiiggetlentil | felelGsség csodaliak az
attol, hogy az orvosnak volt-e elegendo ideje a pihenésre, J oo
oz 2 o o - , orvosszereppel jaro

regenerdlodasra, vagy épp a maganéletében krizishelyzetet él felelBsséget

”
meg.

,Igazdabol 16 éves koromtol természetgyogyasz akartam lenni.
Anyadam orjongott... Mondta, hogy sosem fognak elismerni az orvosi
diploma nélkiil ...

. Erdekes, hogy bar nem mentem orvosira, de minden Az orvosi
dllasomban orvos fénékém volt. Orvos a parom, orvos az anyosom | végzettség
és sok orvos baratom is van. Talan hianyzik beldlem a ,,dr.”, amit | presztizse €s

Az alternativ
terapeutak szerint
is jar egyfajta
presztizzsel az
orvosi végzettség

6k pétolnak.” a doktori ¢s a doktori cim
, S0t hdarom kozgadasz diploma utdn nekifutottam a jogi cim ’

2 R L 2 o i aminek 6k gyakran
egyetemnek, hogy a nevem elé azt a biivos két betiit is leirhassam. amuneik ok gyaxra
L. » s . s o érzékelik a hianyat.
., Es itt nem csak a ,,dr. ”-rol van szo. Bar arrol is.
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Interju részlet Kategoria Megjegyzés

,,Sokszor érzem ugyanis, hogy hianyzik beldlem valami, ami Az alternativ
nekik megvan. Talan ez pont ez az ,,orvosi beavatas dolog”, amirdl terapeutak
beszélsz. Biztos, mert én nem mentem dat azon a torturdn, amin 6k szemléletiikbol
igen. Tanultam, de nem annyit. Ejszakdztam, de nem annyit. Nem fakadoan az
halt még meg a kezeim kozott senki. Sosem kellett éjszaka orvostanhallgatok-
tigyelnem. Nem mintha ezek hianyoznanak, inkabb maga a A G hoz képest jobban
folyamat, amit nem lehet potolni massal.” beavatasi értik a beavatas

A terméeszetgyogydsz képzés nagyon jo volt, de mindig egy folvamatrol folyamatanak
kicsit tobbre vagytam. A képzésen elvittek minket egyszer y Iényegét.
boncoldsra, ez életem egyik legmeghatarozobb elménye volt. Elismerik, sot
Utana még évekig probaltam elintézni, hogy bejarhassak soron gyakran hianyoljak
kiviil egy korhazba boncolasokra. Csak nézni, tanulni meg tobbet. sajat képzésiikbol
De nem engedték, mert szabalytalan lett volna. Akkor nagyon az orvosképzéssel
sajnaltam, hogy nem jarok az orvosira.” jaro beavatodast.

29. Tablazat: Az alternativ terapeutak orvosképének elemzése

4.10.2. Szerepmodellek az orvosi identitas kialakuldasaban

A szerepkovetés, az 1dOsebb orvosok attitidjeinek, magatartasanak kritikus
megfigyelése és elsajatitdsa nagyon fontos az orvossa valas utjan. Az elsééves hallgatok
altaldban mind leendd hivatasukkal, mind sajat magukkal szemben nagy elvarasokkal
érkeznek az egyetemre. Az altaluk megrajzolt ,,j0 orvos”, ,,idealis orvos” portré dontd
tobbségében egy fiktiv személy, akinek jellemzd karakterjegyei a tarsadalmi elvarasok
€s az egyéni — altalaban eléggé idealisztikus — elképzelések alapjan fogalmazodnak
meg.

Személyesen az orvostanhallgatok szerepmodellekkel jellemzden taldlkozhatnak
az egyetem elott sajat csalddban (pl. orvos sziild gyakori) vagy paciensként (pl.
gyerekorvos). Ezek a korai taldlkozasok sokszor imprinting élményként hatnak a
palyavalasztasra. Az orvos sziildvel (sziilokkel) rendelkezé hallgatoknal megfigyelhetd
a korai zar4s jelensége.

A felsébb éves medikusok vonzo példak lehetnek a palyavalasztas elott, illetve
az egyetem elsd éveiben. Az interjik alapjan az orvostanhallgatok szakmai identitasara
az orvosi egyetem alatt azonban egyre inkabb egy orvos gyakorlatvezetd, vagy egy
klinikus van hatassal.

Az orvosi tanulmanyok, gyakorlatok, intézménylatogatasok soran a hallgatok
rengeteg szerepmodellel taldlkoznak, eldszor instruktorok, egyetemi eldadok, oktatok,

gyakorlatvezeték személyében, majd a gyakorlatok sordn a rendeldintézeti, koérhazi
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orvosok személyében. A konkrét szerepmodelleknek dontd jelentdsége van abban, hogy
a hallgatok altal elképzelt valamint a tanulmdnyok sordan benniik kialakult emberkép

realissa valjon, ¢és a gyakorlatban is megvaldsithato legyen.

Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

,,Nekem édesanyam orvos ...voltak betegei, akik
hozza jartak, ket otthon kezelte... Jo hangulat volt
nalunk mindig is, ez nagyon fontos volt a betegeknek,
tehat szerintem ezert is jartak hozzank. Ez nagyon
meghatdarozo volt, és az hogy ez volt, ami miatt
kiskorom ota orvos akartam lenni.”

., Edesanyam gyerekorvos, gyerekként ldttam,
hogy milyen lelkiismeretesen latta el a munkdjat...
Sajnos még a velem valo kapcsolata rovasara is: az
éjszakai  iigyeleteit,  hétvégi  munkajat  eléggé
megsinylettem. Mégis az maradt meg bennem, hogy
ha valamit, hat ezt érdemes nekem is csindalnom...”

,,Nekem anyam, apam orvos... Egyértelmii volt,
hogy én sem lehettem mds.”

Orvos csaladtag
mint
szerepmodell

Az orvos sziil6vel
(sziilokkel) rendelkez6
hallgatoknal
megfigyelhetd a korai
zaras jelensége:
altalaban mar
gyerekkorukban tudjak,
hogy csakis orvosok
akarnak lenni.

"Izsak  és az ottani  orvostanhallgatok
meghatdarozo szerepe ugy vélem mély benyomast
hagyott, és igen feltaro jellegii volt. Abban az
értelemben, hogy nagyon benséséges kapcsolatok
épiiltek ki, éppen azokkal az emberekkel, akik a tabor
szervezdi voltak. Nem voltak falak egymas kozétt - én
akkor egy harmadéves kozépiskolas didk voltam, 6k
pedig majdnem végzds orvosok és orvostanhallgatok,
és persze, hogy volt kiilonbség.”

A golyatiborban és dsszességében az elsé évben
még csodaltam az instrukturainkat, mindig mindenre
tudtak valaszolni...”

Fels6bb éves
orvostanhallgato
mint
szerepmodell

A felsobb éves
medikusok vonzo
példak lehetnek a még
palyavalasztas el6tt allo
kozépiskolasok szamara,
de jellemzden még az
egyetem els6 éveiben is.

., -..egy emberhez kapcsolodik, aki  olyan
gondolkodasmodban él, teszi a dolgat és oktat és az
egészhez ahogy hozzadll, amit én egy orvostol
elvarnék mint orvostanhallgato. Ilyen embert képzelek
el fehér kopenyben. Amikor nagyanyamhoz kihivtuk a
mentot, és az dpolo srdc (6-od éves medikus) mesélte,
hogy az egész 6 év alatt egy olyan emberrel
talalkozott, aki az egésznek értelmet adott... és
ugyanarrol az emberrdl beszéltiink. Meghatdrozo
élmeny volt...”

,,Nem ment a boncteremben soha a hiilyéskedés,
rend volt, fegyelem volt. De volt mégotte szakmai
ismeret, de igazdabol az, hogy az anatomiat
elmondta... anndl sokkal tobbet kapott az ember.
Hogy olyan emberi tartist adjon és egy olyan
szemléletet, ami messze tulmutat a targyi ismereten.
Es ez kell.”

Orvos tanar mint
szerepmodell

Az orvostanhallgatok
szakmai identitisara az
orvosi egyetem alatt
egyre inkabb egy orvos
gyakorlatvezetd, vagy
egy klinikus van
hatassal.

30. Tablazat: A medikusokra hato pozitiv szerepmodellek hatasanak elemzése
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A 30. tablazat tartalmazza a medikusokra hatd pozitiv szerepmodellekkel
kapcsolatos interjuk elemzését.

Az orvostanhallgatok palyavalasztasara és orvosi identitdsuk kialakulasara
gyakran van hatassal az orvosi témaju filmek, szappanoperak valamely orvos-hése. Az
ezzel kapcsolatos interjuk elemzése az el6z0 fejezetben megtortént, igy ebben a részben
nem targyalando.

A csaladban vagy az orvosi képzés soran a hallgatok nem csak pozitiv
szerepmodellekkel talalkoznak, hanem sajnos elrettentd példakkal is. A negativ
szerepmodelleknek ugyanugy fontos szereplik van a medikusok
palyaszocializacidjdban, igy beavatasi folyamatukban is. Néhanyan beszdmoltak arrol
az interjuk soran, hogy éppen az vezetett az orvosi szakmaban vald csalodasukhoz, s6t
kiégéshez, hogy a képzés soran nem taldlkoztak megfeleléen hiteles példaval. Igy
megallapithatd, hogy a szerepmodellek hidnya kiavatashoz vezethet. A 31. tdblazat a
negativ szerepmodellekre illetve a személyes (hiteles) példa hianyara mutat be

interjukat, a kategoria-tartalom elemzés modszerével.

