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ekiink sebészeknek biiszkeséggel telik el

sziviink, ha a romai sebészek jelmondatara

gondolunk: a sebészet isteni miivészet.

Tulsagosan sokat hallunk arrol, hogy
az utobbi évtizedekben szakmank soha nem vart
és ezideig nem tapasztalt fejlodési fokot ért el.
Ezt nem akarjuk kétségbevonni. Bizonyos, hogy
megfelel6 javalatok alapjan, megfeleléen képzett
sebész minden sziikségessel felszerelve rendkiviil
aldasos tevékenységet képes kifejteni. Azt mondtuk,
hogy megfeleléen képzett sebész. Ebben benne
van az, hogy a szakemberek kozott is bizonyos
kiilonbségek vannak. Nem azt akarjuk ezzel mon-
dani, hogy az illet6 a szakméahoz nem ért, azt akarjuk
pusztan kifejezni, hogy vannak a szakmakon beliil
is bizonyos elkiiloniilések, amiket betegeink hasz-
nara lehet kamatoztatni. Nem is olyan nagyon
régen egyik legnagyobb orvosi intézményiink felelds
vezetdjétél hallottuk azt a sajtoban is széltében
terjesztett kijelentést, hogy orvos — orvos. Minden
orvos szerinte egyenlé. Ha igy fogjuk fel, biiszke
jelmondatunk masodik fele keriil el6térbe: a sebész
esend6 ember. Csakhogy az az oOkori bolcseld
kétségen kiviill ugy értelmezte ezt a mondast,
hogy minden sebészt érhet baleset, ellenben ha
az orvosokat nem kiilonboztetjiik meg, ha minden
orvost minden orvosi feladatra alkalmasnak itéliink,
akkor a sebészettel foglalkozokat csak kivételképpen
nem fogja balsiker kisérni.

Korunk egyik legdivatosabb jelszava: a meg-
elézés. Nemcsak divatos ez a jelszd, de kétségen
kivill egyike az orvostudomany legaldasosabb mii-
kodési teriiletének. Ha sebészi szemmel attekintjiik
azt, ami utdébbi években megelézés érdekében
tortént, értékelhetjiik az illetékes tényezok erd-
feszitéseit, de meg kell allapitanunk azt, hogy
nem ezt értjik szakmank hatarain beliil megel6zés
alatt. Amig emberi tudéassal, emberi erdvel kell
szamolnunk, oktalansag volna szazszazalékos ered-
ményt kovetelni. Oktalansag volna ezért feleldssé
tenni azt, aki a gyogyitast végzi, vagy pedig azt,
aki az anyagi lehetoségeket szdmara rendelkezésre
bocsatja. Mindenkor tekintetbe kell venniink, hogy
az a beteg szervezet, amelynek koros életfolyamatait
akarjuk befolyasolni, szervek és szovetek csodala-
tosan finom ¢és harmonikus felépitése, amelyhez
viszonyitva még legkiméletesebb beavatkozasunk
is aranylagosan durva. Tovabbi lekiizdhetetlen
nehézség, hogy minden ember, s6t annak minden
szOovete masként és masként valaszol a behatasra;
igy munkank eredménye teljesen kielégitd sohasem

lehet. Rendkiviil tavol vagyunk attol, hogy mar
csak ezzel az ismeretlen lehetOséggel kiizdjiink,
ma még a kiszamithatdé, a mérlegelhetd tényezok
is igen sok kivannivalot hagynak hatra. A megel6zés
a sebészet terén emberéletben, emberi munka-
erében, anyagiakban mérhetetlen megtakaritast hi-
vatott elérni. Ez egyszer kivételesen mi vagyunk
kénnyebb helyzetben, akiknek kotelessége meg-
fékezni az élot fenyegetd, esetleg elemésztd vesze-
delmet. Azok, akiknek gondjaira millios értékeket
képviseld gyariizemek vannak bizva, mar csak
sajat anyagi érdekiik miatt is mindent megtesznek,
hogy csirdjaban fedezzék fel, oltsak el a kirobbano
veszedelmet. Ez leggyakrabban nehéz, alig keresztiil-
vihetd. Lehetetlenség egy oriasi gyarépiilet minden
helyiségébe Orszemeket allitani, akik a rovidzarlatot,
az eldobott gyufaszal pardzsld tiizét a kezdet kez-
detén elfojtsak. De a mi gyarépiiletiink, a mi
gondjainkra bizott értékiink az ¢él6, eszes ember,
ha egészségét, életét tamadas éri, fenyegeti, eljon
hozzéank, jelenti. Az esetek aranytalan nagy tobb-
ségében legalabb is ez torténik meg. Es amikor
a vészcsengd megszolal, amikor a veszedelem
még kicsiny, attekinthetd, konnyen korlatozhato,
megsziintethetd, akkor okos és célirdnyos minden
erénkkel, mind szellemi, mind anyagi felkésziilt-
ségiinkkel sikraszallni a veszedelem: a sériilés
vagy betegség ellen.