Interju részlet Kategoria Megjegyzés

., A sziileim orvosok, mégis 1igy voltam egészen gimi . ,
815 ugy & & Volt, aki a negativ

végéig, hogy semmiképp nem akarok orvos lenni... | Negativ csaladi e .
il g B frvs T csaladi minta ellenére is

Bdrmit csak azt ne... Aztan valahogy mégis itt kotottem | szerepmodell - ALs "

i az orvosi palyara kertilt.

,,Nekem nagy csalodds volt a sziilészet-gyakorlat.
Az orvos prominens képviseldje volt az egyetemnek,
szamomra mégis a legelrettentobb példdja lett az

orvosldasnak.”
LI év gasztroenterologiai  gyakorlat: a fondk
teljesen pszichopata volt. Az egész életem egy baromi : Az orvos oktatdk és
: , . ” Negativ ,, R 515
nagy zuhands volt, a munkatarsak hisztiztek, bogtek. Az vezetdk elrettentd példat
szerepmodell

is mutathatnak a
medikusoknak.

oktatok hozzadllasa brutdlis volt: 'miért jottél, nem érek
ra...” Addig tartott, hogy orvos leszek...”

,Hatodeéveskent ki kell oktatnom orvosokat
dolgokbol...”

,Elso6  évben még  nem merted  volna
megkérdojelezni... Aztan rajossz, hogy hiilyeségeket
beszel a szakorvos.”

,, Lila kod, senki nem volt orvos a csaladban.’

, Kevés olyan tandr akad, aki valami pluszt ad a
tankonyvon kiviil.”

, Egyik ismerésom azért ment orvoslatogatonak,
mert elmondasa szerint nem volt pozitiv mintdja, hogy
milyen egy jo gyogyito... csak a negativat tapasztalta az
egyetem alatt... szerencsére velem nem igy volt.”

(oktat6, f6nok)

5

A pozitiv szerepmodell
hianya komoly
Szerepmodell nehézséget okoz a
hianya beavatodasi
folyamatban és gyakran
kiavatddashoz vezet.

31. Tablazat: A medikusokra haté negativ vagy hianyzé szerepmodellek elemzése
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4.10.3. Az orvosi identitast jelzd szimbolumok

A szerepmodellek mellett nagy szerepiik van a medikusok identitasanak kialakulasara a
ritualis szimb6lumoknak, melyek koziil a leginkdbb emlegetett az orvosi eskii, a fehér
kopeny, a fonendoszkop és a doktori cim.

A HuMania hallgatok felmérésénél a 62 valaszaddébol harman jelolték meg a fehér
kopeny viselését, mint a beavatasi folyamatuk legmeghatarozobb pont; at'?,

A hallgaték az orvosi identitasuk alakulasat meégis leginkabb a doktori cim
fokozatos elnyerésével azonositottak szimbolikusan. Az interjukbol szdmos alkalommal
hangzottak el olyan ,megnyilvanuldsok”, amelyek a doktori cimet magdval az
orvosléttel azonositjak:

,Még egy év, és megvan a ‘dr.’...”

,,»Még néhany szigorlat a 'dr.’-ig...”

» Mar kétharmad aranyban orvos vagyok... mar csak a pont hianyzik.”

4.10.4. Drama és szerepjaték az orvossa valdasban

Nagy szerepe van a beavatasi folyamatban a dramatikus elemeknek, szerepjatéknak,
ahol a hallgaté gyakorolja leendé orvosi identitdsat. A kutatasban résztvevokre
tobbnyire a fehér kopeny els6 viselésének ritusa volt a legnagyobb hatéssal.

Haas terepkisérletei a McMaster Egyetem egy specialis gyakorlata felé iranyitjak a
figyelmiinket, ahol is egy problémamegoldé megkozelitést alkalmazva tanulmanyaik
legkorabbi napjatol kezdve a didkokat klinikai koriilmények kozé helyezik. A metddus
célja az, hogy a probléma kozponti tanulmanyaikat késObbi hivatasgyakorlasukat
modellezé koriilmények kozott sajatitsak el. Egyik interjualanyunk részt vett ezen a
programon, ime az 6 beszdmoloja: ,, 4 drdmajdtékok és a szerepjatékok igen fontos
részét képezték az egésznek. Nagyon mély benyomadst hagyott, nagyon meghato volt és
rendkiviil meghatarozo volt szamomra és szerintem mindenki szamara. Természetesen a
szerepjaték a késobbi orvosi szerepbe valo betekintésbe adott lehetoséget, annak

megvitatasaval, hogy mit is kell csinalni. Néhany példat személyesen is

1214. 6. melléklet
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megtapasztalhattunk vagy hallottunk rola torténeteket: kiemelve a gyogyitast, a
gyogyitot, az orvosi lét onzetlen komponensét.”

A Semmelweis Egyetemen végzett terepgyakorlatunk soran felfedezhettiik,
hogyan keriilt bele a 90'-es évek soran a probléma kozpontl tanulas a hagyomanyos
oktatas keretei koz¢é a Kopp Maria altal alapitott Magatartastudomanyi Intézetben. Peter
Falger, a hollandiai Maastricht Egyetemrdl segitett beleilleszteni a probléma kézponta
oktatast a tananyagba. Egy személyes interja (2012) sordn a kovetkezOképpen irta le a
folyamatot: "Eredetileg a kanadai McMaster Egyetemrdl vettiik az otletet, mivel 6k
vezették be eloszor a probléma kozpontu oktatdst és Maastricht volt a masodik ilyen
egyetem. Igy tehdt atvettiik t6liik azt az otletet, hogy nem szabad az orvostanhallgatékat
kozvetleniil szembesiteni a paciensekkel, mert tul sok lenne nekik. Tehat mas szoval a
McMasterben és a Maastrichtban azt csinaltak, hogy megtanitottak az embereket arra,
hogy szimulaljanak bizonyos dolgokat, amelyek valamilyen modon megfeleltethetoek
annak a kurzusnak, amit éppen a didk végez. A paciensek és a didkok kozott lezajlo
folyamatokat mind videora vették és ezek az anyagok kielemzésre keriiltek a konyvben.
Igy tehdt visszajelzéseket kapsz egy adott csoport tébbi didkjatél és a vezetdtdl, a
tanartol és a személyzeti csoport tagjaitol is... A késobbi években csoportonkeént két
személyzeti tag volt, az egyik egy klinikus, a mdsik egy pszicholégus. Es igy meg lehetett
vitatni a diakokkal a klinikai aspektust és a pszichologiai aspektust is.”

Ez a metodus tobb mint pusztan a dramapedagdgia egyik analogidja, ugyanis
hogy a pacienseket nemcsak laikus emberek jatsszédk el, de hivatasos dramat tanulod
didkok 1is részt vesznek benne. Az esetek alapjaul szolgald forgatokonyv megirasa is
igen fontos volt. Falger megfogalmazasaban: ,, 4 szereplévalogatds nagyon fontos. Ezért
bizonyos ponton bizonyos szerepekre drdamajatékos hallgatokat vdlasztottunk a
maastrichti drama akadémiarol. Voltak, akik jobban jatszottak, de nem mindenki.
Szoval ugy vélem, ez egy nagyon jo otlet, ha tudod mit kell csindlni, megvan a megfelelé
forgatokényv és a megfelelé pdaciensek is... azt tudom mondani, hogy nagyon hatdsos
eszkéz. De masrészt igen drdaga.”

A Maastricht-modell a 70-es évek kozepén lett bevezetve és habar az elején

akadtak pénziigyi problémak, a képesség- illetve kommunikacio fejlesztd
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laboratériumok még mindig léteznek, és rengeteg embert vonzanak mas egyetemekrol,

hogy lassak, mit tanulhatnak beldle.

4.11. Kiavatas az orvossa valasban

A beavatasi folyamattal parhuzamosan megfigyelhetd egy azzal ellentétes folyamat is: a
kritikus beavatasi események barmelyikénél ,.elbukhat” a hallgatd, és részben vagy
atmenetileg, sot végleg is ,.kiavatodhat”, ami vezethet halasztashoz, ki¢géshez, és végso

esetben palyaelhagyashoz is.

4.11.1. A kiavatas okai az orvossa valasban

A kiavatas okaként az interjialanyok leginkdbb a klinikumban megélt csalodasokat (az
elmélet €és a gyakorlat eltérése, a gyakorlati képzés hidnyossagai, negativ vagy hianyzé

szerepmodellek), a tamogatd kozosségek hidnyat és a rezidens évek nehézségeit

emlitették.

Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

A torténet ugyanaz: Il. év vége vizsgak. Egyszeriien sok
volt.”
LI évvége: szivatas... igazi mérfoldkd volt.”

A vizsgak és
szigorlatok

A masodév szigorlatai

, Elegem volt madr a ‘megmutatjuk/tanitiuk nektek,
hogyan kell...” igéretekbdl... "

Igéretek vs.

A medikusok sajnos a
klinikum soran gyakran

., Amirél hallottunk az elején, az a gyakorlatban nulla.” megvaldsu- . s £
z . : , szembesiilnek az elmélet és
,Hozzaszokik az  ember, hogy mi van az lasuk 1 ..
P ey ” a gyakorlat kiilonbségeivel.
egeészségiigyben: KAOSZ.
., Elég kiabrandito volt ilyeneket hallanunk: ‘nem tudtok ti | A hallgatok S SOI? harlllgaFot” elrlraszt
. ; s a o g ; az oktatok altal idonként
semmit..., semmi olyat, ami igazan fontos lenne..., a | megszégye- " "
; g s alkalmazott megszégyenito,
gyogyszerneveket, dozisokat ... nitése AR el
megalazo képzési stilus.
., Lehetdség van elvégezni az egyetemet anélkiil, hogy vért
vettem volna, miitétet lattam volna, rektalis digitalis A gyakorlati képzés illetve
vizsgadlatot végeztem volna, draint eltavolitottam volna, a hallgatok ellenérzésének
tigyeltem volna...” Gvakorlati hianyossagai gyakran
, Nem hagytak minket fontos dolgokat megtapasztalni, ié 765 kidbranditjak a hallgatdkat
gyakorlatot szerezni.” PZES | a7 orvosi szakmabdl: ugy
, hianyossagai

., Hatodév utan kijoviink ,,gyilkolni”, és egyszeriien nincs
meg a sziikséges tudasunk, akkor milyen beavatdsrol
beszéliink?!”

érzik nem késziiltek fel
eléggé, nem alkalmasak az
orvosi szakmara.
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Interju részlet

Kategoria

Megjegyzés

., Oktatok hozzaallasa brutalis: "miért vagytok itt, nincs
ratok idom’...”

,,A klinikusok nem motivaltak...”

Az orvos prominens képviseldje volt az egyetemnek,
szamomra meégis a legelrettentobb példaja lett az
orvoslasnak.”

A hallgatok néha gy érzik,
a beavatok sem
rendelkeznek a sziikséges
mennyiségi ill. mindségii
szakmai ismeretanyaggal,

LI év gasztro gyakorlat: a f6nok pszichopata. Az egész I;I:frznt/ esetleg nem adjak azt at
életem egy baromi nagy zuhands volt, munkatarsak . del?ek féltékenységbol vagy
hisztiztek, bogtek...” felel6sségérzetiik hianya

., Kinos szitu. Kioktatom a doktornét EKG-bol.” miatt. A beavatok gyakran

,»A masik szaktekintélyébe vetett hitem... lerombolodasa: nem motivaltak, nem
hiilyeségeket beszél a szakorvos.” hitelesek a hallgatok

., Kevés olyan tandr akad, aki valami pluszt ad a szemében.
tankonyvon kiviil.”

,Elsé  kiavato  szertartashoz hasonlo  élményem:
apolastan gyakorlat, hullottak az emberek, nem volt kivel Ay A e (e
et it voli Bty hianya hianya is kiavaté lehet.

,, Kudarcokra  vagyunk itélve, nincsenek olyan
kozosségek, amelyek koriilvesznek/megtartanak minket.”

, Az egyetemhez tartozo intézmények, oktato korhazak,
csucsintézmények... csak munka, munka, munka. Nincs
keret” a tudasatadasra. Mar nem biztos, hogy ezt
akarom, vagy tudom csindlni...”

Az orszagos
centrumok
tapasztalatai

Az orszagos centrumokban
gyakoribbak a kiavatas
értékll elemek, mint a
vidéki korhazakban.

,, Gusztustalan a rezidens felvételi rendszer, nevetségessé
valik, ugyanugy kezelnek, mint 6 évvel ezelott. Mit jelent,
hogy orvos vagyok.”

., Orvosként sem tudtam segiteni. Az agyammal tudom,
hogy nem az én hibam volt. Mds sem tudta volna
megmenteni, mégis kiborultam. Még aznap otthagytam a
belgyogyaszatot, és elhagytam az orszagot. Akkor egy
ideig ugy voltam, hogy nem is akarok tobbé orvos lenni.”

A rezidens-
képzés
problémai

A rezidensi évek nehézségei
gyakran kidbranditjak a
fiatal orvosokat, és ez
konnyen kiégéshez,
palyaelhagyashoz vezet.

32. Tablazat: A kiavatas okainak elemzése az orvosképzésben

A 32. tiblazatban a kategoéria-tartalom iranyult narrativ elemzéssel foglaltam

0ssze a medikusok (és fiatal orvosok) korében jelentkezd kiavatasi jelenségek okait,

tipusait.

4.11.2. A halasztas

Fontos megemliteni a halasztds jelenségét is, amikor a hallgatd bizonyos iddre

megszakitja tanulmanyait, igy ilyen értelemben egyfajta kiavatodasrol beszélhetiink. A

legtobb halasztd azonban egy félév vagy egy vagy néhany év utdn visszatér az

orvosképzésbe, €s folytatja ,,beavatasi Gtjat”. SOt, sok halaszto hallgatoé szamolt be arrol,

hogy kifejezetten jot tettek neki a halasztd évek, , tobbet tanultak kozben mint
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barmikor”, igy a halasztds még beavatds értékli szocidlis atmenet is lehet egyben.

Néhany interji részlet ezzel kapcsolatban:

,Amikor halasztottam, dolgoztam egy fél évet dpoloként ugyanott, ahol
dpolastanon voltam.”

A torténet ugyanaz. Il. év vizsga... csak nem dpolastanon voltam, hanem
elmentem mentozni. Baromian megszerettem és egy olyan mérfoldko volt, hogy azt
mondtam, hogy érdemes visszaszallni ebbe a korbe és érdemes tovabbcsinalni.”

Az, hogy az a halasztas az egyetem berkein beliil nekem is sok kapcsolatot hozott
és ez egy jo dolog. Akik akkor felettem jartak, azokkal is joban vagyok, a
csoporttarsaimmal is..., mindenképpen jo. Informaltsag, info-szerzés és ez egy jo dolog.

lgazabol kihagytam volna ezt az 1 év halasztast, de mindenképpen volt hozadéka, nem

egy elszalasztott 1 év volt.”

Tagabb értelemben a halasztokhoz tartozhatnak azok a potencidlisan leendd hallgatok,
akiknek nem sikeriilt elsére a felvételi vizsgajuk, de késObb azt Gijra megprobaljak. A
felvételi meghatarozo kudarcélménye még keményebb elokésziiletekre 6sztondzheti a
leendd orvostanhallgatét, emellett nem ritka, hogy az illetd ,hallgatéjelolt” novérként,
apoloként kezd dolgozni a ,kies6” évben, mialatt az egészségiligyrdl olyan gyakorlati
ismereteket szerez, melyeket a ,,sodorvonalban” kiképzddo tarsai esetleg sohasem, de

legalabbis csak évekkel késobb tapasztalhatnak meg.
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5. MEGBESZELES

5.1. A beavatasi fogalmak dsszevetése az orvoslas szempontjabol

A palyaszocializacido fogalma sok szempontbdl analdog az dtmeneti ritus fogalméaval. A
jelen kutatas szempontjabol mindkettdvel le lehet irni azt a folyamatot, ahogyan egy
kozépiskolas az orvosi hivatast valasztja, elkezdi az orvosi egyetemet, majd
orvostanhallgatobol végzett orvossa valik, orvosként elhelyezkedik az orvosi palyan.

Fontos eltérés azonban a fogalmak kozott, hogy amig a palyaszocializacid —
szociologiai fogalom 1évén — az orvossd valas folyamatat inkdbb a tarsadalom és az
abban betdltendd (orvosi) szerep szempontjabol nézi, addig az atmeneti ritus -
antropoldgiai fogalomként - inkdbb az egyén fejlodeését, atvaltozasat, egy magasabb
szintre lépését emeli ki. Lényeges kiilonbség az is, hogy mig a palyaszocializacio
inkabb linedris folyamatként értelmezi a fenti torténéseket, addig az dtmeneti ritus és a
beavatas a fokozatos elérehaladas mellett kiemeli a folyamat vertikalis jellegét is.

A beavatas fogalma a jelen téma szempontjabol 6sszekapcsolja, 6sszefoglalja, de
meg is haladja a masik két fogalom jelentését: nem csak felkésziti, ,,szocializalja”
leendd szerepére (palyaszocializacid), €s a ritusok sordn ,atemeli” a kiinduld
kozépiskolas statusbol az 01j orvos-statusba (atmeneti ritus) az orvostanhallgatot, hanem
bevezeti, azaz ,beavatja” az orvosléttel jard titkos tudasba, nyelvbe, csoportba,

szubkulturaba stb.

5.2. A pap és az orvos beavatasanak parhuzama

Az antropolégiaban szakmai kozhelynek szamit az a megkdzelités, miszerint korunk
szekularizalt embere szdmara a tudomany testesiti meg a vallast. Ennek megfeleléen a
biomedicina, mas néven tudomanyos orvoslds az az eszmerendszer, melynek
intézményei és ,papjai” az ,egészségvallas” elkotelezett hivei, akik a betegség
»démonait” hivatottak kilizni a megbetegedettekbdl szakmai tudasuk, diagnosztikai és

terapias eszkoztaruk segitségével (Lawson 2007).
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A modern tarsadalmakban az orvoslds szekularizacidjanak hatasara az orvos
(szekularis gyogyitd) és a pap (szakralis segitd) szerepe kiilonvalt, de kozos
gyokeriiknek megfeleléen sok parhuzamot felfedezhetiink kozottiik: mindkét hivatas az
¢let egészével foglalkozik, s az emberek teljességéért dolgozik, és feltételezhetd, hogy a
legkozelebb allnak a spiritualitdshoz és az ember isteni mivoltdhoz. A pap a Iélek és a
test integritasaért felelés, létrehozva Istent az Eukarisztiaban, az orvos a test és elme

Mindkét segitd beavatési folyamaton megy keresztiil hivatdsa elsajatitasa sordn,
amelynek parhuzamaira a jelen értekezésben is szamos példat lathattunk. Egyik ilyen a
kozo6s szakmai nyelv (latin) hasznalata, de talan a legszemléletesebb példa mégis a
modern orvossa valas végét szimbolizalo orvosi eskii, amely a pappa szentelés szakralis

légkorét idézi.