Munkésok ezreit sajat vigyazatlansaguk, toké-
letlen berendezések, elkeriilhetetlen iizemzavarok
folytan baleseti seriilések érik. Ezek 90 szazalékban
jelentéktelennek mindsitett, konnyti kis szarasok,
vagasok, zuzddasok, torések. A millidos varos for-
gatagaban, az orszagutak élénk forgalmaban megint
csak szazan és ezren sériilnek. Igaz, itt mar tobb
a sulyos természetli sériilés, de bdséggel akadnak
itt is jelentéktelennek mindsitett, az ¢letet koz-
vetleniil nem veszélyeztetd sériilések, torések. A
munka és a forgalom, a mindennapi élet meg-
szamlalhatatlan sériiltje legnagyobbrészt biztositok
¢s kozkoérhazak ingyenrendelései fel¢ aramlik.
Elenyész6 kivételként mint maganbetegek keriilnek
bizalmi orvosaik kezelésébe. A munkasember
legnagyobb kincse két keze épsége és munkaja
kozben leggyakrabban éppen kezén sériill meg.
A sériilések, barmily jelentéktelenek, fertézodhetnek
¢s annak tovaterjedésével komolyan veszélyeztetik
az egyén ¢€pségét és életét. A vakbélgyulladastol
mindenki fél. Ma mar gyakran elutasitunk bete-
geket, akik gyomorrontasuk miatt kovetelik ép
vakbeliikk eltavolitasat. De nagyon kevés ember
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tudja, hogy kézfertdzés kovetkeztében ugyanannyi
ember hal meg, mint vakbélgyulladds kovetkezté-
ben. A biztositok nyilvanvaldan tudjak, hogy a kéz-
sériiléseknek 34.2 szazaléka allando keresoképesség-
csokkenéssel gyogyul. Ez a tomeges allandd kereso-
képességcsokkenés a nemzeti munkat csokkenti
tetemesen. A Dbiztositokat, helyesebben mondva
az allamot, a munkaadokat és a munkasokat su-
lyosan megterheli. Az allanddé keres6képességcsok-
kenés tovabbi hatvanya, hogy ezek az emberek
igen ritkdn elégednek meg azzal a jaradékkal,
amelyet élveznek. Allapotuk javulasa vagy az allapo-
tukhoz valé hozzaszokas a jaradék csokkentésével
jar. Ez a masik ok, hogy az illetd elégedetlen legyen.
Mindez pereknek attekinthetetlen tomegét jelenti.
A pereket megel6zi a baleseti szakértok mukodése,
megelézi a dontobiraskodas. A per folyaman a
birdsagi szakérték jutnak szohoz, a papirhalmaz
attekinthetetlen tomeggé gylilik meg, mindez a
sériilt és a vele foglalkozok idejét emészti leg-
gyakrabban céltalanul. A kereséképességcsokkenés
szazalékos megallapitdsa miatt inditott perekben
a birdsagok legnagyobbrészt nem tudnak igazat
adni a pereskedonek, mert lehetetlen és igazsag-
talan terhekkel az anyagi fedezet nyujtéit meg-
terhelni nem lehet. Tarsadalmi betegség fejlodott
ki, amelynek aldozata minden legkisebb maradando
karosodasbol bdséges, végleges eletjaradekot remél
szerezni. Mindez qutJa a munkanak igazi sulyos
sériiltjeit, nyomorékjait is, akik komoly tdmogatasra
szorulnak.  Svajci baleseti kimutatas  szerint
a baleseti jarulékok 51.6 szazalékban kéz- és ujj-
sariilésre esnek s a legszomorubb, hogy baleset
kovetkeztében bealld teljes keresokeptelenseg 7-9
szazaléka kézsériilésre vezethetd vissza. Es ezek
a kézsériilések csak elenyész6 ritkan hatalmas
roncsold sériilések, amelyeknek mar keletkezésiikkor
nyilvanvalo, hogy a végtag elveszett. A kezdet kezde-
tén jelentéktelen szurasokrol, vagasokrol van csak szo.
Minden tiszteletiink azoké, akik hatalmas aldo-
zatokkal életrehivtak a biztositok tekintélyes orvosi
intézményeit. De ha lapozunk a biztositok kimuta-
tasaban, a baleseti szolgaltatast oOriasi tehertételként
nyomjak a sériiltek szdmara kifizetett iddleges és
allandé kartalanitasi koltségek. Ha eltekintiink az
emberéletben és emberi munkdban elérhetd taka-
rékosségtél nem kétséges, hogy oOriasi méreti
anyagi megtakantast jelenthetne a sebészi megeldzés.
Az orvosi ténykedés sziikségbdl lehet munka,
lehet kellemetlenné tett kotelesség, de idedlisan
felfogva: a tudomany és miivészet ereddje. Ez
leginkabb a sebészetre vonatkozik. Ha eredményt
ohajtunk a sebészettdl, akkor meg kell kozeliteni
a benne rejlé idedlis torekvéseket. Mar pedig a
legjobb indulattal, a legnagyobb megértéssel sem
nevezhetjilk tudomannyal parosult miivészetnek azt
az ellatast, amiben a kezdet kezdetén a sériilt