5.3. A népi illetve alternativ gyogyiték és a modern orvosok beavatasanak

osszevetése

A biomedicina olyan kozmolégiai alapfeltevéseken nyugvo kulturalis rendszer, mely az
alternativ gydgyaszat mitikus rendszerétdl alapjaiban tér el, és ez a beavatas jellegében,
mindségeiben, metaforaiban, testképében, beavato-beavatott viszonyaban is eltér. Amig
az el6zo holisztikus, spiritudlis, misztikus értékeket fejezi ki magyarazé modelljében,
addig a biomedicina anyagelvli, racionalis, analitikus kozmoldgiai alapjainak és
kereteinek megfelel6 kulturalis értékeket kdzvetit ennek megfeleld expressziv és kreativ
folyamat révén. A biomedicindra is igaz, hogy t6bb, mint tudomanyos gondolatok és
gyakorlatok tdrhdza, mert maga is szimbolikus rendszer, mely mint jelentés halot
hordozza az adott civilizacié alapvet6 értékeit, hiedelmeit és moralis kérdéseit.

A kutatasba bevont alternativ terapeutdk szerint jar egyfajta presztizzsel az
orvosi végzettség és a doktori cim, aminek 0k gyakran érzékelik a hianyat. Az alternativ
terapeutdk az orvosi szerep jellemzésekor altalaban elismerik az orvosok szaktudasat,
tisztelik és csodaljak az orvosszereppel jard feleldsséget, ugyanakkor az orvosi képzés
jellegével eléggé kritikusak.

Néhany parhuzam fedezhetd fel a népi gyogyitok és a modern orvosok

beavatasaban. Példaul a sdméanokra jellemzd eleve elrendeltség, kivalasztottsag hasonlit
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a ,.korai zaras” jelenségére azon medikusokndl, akik mar egész gyerekkoruk ota tudtak,
hogy orvosok szeretnének lenni (pl. egy korai betegség illetve gyogyulas élmény, vagy
orvos sziilok illetve mas pozitiv szerepmodell hatasara).

Egy masik szemléletes parhuzam, hogy a sdmanok bemutatott saimanvizsgajahoz
hasonléan az orvostanhallgatoknak is ki kell allniuk egy nagy ,végsé probat”

(allamvizsga), mieldtt tinnepélyesen gyogyitova avatnak dket (orvosi eskil).

5.4. A beavatas nyilvanvalésaga az orvossa valasban

Az orvoslas szekularizacidja egylitt jar a ritusok nyilvdnvalosaganak és
iinnepélyességének csokkenésével. Sok korabbi ritus ennek ellenére megmaradt, csak a
modern korra illetve a biomedicinara jellemz6 szekularis ,,alruhat 6lt”, vagy sokszor
rejtetten megy végbe. Mig egy keresztény pap vagy egy buddhista gydgyité pontosan
tudja, hogy beavatasa milyen fazisokbol all, és ez milyen ritusokkal jar egyiitt, addig
egy orvostanhallgat6 szamara ez legtobbszor nem ilyen egyértelmii.

A beavatas tényének csekély nyilvanvaldésagat mutatja, hogy a hallgatok az
interjuk soran eldszor altalaban tagadtak, devalvaltdk a beavatas tényét €s értékét, de a
beszélgetés (feloldodas) soran atértékelték véleményliket, €s tobbnyire felismerték a
beavatas aspektusait sajat orvosi palyaszocializacidéjuk folyamataban. Eltérd hozzaallast
mutattak a pszicholégia, a szociologia és az antropolédgia irant fogékonyabb HuManias
hallgatok, akik szamara a beavatas folyamata sokkal nyilvanvalobb volt, és altalaban
nem okozott nehézséget a szamukra leginkabb beavatd esemény megnevezése az

orvosképzés soran.

5.5. A beavatasi folyamat szerkezete az orvossa valasban

Az orvossd valads nem az allamvizsga, a doktorrd avatds és az orvosi eskii hatasara
torténik meg, bar ezek mint ritualis szimbolumok mind jelzik és legitimaljak a beavatas
megtorténtét. A beavatds egy folyamat, szamtalan Onmagéaban is beavatds értékii
eseménnyel. Az interjlalanyok 4ltal megnevezett események altalaban egyrészt a

vizsgakhoz, szigorlatokhoz és vizsgaiddszakokhoz, illetve a hozzajuk kapcsolodo privat
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¢s kozosségi ritusokhoz, masrészt a gyakorlatokon (boncolds, apoldstan, mentdzés,
klinikum) tortént eseményekhez és helyzetekhez kothetok.

Ezek a beavatasi események (gyakran ritusok) jellegiik és eléfordulasi stirtiségiik
alapjan csoportosithatok, ¢€s ez alapjan a beavatasi folyamat jellemzdé szakaszokra
bonthat6. Ezek a szakaszok azonban mig az alternativ-spiritudlis gyogyité rendszerek
beavatasainal illetve a katolikus egyhdzi rend szentségének fokozatainal altalaban
vilagosan elkiiloniilnek, az orvossa valas folyamatidban mar nem annyira egyértelmiiek.

Vizsgalataim szerint az orvossa valas beavatasi szakaszai megfeleltethetoek az
atmeneti ritus fazisainak (az egyetemhez vezetd €évek=szepardcio, egyetem=atmenet,
hatodév vége=inkorporacid). Az egyetemi évek szakaszat tovabb bontva (I-II. év, III-V.
év, VL. év), az atmeneti ritus ,,egyszerii modelljének” fraktdlszeri felosztasat kapjuk,
amit haromdimenziossa emelve a hallgatok beavatasi utjanak cikkuratszerti emelkedését
latjuk.

Ezekhez a szakaszokhoz hasonldan a rezidens id0szakrol is megéllapithat6, hogy
»kicsiben” ismétli az orvossa valas beavatasi folyamatat (rezidens felvételi=szeparacio,

rezidens évek=atmenet, szakvizsga=inkorporacio).

Kiilondsen az egyetemi évek szakaszolasa ujszerti a szakirodalomban megszokottakhoz
képest, mivel a kutatds soran ugy taldltam, hogy a beavatasi jelenségek finomszemcsés
megkozelitése érdekében részben atfedd idoszakaszokat célszert felallitani:

A mar korabban idézett szociologiai tanulmanyok (Molnar, Molnar 2002;
Becker ¢és tarsai 1961) az egyetemi képzés idoszakat két részre (preklinikum és
klinikum) osztjdk. Ennek a felosztasnak a problémajat meglatasom szerint a
preklinikum-klinikum éles elvalasztasa adja, holott harmadévben mar megjelenik a
belgydgyaszati klinikum, ami altal a hallgatok ,klinikumi beavatodéasa” elkezdddik. A
tantargyak jelentds része viszont valoban még a preklinikumhoz tartozik, igy a
harmadév egy preklinikum-klinikum 4tmeneti tengelynek felel meg.

Lattuk, hogy Becker a preklinikum szakaszon beliil még élesen el is kiiloniti az
elsdévesek ¢és a masodévesek (szub)kultrajat. Itthoni tapasztalatok alapjan a helyzetet
masképp latom. A masodév a beavatds szempontjabol nem kevésbé meghatarozé az

elsénél. Kiilondsen, ha az egyetemet megel6zé és annak legelején 1év6 eseményeket,
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bevezetd ritusokat még kiilon targyaljuk az évkozi eseményektdl, akkor vildgosan

latszik, hogy az els6 két év egy ivet jelent, szerves egységet képez.

5.6. Az orvossa valas beavatasi folyamatara haté tényezok

A biomedicina szekularizalt vildgaban is fontos szerepe van a kiilonboz6 ritudlis,
altalaban az orvosi identitast jelz6 szimbolumoknak. A HuManias hallgatok a fehér
kopeny elsé hasznalatat emlitették legtobbet, ami épp az orvos-gyogyitd eredetileg
szakralis jellegére is utal. A szobeli interjik soran az interjualanyok inkabb a doktori
cim fokozatos megszerzésének jelentdsségét emelték ki az orvossa valas beavatasi
folyamatdban, ami arra utal, hogy a medikusok is igénylik a beavatasi folyamatuk
tudatositasa érdekében a jol elkiilonithetd szakaszokat, staciokat.

A Dbeavatds eredetileg spiritudlis szemléletében alapvetd ,,mester-tanitvany
viszony” fedezhetd fel abban, ahogy az orvossa valas folyamatdban is milyen nagy
szerepiik van beavatasban résztvevo beavatoknak (beavatd személyek, kozosségek és az
orvosi szubkultura): az interjualanyok beavatasuk sikerességét ugyanis leginkabb a
pozitiv szerepmodelleknek tulajdonitottak, aki lehet az egyetem el6ttrél (orvos
csaladtag, kozépiskolai tanar) vagy az egyetemi évekbdl (gyakorlatvezetd, osztalyvezetd

féorvos, TDK vezetd).

Az orvosi egyetem nyilt és rejtett curriculuma (pl. gyakorlatok soran a testtel, a
betegségekkel és a halallal valo talalkozas sorrendisége) jellemzéen a modern,
redukcionista biomedikalis szemléletre késziti fel (avatja be) a hallgatokat.

A posztmodern szemléletli orvosi antropologia a hallgatok nyitottsagatol
fliggéen azonban fontos Iehetéséget nyhjt a modern biomedikalis test- ¢és
betegségképpel szemben azok alternativ értelmezéseinek megismerésére, a terepmunkak
soran a hivatalos biomedikalis és az alternativ medicina kiprobalasara, gyakorlati
Osszehasonlitasara.

Az 1988-1991-ig tarté idészakban Magyarorszagon nemcsak a szabadpiaci
ideologia fejlodott gyors iitemben, de megjelentek az olyan hagyomanyos és alternativ
orvoslasi modok is, mint a hagyomanyos kinai orvoslas, a homeopatia, a kiilonféle

masszazs technikdk, a manualterapia, az eklektikus New Age terapiak stb. Az orvosi
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antropologia és a pszichoszomatika felfutdsa leginkabb az ezen gydgymodok iranti
fogyasztoi kereslet novekedésének koszonhetd. Amennyiben a ,hagyomanyosan
modern” tudomanyos megkozelitéssel operald biomedicina kizérja ezen alternativakat,
ugy az orvosi antropologia (mint posztmodern diszciplina) éppen azért jott 1étre, hogy
veliik foglalkozzék. Azonban az alapjaiban a kulturalis relativizmusra épiilé orvosi
antropologia egészen mas értékrenddel kozelit e jelenségekhez. Eppen a kulturdlis
relativizmusnak készonhetd, hogy a racionalizmus kizardlagossaga megsemmisiilt, €s
helyébe az egymas mellé¢ rendelés gyakorlatan alapuld perspektivikussag 1épett. A
posztmodern antropologia elutasitja a totalizald torekvéseket, megkérdéjelezi az
egyszeri  ¢értelmezések  fennhatosagat, ¢&s  tartézkodik a  transzcendentalis

allasfoglalasoktol.

A beavatas mindig stresszel jar, de azt a hallgatok megélhetik pozitiv (eustressz) és
negativ stresszként (distressz) is. A distressz bizonyos mértékig a beavatasi folyamat
liminalitdsanak természetes velejaroja, és onmagaban is beavatas értékii.

Az egyik legfontosabb stresszforras az orvosképzés soran a halallal vald
szembesiilés, amit a bonctermi fekete humor, a holttestek targyiasitasa, az anatomia
orak, illetve altaldban a haldllal vald taldlkozas fokozatos felépitése és a kdzosségi
tamogatas nagymértékben csokkenthet. A boncolas mint orvosbiologiai ritudlé a
szimbolikus ¢és tudomanyos gyodzelmet jeleniti meg az emberi test titkai felett. A
hallgatonak pedig ezt el kell fogadni és targyiasitani, sajat érzelmeinek, spiritualitasanak
¢s misztikus megértésének elnyomasa altal. Fel kell ismerniink, hogy a ’dehumanizacio’
az egyik elso rejtett ritualis eleme lesz az orvossa valdsnak. Ezek a ,karnevali” ritudlis
elemek kiilonleges érintkezési feliiletet teremtenek a halalfélelem és a beteggel valod
empatias érintkezés kozé, ezaltal ritualis liminalitast teremtenek a tanulasi tapasztalas
szamara.

Erdekes parhuzamot lehet észrevenni az atmeneti ritus (beavatas) szakaszai és
Selye stresszmodelljének fazisai kozott. A beavatandé kezdeti normal allapota megfelel
Selye alarm-fazisanak: a test is normalisan mikddik, mintegy készenléti allapotban
varja az esetleges stresszor érkezését, igy arra a megfeleld stresszreakcioval tud
valaszolni. A kezdeti stresszreakcidval jarod ellenalloképesség csokkenés viszont a

szeparacionak és a beavatasi folyamatba vald belépésnek (egyfajta lemeriilésnek,
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»alaszallasnak™) felel meg. A beavatas liminalitds szakasza analog a stressz ellenallas
fazisaval: mint ahogy a beavatandonak is allandoan probakat kell kiadllnia ebben a
szakaszban, ugyanigy né meg a szervezet ellenalloképessége azaz alkalmazkodik a
stresszorhoz. Amennyiben a beavatandd végigmegy a beavatasi folyamaton, és az
inkorporacié soran visszatér a tarsadalomba, rdadasul annak egy magasabb szintjére, az
a stressz szempontjabol azt jelenti, hogy az illet6 feldolgozza a stresszt, visszatér normal
allapotba, viszont mar megerdsddve: magasabb stressztiird képességgel rendelkezik a
folyamat végére. Ha azonban a beavatandd beavatasi folyamata megszakad, vagyis

kiavatodik, az a stressz-modell kimeriiltségi fazisanak felel meg.

5.7. A kiavatas jelensége

A spiritualis beavatasokhoz vagy a samanok vizsgdjahoz hasonléan az orvossa valas
beavatasanak sikere sem garantalt: az orvostanhallgatd a kritikus beavatasi események
barmelyikénél ,,elbukhat”, és részben vagy atmenetileg, sot végleg is ,.kiavatddhat”. Ez
a sikertelen sdmanvizsgaval ellentétben nem jar sulyos testi kdvetkezménnyel vagy
halallal, de vezethet halasztashoz, kiégéshez, és végso esetben palyaelhagyashoz is.

A kiavatas fogalma azon jelenségek Osszességének leirdsara vallalkozik,
amelyek a beavatas érvényesiilésével ellentétes iranyba lenditik a beavatandot. Igy
fontosnak tartom az orvosi palya szempontjabol centrifugadlis hatasi — palyaelhagyast
eredményez0 — kiavatasi stdciok vizsgalatat, mely az avatottak és az avatandok kozos
ligyét egyarant szolgalja. Mig a beavatas a palya elsajatitasa, a sziikséges enkulturacios
elemek interiorizacidja iranyaban hat, a kiavatas ezzel ellentétes eldjeli.

A kiavatas megjelenése ill. ,,megvaldsuldsa” fligg az egyes beavatési dllomasok
lezajlasdnak mikéntjét6l. Amennyiben a beavatds kevéssé frusztralt, nem teljesen
hianyzik vagy nem elemi jelentdségli a beavatandd szdmadara, nem ¢éli meg kiavatési
stacioként, tehat megélése a beavatashoz hasonloképpen fligg az avatandd személyétol.
Kiavatasként szerepelhet az eldvételezett beavatasi igéretek relativ csekély
megvalosuldsa, és a hallgato altal ennek kovetkezményében tapasztalt kognitiv
disszonancia mértéke: tulzott ambivalencia megélése kiavatds értékii lehet, mig a
mérsékelt ambivalencia az életben késdbb tapasztalhatd kihivasokra készit fel. A nyilt

és a rejtett curriculum kozotti jelentds diszkrepancia is kiavatas értékii lehet.
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Az orvosi szociologiabdl ismertetett ,, deprofesszionalizaciod™ jelenségével inkabb
az orvosi hivatasbol valo kidbrandultsagot irjak le, amely inkabb a felsébb éves
egyetemistakra, illetve kifejezetten a mar végzett és gyakorld orvosokra jellemz6. Ezzel
szemben a ,kiavatds” jobban értelmezheté az orvossa valas folyamatanak barmely
szakaszaban, de még az elbtt is (pl. sikertelen felvételi vizsga) vagy azutan (pl. rezidens
évek nehézségei).

A kutatasba bevont alternativ terapeutak kozott tobben szamoltak be egy érdekes
jelenségrol: bar a palyavalasztasnal megfordult a fejiikben, hogy az orvosi egyetemre
felvételizzenek, azt mégis elvetették, foként a biomedikalis orvoslas és képzeés jellege
miatt. Ok igy bizonyos értelemben tekintheték gy, hogy mér az orvossa vélas
folyamatéanak legelején kiavatddnak.

A jelen értekezésbdl is megallapithato, hogy a kiavatas megel0zésére ismeretes
néhany célzottan mikddo intézmény illetve modszer.

Egyik szép példa a kutatasba is bevont HuMania Pélyaszocializaciés Miihely,
amely az SE Magatartdstudomanyi Intézet szervezésében 2002-ben Iétrejott
készségfejlesztd csoport az orvostanhallgatok szamara. A kortarsoktatok altal
miikodtetett didkmozgalom célja az orvostanhallgatdk segitése a stressz és kiégés elleni
kiizdelemben, hogy a végzett orvosok erds human készségekkel rendelkezve 1épjenek
be az egészségligyi rendszerbe. A Mihelyt az a felismerés hivta életre, hogy az
Intézetben zajlo elméleti oktatds (orvosi kommunikécio, pszichologia, szociologia,
antropoldgia és etika) kereteit szétfeszitené az egyének személyes felkészitése, €s a
sziikséges gyakorlati készségek megszerzése nem lehetséges a hagyomanyos eléadasok
¢s gyakorlatok soran.

Tagabb értelemben az orvosképzés teljes nyilt és rejtett curriculuma azt a célt
hivatott szolgalni, hogy segitse az orvostanhallgatok beavatasi folyamatat. Mégis ugy
tinik, hogy a magatartdstudomanyok korébe tartozd tantargyak kapnak nagyobb
szerepet abban, hogy a medikusok jobban megértsék az orvosi hivatdssal jaro
nehézségeket, tudatositsdk az orvossa valasuk beavatdsi folyamatat illetve megfeleld
segitséget és modszertant kapjanak a stressz lekiizdésében, a beavatasi probak
kiallasaban. Az orvossa valas sordn a kiavatds megel6zése érdekében a jovOben tehat
célszerll lenne javitani az orvosi tantervben a magatartastudomanyok aranyat a szakmai

targyakhoz képest.
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6. KOVETKEZTETESEK

A kutatds soran sikeriilt igazolni az értekezés legfontosabb hipotézisét, miszerint az
orvossa valas soran valoban beavatas torténik.

Az orvossa valasban megvalosuld beavatdst nem értelmezhetjiik egyszeri
eseményként, az orvostanhallgatok képzésiik soran szamos esetben atesnek beavatasi
ritusokon, mieldtt az allamvizsga utani nagy, latvanyos eskiitétel ,,doktorra fogadom”
formalizalt aktusahoz elérkeznének.

Az orvossa valasban megvalosuld beavatds struktirija fraktalszeri jelleget
mutat: egyrészt az egész folyamat leirhatdé egyetlen, az antropologiabol jol ismert
atmeneti ritus modelljével; ugyanakkor az orvosi palyaszocializacid soran szamos
Onmagaban is beavatas értékli esemény ¢€s tobb jol elkiilonithetd szakasz, azaz
atmenetek sorozata torténik.