munkas vagy a legtobb forgalmi baleset szenveddje
részesill. Az orvos vagy sebész rendelkezhetik a
legnagyobb tudomanyos felkésziiltséggel, toreked-
hetik arra, hogy miikodése miivészi hatarokig
terjedjen, de mindezt meggatolja az id6hoz s a
betegek szamahoz valo alkalmazkodas kényszeri-
sége. Es amikor bajanak stlyosbodasival a sériilt
azokba az intézményekbe keriil, ahol ténylegesen
sok mindent megtaldl abbol, amit a tudomany
ma szamara nyujtani képes, mar legtdbb esetben
csak arrdl van szo, hogy végleges keresOképesség-
csokkenése kedvezdbben alakuljon. Az a rendelés,
amely 25 beteget tokéletesen volna képes ellatni,
ennek a szamnak sokszorosat latja el a megengedett
lehetéségek kozott. Hogy ez az ellatas nem toké-
letes, az egészen természetes. Miitéti beavatkozas
mindenkor veszedelmekkel jard, veszedelmeket fel-
idéz6, komoly, egyénhez mért ténykedés marad.
Valamelyik munkas olajos géppel foglalkozva ujj-
hegyén szlrt sériilést szenved. Talan nem is térédik
vele, tovabb végzi munkdjat. Egy-két napig nem
torténik semmi valtozas. Néhany nap mulva ujja
fajni kezd, voros lesz, duzzadt. Ekkor sebészi
rendeldt keres fel, ahol sok hasonld tarsaval egyiitt
varja azt a mitéti beavatkozast, amely hivatott
fajdalmatdl megszabaditani és elterelni feldle azt
a vesz€lyt, amely a fertdzés tovahaladasaval kezének
épségét, de talan életét is veszélyezteti. A ge-
nyedés csak a bor alatt van. Tudjuk, hogy esetleg
a milliméter tort részei valaszthatjdk csak el az
inhiivelyt6l, amelybe beletorve, ahova bejuttatva
akadaly nélkiil szaguld végig a kézen és kuszik fel
alkarjan. Hogy ezt a ,jelentéktelen” genyedést
biztonsaggal és eredménnyel sebészileg kezelhessiik,
sziikséges a beteg lefektetése, kezének megtisztitasa,
a mutéti teriilet csirtalanitasa, a vér odaaramlasa-
nak iddleges megsziintetése, tokéletes érzéstelenités,
megfeleld csirtalanitott felszerelés s a legtobb
esetben segédlet. Mindehhez, ha minden bdséggel
ellatva, tokéletesen megszervezve rendelkezésre all,
legalabb egy negyedoéra kell. De a rendelés egy-
oras vagy kétoras, tehat kettds orvosi csoportokat
szamitva, a bemetszésre keriilok csak egy toredéke
lenne igy ellathatd. Tehat az egész elveszti komoly
mutéti jellegét és alkalmazkodik az adottsagokhoz.
Az allo vagy il6 beteg ujjat végigjodozzak, meg-
fagyasztjak, belevagnak és maris elkeriil az orvos
latokorébol, pedig a végtag rogzitése, bekotozése,
a betegnek tanaccsal valo ellatasa legalabb annyira
fontos orvosi feladat és a betegre nézve legalabb
annyira donté tényez6, mint maga a bemetszés.
Az esetek nagy részében mégsem torténik baj,
de nem tiz és nem szaz, hanem sokkalta nagyobb
azoknak a szama, akik évente sulyosabb fert6zéssel
keriilnek intézetek kezelésébe és akiknek bantalmuk
terjedése kezdetben valoszinliséggel megakadalyoz-
hato lett volna.
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Valakinek munkdja kozben apr6é fémszilank
furodik kezébe. Hallott arrdl, hogy hasonld sérii-
lések veszélyesekké valnak, modjat ejti, hogy azonnal
illetékes sebészi rendeldintézetet keressen fel. Idealis
koriilmények kozott, rontgenernyd alatt néhany
perc és egész jelentéktelen miitéti feltarassal, a kéz
veszélyeztetése nélkiill a frissen bekeriilt idegen-
test eltavolithatd. Emberileg szamitva, a kicsiny
seb nyolc nap alatt viseldjét munkajaban nem zavarja.
Ezzel szemben az torténik, amit a Iehetdségek
megengednek. A beteg bemondasa, homalyos ta-
pintas alapjan bemetszés, hossziu ¢s keserves kiiz-
delem utan az idegen-test marad ott, ahova jo
sorsa elsodorta. Még jo, ha mddja van az orvosnak
a sebzést elzarni, de nem ritkdn nyitott sebbel
vandorol a sériilt rendelésrdl rendelésre, amig
végiil az eredeti vagy a hozza tarsult fertézés kertil
a kezelés kozéppontjaba és honapos kezelés ered-
ményeképpen sikerill a kéz tobb-kevesebb elnyo-
morodasa aran az életet megmenteni. Nem egy
esetben az idegen-test még mindig csak késobbi
mitéti beavatkozas sordn tavolithat6 el.