Ezen ,atmenetek” — a szekularizalt biomedikalis orvoslas jellegéb6l adoddan —
sokkal inkabb rejtetten és tudattalanul mennek végbe, 6sszehasonlitva a szakralis jellegii
pappéa valassal, a hagyomanyos samanavatassal vagy az 0si keleti hagyomanyokon
alapul6 alternativ medicinaban el6fordulo beavatasokkal.

A Dbeavatasi folyamatba keriilés a kozépiskolai évekbe nyulik vissza, a
palyavalasztas idoszakahoz. A hallgatok leginkabb a bioldgia tantargy szeretetét
emlitették, mint legfontosabb palyavalasztasi motivaciot, igy megallapithaté annak
szelekcids jellege. A masik leggyakoribb ok az orvosi palya valasztasdra az orvos
csaladtag meghataroz6 szerepe, esetilkben megfigyelhet6 a korai zaras jelensége.

Az interjualanyok altal megnevezett legfontosabb beavatasi események altalaban
egyrészt a vizsgakhoz, szigorlatokhoz ¢és vizsgaiddszakokhoz, illetve a hozzajuk
kapcsolodod privat és kozosségi ritusokhoz, mdésrészt a gyakorlatokon tortént
eseményekhez és helyzetekhez kothetdk.

A két legfontosabb stresszforras az orvosképzés soran a vizsgak és a halallal
valo szembesiilés. Ez utobbit a bonctermi fekete humor, a holttestek targyiasitasa, az
anatomia ordk, illetve altaldban a halallal valo taldlkozas fokozatos felépitése €s a
kozosségi tamogatas nagymértékben csOkkentheti. A stressz bizonyos mértékig a

beavatasi folyamat liminalitdsdnak természetes velejardja, és Onmagaban is beavatés
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értékli. A tilzott mennyiségli distressz viszont konnyen betegségekhez és kiégéshez
vezethet.

A gyakorlatok (anatomia, korbonctan, apolastan, klinikum) soran a testtel, a
betegségekkel ¢és a haldllal valo talalkozas sorrendisége jellemzéen a modern,
redukcionista biomedikalis szemléletre késziti fel (avatja be) a hallgatokat.

A posztmodern szemléletli orvosi antropolégia a hallgatok nyitottsagatol
figgden fontos lehetdséget nyljt a modern biomedikalis test- és betegségképpel
szemben azok alternativ értelmezéseinek megismerésére, a terepmunkak sordn a
hivatalos biomedikdlis ¢és az alternativ medicina kiprobalasara, gyakorlati
Osszehasonlitasara.

A medikusok orvossa valasanak beavatasi folyamataban fontos szerepe van a
kiilonb6zo ritudlis, foként az orvosi identitast jelzé szimbdlumoknak: az interjialanyok
a fehér kopeny elsé hasznalatat, illetve a doktori cim fokozatos megszerzését emelték
Ki.

A beavatdsban résztvevd beavatoknak (beavatd személyek, kozosségek és az
orvosi szubkultura) kiilonosen fontos szerepiik van az orvossa valas folyamatdban. Az
interjualanyok sokszor a pozitiv szerepmodelleknek tulajdonitottak egyrészt
palyavalasztasukat (orvos csaladtag, kozépiskolai tanar), masrészt beavatasuk
sikerességét (gyakorlatvezetd, osztalyvezetd féorvos, TDK vezeto).

A média gyakran szlroként szerepel az orvosi palyavalasztds soran. Az
orvostanhallgatok orvosi identitasanak kialakuldsara gyakran vannak hatéssal az orvosi
témaju filmekben, szappanoperakban megjelend pozitiv vagy negativ szerepmodellek,
ugyanakkor a klinikum sordn a hallgatok jellemzden kiabrandulnak az orvosi
szappanoperakbol.

A beavatds nem mindenki esetében valosul meg, a folyamat barmely pontjan
megszakadhat, és a hallgatd vagy a mar végzett orvos atmenetileg vagy véglegesen
kiavatodik. A kiavatds okaként az interjlalanyok leginkabb a klinikumban megélt
csalodasokat, a negativ vagy hidnyz6 szerepmodelleket, a tdimogato kozosségek hianyat
és a rezidens évek nehézségeit emlitették.

Meég reverzibilis folyamat lehet a halasztas, amelynek okaként az interjialanyok

jellemzden egy sikertelen vizsgat vagy szigorlatot jeloltek meg. A halasztds azonban
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hossza tavon még erdsitheti is a hallgatot, igy beavatasi folyamatat is: a képzést késdbb

folytato halasztok mind a halasztés pozitiv hozadékairdl szamoltak be.

Végs6 konklizioként megallapithato, hogy a kutatas soran a célkitlizésnek megfeleléen
sikeriilt tetten érni az orvossa valasban megjelené — sokszor rejtett — beavatasi
jelenségeket, és igazolni az értekezés elején felvetett hipotéziseket. Ugyanakkor a
beavatas sikeressége egy-egy medikus (vagy orvos) esetében mar nem egyértelmi,

szamos tényezOtol fligg, és végzddhet kiavatassal is.
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7. OSSZEFOGLALAS

Az ¢értekezés alapjat képezd kutatds témaja az orvossa valas sordn megtapasztalt
beavatasi ritusként értelmezheté jelenségek. Mivel a modern biomedicinan alapuld
orvoslas szekularizacidja egyiitt jar a ritusok nyilvanvalésaganak és iinnepélyességének
csokkenésével, igy a modern orvossd valas beavatdsi jellege nem egyértelmdl,
Osszehasonlitva a szakralis jellegli pappa valdssal, a hagyomanyos sdménavatassal vagy
az 0si keleti hagyomanyokon alapul6 alternativ medicinaban eléfordulo beavatasokkal.

A jelen kutatas célja ennek megfeleléen az orvossa valas soran megtapasztalt
beavatasi ritusként értelmezhetd jelenségek felfedése €s tanulmanyozasa, a kutatési
eredmények analizise, rendszerbe foglalasa illetve Osszehasonlitisa mas beavatasi
ritusok folyamatdval és hasonlo kutatdsok eredményeivel.

A jelentéskozpontu alkalmazott kulturalis antropoldgiai kutatds nagyrészt
mélyinterju ¢és fokuszcsoport technikdval nyert szovegek elemzésén alapul. Az
interjualanyok legnagyobb részét add célcsoportot a Semmelweis Egyetem felsobb éves
orvostanhallgatoéi teszik ki, de emellett rezidenseket, végzett szakorvosokat €s alternativ
terapeutakat is bevontam a vizsgalatokba.

A kutatés soran sikeriilt igazolni az értekezés legfontosabb hipotézisét, miszerint
az orvossa valas soran valoban beavatas torténik. Ez a beavatas nem egyszeri esemény,
hanem szamos beavatas értékii momentum egymasra ¢épiilé folyamata. Ez a beavatasi
folyamat egy atmenet is egyben, igy megfeleltetheté az antropologiabdl ismert atmeneti
ritus modelljének.

Az orvossd valas beavatasi folyamatdban fontos szerepe van a beavatod
személyeknek és kozosségeknek, az orvosi — és a tdgabb értelemben vett — gyogyitoi
szubkulturanak, a testtel, a betegségekkel, a haldllal vald taldlkozasnak, a képzést
veégigkisérd stressznek ¢€s a legkiilonfélébb szimbolumoknak, a pozitiv vagy negativ
példat nyujt6 — személyes interakciokban vagy a médidban eléforduld -
szerepmodelleknek, és a tagabb szemléletmdd biztositasara hivatott orvosi antropologia
tantargy oktatasanak is.

Ugyanakkor a beavatés sikeressége egy-egy medikus (vagy orvos) esetében mar
nem egyértelmii, szdmos tényez6tdl fligg, és végzOdhet a beavatdssal ellentétes

folyamattal, a kiavatassal is.
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8. SUMMARY

The research theme of the basis of the thesis is the initiation phenomena during
becoming a doctor. As the secularisation of medicine based on modern biomedicine is
accompanied by the diminishing of evidence and solemnity of rites, this results in the
ambiguity of the initiation character of modern medicine in comparison with the
sacrality of becoming a priest, traditional initiation of a shaman or initiations in
alternative medicine based on ancient eastern traditions.

The purpose of the present study is therefore the uncovering and studying of the
phenomena that can be interpreted as rites of passage during becoming a physician,
analysis and systematizing of the results and comparison with other initiation rites and
similar research results.

The meaning centered applied cultural anthropological research is based on
analysis of texts gained by deep interview and focus group techniques. The greatest
group of interviewees is made up of medical students of Semmelweis University, but |
involved residents, specialists and alternative therapists as well.

During the research I could verify the most important assumption of the study,
namely there really happens initiation during becoming a doctor. This initiation is not a
single event, rather a process of many initiation worth moments built upon each other.
This process of initiation is a transition itself, which can be identified as a rite of
passage.

In the process of initiation many components have important role. Initiators and
initiating communities, medical and healing — in a broader sense - subculture;
encountering the body, illnesses and death; stress accompanying training and several
symbols, role models, moreover teaching medical anthropology for a broader way of
looking all have their purpose in initiation.

The successfullness of initiation in the case of an individual medical student (or
doctor) is not unambiguos, it depends on many constituents and may also end with an

opposite process of initiation, namely attrition.
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MELLEKLETEK

1. melléklet: Kulturalis alapfogalmak

Forras: Holloés Marida (1993) Bevezetés a kulturalis antropologiaba

Etnocentrizmus és kulturalis relativizmus:

Mas kultarakhoz valé hozzaallas alapjan két szemléletet kiilonitenek el a kulturélis

antropologiaban:

Etnocentrizmus: Olyan hozzaallass mas népekhez, kultarakhoz, tarsadalmi
csoportokhoz, amely szerint sajat ¢letmodunk erkolesei, értékei, szokdsai
magasabbrendiiek az 6véiknél. A kulturalis relativizmus ellentétparja.

Kulturalis relativizmus: Az az elképzelés, mely szerint minden kultara,
minden ¢letmdd egyedi, koherens, Osszefliggd egységet alkot, mely sajat
terminusain keresztiil értelmezhetd és értelmezendd. Mas népek viselkedését
nem a sajat tarsadalmi—kulturalis rendszeriink szerint kell megitélni. A kulturalis

relativizmus szerint nem allithat6 fel rangsor az egyes kulturak kozott.

Emic és Etic:

Az antropoldgiai kutatés két alapvetd vizsgalati modja:

Emic (émikus) mdédszer: az antropoldgiai kutatds egyik alapvetd modszere,
beéllitottsaga. Jellemzdje, hogy az antropologus alkalmazésakor beliilrol éli meg
az adott kultira miikodését, mintegy magdra Oltve annak ,kulturdlis
szemiivegét”. A kultira szerepléivel maximalisan empatizdlva kozelit a
kutatashoz. Ebbdl a szempontbdl szubjektivnek tekinthetd vizsgalodasi mod.

Etic (étikus) modszer: Az emic modszer ellentétparja, melynek alkalmazéasa
sordn az antropologus kiviilrol, tavolsagtartdssal, mintegy ,,madartavlatbol”
szemléli a vizsgalt kultira felépitését, mikodését. Ezért ebbdl a szempontbdl

objektivnek tekinthetd.
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Enkulturacio, akkulturacio, szubkultara:

Kulturalis csoportok ¢s viselkedésmodjaik:

= Enkulturacio: felnéni valamely tarsadalomban, az adott tarsadalom ‘kulturalis
szemiivegének’ elsajatitasa; a kulturalis tudas atadasa a kovetkezd generacionak.

= Akkulturaci6: etnikai csoportok magukba olvasztjak/elsajatitjdk a tobbségi
tarsadalom kulturalis mintainak egy részét. Altalanosabb értelemben azokat a
tarsadalmi/kulturélis valtozasokat értjiik alatta, amelyek akkor torténnek, amikor
két kulturalis hagyomany képviseldi kapcsolatba keriilnek egymassal.

= Szubkultura: a kultara valamely alcsoportja, mely valamely sajatossadg/ok (um.
foglalkozas, etnikai csoport, vallds, szexudlis orientacid, sajatos életmodd stb.)
szerint szervezOdik; szamos sajat fogalommal, szabalyrendszerrel, belso
szervezettel rendelkezik, melyek sok esetben eltérnek a szélesebb kultura fenti

jellemvonasaitol.

Terepmunka:

Antropologiai kutatds, melyen keresztiil megtigyeljik egy kozosség képviseloit és
interjukat készitiink veliik, abbol a célbodl, hogy lejegyezziik jelenlegi ¢letmodjukat.
= Technikai: az alkalmazott eljardsok a tereptdl fliggéen valtozatos repertoart
Olelnek fel: a megfigyelés kiilonféle formai (kozvetett, kdzvetlen, résztvevo,
proxemikai), census készités (szamszerisités), kiilonféle interjuk (genealdgiai-,
etnografiai-, ¢életut), rogzitéstechnika (vazlatok, térképek, fotd-, magno-,
videofelvétel), kérddivek alkalmazasa stb. Az antropologiai kutatds egészére
érvényes, hogy képesek legyiink a két alapvetd modszer ill. szemléletmdd, az

etic €és az emic (étikus ill. émikus) megfeleld hasznélatéra.
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2. melléklet: Az eredeti Hippokratészi eskii szovege

., Eskiiszom a gyogyito Apollora, Aszklépioszra és Hiigieiara és Panakeiara és
valamennyi istenre és istennore, akiket ezennel tanukul hivok, hogy minden erommel és
tehetségemmel megtartom kovetkezo kotelességeimet: tanaromat, akitol e tudomanyt
tanultam, ugy fogom tisztelni, mint sziileimet, vagyonomat megosztom vele, s ha
rdszorul, tartozdasomat lerovom; utodait testvéremnek tekintem, oktatom Oket ebben a
tudomanyban, ha erre szentelik magukat, mégpedig dijtalanul; tovabba az orvosi
tudomanyt athagyomanyozom fiaimra és mesterem fiaira és azokra, akik az orvosi eskiit
leteszik, mdsokra azonban nem. Tehetségemhez és tuddasomhoz mérten fogom megszabni
a betegek életmodjat az 6 javukra, és mindent elharitok, ami artana nekik. Senkinek sem
adok halalos mérget, akkor sem, ha kérik, és erre vonatkozolag még tandacsot sem adok.
Hasonloképpen nem segitek hozza egyetlen asszonyt sem magzata elhajtasahoz. Tisztan
és szentiil megorzom életemet és tudomanyomat. Sohasem fogok holyagkovet operdlni,
hanem atengedem ezt azoknak, akiknek ez a mesterségiik. Minden hazba a beteg javara
lépek be, s orizkedni fogok minden szandékos karokozastol, kiilonosen férfiak és nok
szerelmi élvezetre hasznalatatol, akar szabadok, akar rabszolgak. Amit kezelés kézben
latok vagy hallok - akar kezelésen kiviil is a tdrsadalmi érintkezésben -, nem fogom
kifecsegni, hanem titokkent megorzom. Ha ezt az eskiit megtartom és nem szegem meg,
orvendhessek életem fogytdig tudomanyomnak, s az életnek, de ha eskiiszego leszek,

torténjéek ennek ellenkezoje.”
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3. melléklet: Az orvosi eskii szovege a Semmelweis Egyetemen

Az 1. évfolyamra beiratkozo halleatok focadalma:

(A MAGYAR ALLAMPOLGAROK FOGADALMANAK SZOVEGE)

WEN e , a Semmelweis Egyetem hallgat6ja iinnepélyesen fogadom,
hogy hazamhoz, a Magyar Koztarsasaghoz, annak népéhez és alkotmanyahoz
mindenkor hil leszek. Az Egyetem ¢€s az altalam valasztott Kar hagyomanyait, erkolcsi
¢s szakmai tekintélyét elismerem, azokat tiszteletben tartom. Fogadom, hogy jovendd
hivatdsomhoz méltdé magatartast tantisitok, a redm vonatkozd jogszabalyok €s egyetemi
szabalyzatok rendelkezéseit megtartom, az egyetemi kozéletben mindezekre
figyelemmel, feleldsségemet atérezve veszek részt. Embertarsaim titkait, amelyek
tanulmanyaim  folyamdn  tudomédsomra  jutnak, megdérzom.  Oktatdéimmal,
hallgatotarsaimmal ¢s mindazokkal, akikkel az Egyetemen kapcsolatba keriilok, a
kolesonds megbecsiilés alapjan egylittmiikodom, irantuk megértéssel és tisztelettel
viseltetem. Hivatdsomra kitartd szorgalommal, ¢és embertarsaim irdnt érzett
felelosséggel késziilok. Lelkiismeretemre és becsiiletemre fogadom, hogy mindezeket

megtartom.”

A végzos hallgatok eskiije:
(A MAGYAR NYELVEN TANULO ORVOSJELOLTEK ESKI"JJE)

GEN e, , eskiiszom, hogy orvosi hivatasomhoz mindenkor méltd
magatartast tanusitok. Orvosi tuddsomat a betegségek megel6zésére, a betegek testi-
lelki javara, betegségiik gyogyitasdra forditom. A hozzdm fordulok bizalmaval,
kiszolgaltatott helyzetével visszaélni nem fogok, titkaikat fel nem fedem. Egyenld
figyelemmel és gondossaggal gyodgyitok minden embert. Tudidsomat és gyakorlati
ismereteimet allando képzéssel magas szinten tartom, de ismereteim és képességeim
korlatait is tudomasul veszem. Az orvosi miikodésemmel kapcsolatos etikai
kovetelményeket tiszteletben tartom. Arra torekszem, hogy az orvostudomany, valamint
a Semmelweis Egyetem jo hirnevét dregbitsem €s megbecsiiléségét eldmozditsam. Isten

engem ugy segéljen.”
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4. melléklet: A Magyar Orvosi Kamara altal ajanlott eskii szovege

"Eskiiszom, hogy orvosi hivatdsomhoz mindenkor mélté magatartast tantsitok. Legfobb
torvénynek tekintem a beteg testi-lelki gyogyitasat, a betegségek megeldzését. Az
emberi ¢letet minden megkiilonboztetés nélkiil tisztelem. Orvosi tevékenységem soha
nem irdnyul az emberi ¢élet kioltasara. A betegek emberi méltosagat €s jogait tiszteletben
tartom, bizalmukkal nem ¢élek vissza és titkaikat haldluk utdn is megdrzom.
Tanitdéimnak megadom a kelld tiszteletet, orvostadrsaimat megbecsiilom. A betegek
érdekében ismereteimet, tuddsomat folyamatosan gyarapitom. Minden erémmel arra
torekszem, hogy megoOrizzem az orvosi hivatds tisztasagat, tekintélyét. Az... Egyetem

hirnevét 6regbitem, és megbecsiilését eldmozditom."
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5. melléklet: Az altalanos orvosi szakképzés leirasa a hivatalos felsooktatasi

honlapon

Forras: felvi.hu

Az altalanos orvosi szakképzés célja olyan dltalanos orvosok képzése, akik a képzési
ido alatt elsajatitott ismeretanyag, szakmai készségek, orvosi szemlélet és magatartas
alapjan képesek részt venni az egészségiigyi ellatasban, és orvosi tevékenységiik
folytatasa soran messzemenden figyelembe veszik a betegek eltéré sajatossagait, emberi
méltosagat, jogait, ennek megfeleloen dontenek, illetve cselekszenek, valamint megfelelo
szakképzési program sikeres szakvizsgaval dokumentdlt teljesitése utin valasztott
szakteriiletiikon onallo szakorvosi munkdt végeznek. A képzés alatt a hallgatok
elsajatitiak az egészség fogalmat és ennek kritériumait, az egyén és a tarsadalom
egészségvédelmeének és az egészség helyredllitisinak tudomanyos alapjait; az
egeészseges emberi szervezet miikodési mechanizmusait, az egészségre veszélyes
artalmakat és forrasokat, a gyakrabban elofordulo betegségek okait, tiineteit.
Megismerkednek a prevencio, a diagnosztika, a terapia és a rehabilitacio elméleti ¢S
gvakorlati alapjaival, az altalanos vizsgalathoz sziikséges klinikai és miiszeres
vizsgalomodszerekkel, valamint e vizsgalomodszerek javallataival, ellenjavallataival és
a vizsgalati eredményekbol levonhato kovetkeztetéseivel, diagnosztikai értékével.
Felismerik a gyakori betegségeket, és a megdllapitott korisme birtokdban donteni
tudnak a siirgos intézkedeésrol vagy beavatkozasrol; kello jartassaggal rendelkeznek az
életmentésben;, megfelelo ismerettel rendelkeznek a rehabilitacio lehetdségeirol és

modszereirol.”
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6. melléklet: A HuMania hallgatok korében végzett kavalitativ felmérés a

legmeghatarozobb beavatasi eseményrol

z P X @
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s £ = 5 2 g 2 Z 3 a2
=E O - (%] @ Cal =
1. Halott emberekkel valo foglalkozas, boncolas. X
2. Apolastan gyakorlaton atvittek a pszichiatriara a zart X
osztalyra vizitelni.
3. Els6 anatémia gyakorlat. X
4, A szemem lattara oldott meg egy komoly sziilészeti X
komplikaciot egy kezd6 orvos. Orok emlék marad.
5. Az elsO nyari gyakorlat. Gyerek hematologian. X
6. Belgyogyaszat vizsga, miutan kikérdeztem a beteget, az
orvosnd sokaig beszélt velem: vizsgaztatott is, de
inkabb magyarazott a betegrdl, terapiarol, és tényleg X
éreztem, hogy abbol a tankdnyvanyagbol, amit
bemagoltam, majd tudas meg hozzaértés lehet.
7. Golyatabor X
8. Jelen voltam egy Gjraélesztésnél, belgyogyaszati
. . : X
propedeutika gyakorlaton, véletlen folytan.
9. Felvételi, 3 szigorlat a 2. év végén. X
10. | Kilfoldi 6sztondijas gyakorlaton a vezetd idegsebész X
hozzaallasa a munkajahoz, a betegekhez.
11. | Megvilagosodas az egész egyetem. X
12. | Nyari apolastan gyakorlaton, ahol asszisztalhattam,
ambulans rendelésen vehettem részt, vért vehettem, X
kotozhettem stb.
13. | Amikor bejartam belgyogyaszat gyakorlatra, és X
rajottem, hogy kamu az egész.
14. | 1. belgyogyaszat gyakorlat. X
15. | Az elsd jol sikeriilt vizsgam. X
16. | Az, amikor eldszor azt tapasztaltam, hogy nem az
orvosin tanuld ill. azt elvégzett embereken kiviil masok X
nem értik, amit beszélek (,,orvosi nyelven”).
17. | Els6 belgyogyaszat gyakorlat. X
18. | Els6 vérvétel. X
19. | Nyari gyakorlat az onkologian, ahol els6ként keriiltem X
kapcsolatba egy komplett korhazi személyzettel.
20. | TDK konferencia X
21. | Amikor az apolastan gyakorlat elsé napjan kaptunk X
fehér kopenyt.
22. | Golyataborban X
23. | Sikeriiltek a masodik év végén a szigorlatok. X
24. | Nyari apolastan gyakorlat. X
25. | Megbuktam korélettanbol. X
26. | Els6 anatémia gyakorlat. X
27. | Az elso belgyodgyaszat gyakorlat. X
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28. | Nem tudnam konkrétan egy eseményhez kétni, de a
klinikai munka soran olyan kapcsolatom lett az X
orvossal, ami meghatarozza a palydhoz valo
hozzaallasomat.
29. | Els6 betegvizsgalat. X
30. | Kozds beiratkozas. X
31. | Nyari gyakoralat. X
32. | Fehér kdpeny hasznalata a klinika teriiletén, betegek X
kozott, a felelsség tudataval.
33. | 3. év végén a korélettan, mikrobioldgia és patologia X
szigorlatokat tartalmazoé vizsgaidészak.
34. | Nagyapammal (haziorvos) kimentiink egy haldoklo X
beteghez.
35. | Az els6 k6zos buli a csoporttarsaimmal. X
36. | Elso vizsgaiddszak. X
37. | Nincs konkrét esemény. X
38. | Azelsd UV. X
39. | Kollégiumi bekdltozes. X
40. | Els6 belgyogyaszat gyakorlat, amikor fonendoszkdppal
a nyakamban, fehér kdpenyben kellett betegekkel X
taldlkoznom.
41. | Nyari gyakorlat. X
42. | Nincs konkrét esemény. Folyamatosan, egyre X
erdteljesebben érzem a beavatast.
43. X
44. | Az, amikor személyes ismerésomnek egy nagyon
komoly szakmai kérdésben kellett felelosségteljes, X
hasznalhato6 valaszt adnom meglehetésen fesziilt
koriilmények kozott.
45. | Amikor visszamentem a gimnaziumba meglatogatni a
tanaraimat hihetetlen tisztelettel és elismeréssel X
beszéltek az én tanulmanyaimrol, rolam (a tobbiekhez
képest).
46. | Amikor az els6 olyan beteggel talalkoztam (valamilyen X
szinten feleldsként), akin nem tudtam segiteni.
47. | Eldadas TDK konferencian. E16szor éreztem, hogy
igazan érdekli a nagyon tisztelt ,,oktatésagot” a X
mondanivalom.
48. | Az apolastan gyakorlat egy gyerekosztalyon els6 év X
utdni nyaron.
49. | Nincs. X
50. | Az iinnepélyes tanévnyiton az eskiink elmondasa. X
51. | 3-adév nyari gyakorlaton a fert6z6 osztalyon az AIDS- X
es betegekkel talalkozva.
52. | Traumatoldgiai nyari gyakorlat (1 honap). X
53. | Belgyogyaszat gyakorlat alatt a vezet6 orvosom azt
mondta egy beteg el6tt, hogy a kollégéval (én) beszélje X
meg a tovabbi teenddket, és kérte, hogy irjam meg a
zarojat.
54. | Humanias téli tabor. X
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55. | Segédapol6 munka. X
56. | ,,Kiavatas™: els6 belgydgyaszat és neurologia gyakorlat. X
57. | Nyari apolastan gyakorlat (sziilészet). X
58. | Humania csoportépitd tabor a tutoroknak. X
59. | Golyatabor, konkrét beavatasi szertartas is tortént egy X
épiilet tetején.
60. | Kommunikacio terepgyakorlaton egy 70 éves
professzor ahogy viszonyult a betegekhez és a X
kollégaihoz és hozzank, az ilyen élmény volt.
61. | Az els6 korhazi gyakorlati hét ill. hetek, ,.kiavatas”,
i e X
kiabrandito volt.
62. | V. elso félévben a Gyermekgyogyaszat
gyakorlatvezetém szemlélete mind beteg kikérdezés, X

mind gyakorlati oktatds szempontjabol.
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7. melléklet: A csoport interjuk vazlata

A kutatas, melyhez részvételiiket kérjiik, az orvossa valas soran altaluk megtapasztalt
beavatasi ritusként értelmezhetd jelenségek tanulmanyozasat tiizi ki célul.

— Hogy mit is értiink antropoldgiai értelemben beavatason (egyfajta ajanlas)

— ,,Beavatas elsOsorban a vallasetnologidban hasznalt fogalom, amelynek lényegi
tartalma, valamely egyénnek vagy kozosségnek a szamara adott vallasi kultura, tanitas
és vallasgyakorlat vilagaba valo bevezetése. Altalanosnak mondhaté emberi gyakorlat
szerint az ilyen beavatas a kozosség hitével valo megismerkedés tanulasi folyamatat, a
testi felkésziilés ¢és alkalmassdg eldzményeit feltételezi, és ilinnepélyes, szertartdsi
koriilmények kozott, a hivé kozosség részvételével torténik. A beavatas
eredményeképpen a beavatand6 a szakralis k6zOsség teljes jogu tagjava, egy vallasi
valosag részesévé valik (ezaltal a kozdsséget oltalmazd istenek gyermekévé is).”
(Horvath 2004)

— Az antropologiaban manapsag szakmai kdzhelynek szamit az a megkozelités,
miszerint korunk szekularizalt embere szamara a tudomany testesiti meg a vallast.
Ennek megfelelden a biomedicina, mas néven tudomanyos orvoslas az az
eszmerendszer, melynek intézményei és ,,papjai” az ,,egészségvallas” (Lawson 2007)
elkotelezett hivei, akik a betegség ,,démonait” hivatottak kitizni a megbetegedettekbol

szakmai tudasuk, diagnosztikai és terapias eszkoztaruk segitségével.
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