Valaki sikos jardan, munkajabol este hazamenve,
elesik és eltori csuklojat. Még jo, ha orakig kiil-
dozgetve egyik helyr6l a masikra, egy egyszerii
fasinnel ellatva tolti el az éjszakat. Mire kozel egy
nap mulva megfeleld kezelésbe keriil, mar csak
nehezen ¢s tokéletleniil nyujthatdé neki az, ami
a torés utan néhany negyedoraval konnyen, toké-
letesen, hasonlithatatlanul kevesebb kellemetlenseg
aran lett volna elérhet6. Es ha hibasan gyogyult
csukloja munkajaban zavarja és a nyujtott baleseti
jarulékkal nincs megelégedve, megindul az 6sztonods
harc azért, hogy a keze még hasznalhatatlanabba
valjék. igy remél magasabb jaradékot elérni. Nem
is kell torés hozza. Lattunk koromagy-gyulladas
utan oktalan kimélet folytan tokéletesen elsorvadt
kezet. Soha semmiféle kezelés, soha semmiféle
orvosi tudas az elsorvadt kézizmokat tobbé nem
képes miikodo allapotba hozni. Emberek szazainak
a torése keril kezelésbe olyan helyeken, ahol
rontgenvizsgalat nem is torténhetik. A gyogyulas
hatalmas keresOképességcsokkenéssel zarul, amikor
mindezek sokkalta révidebb id6 alatt munkaba
allithatok volnanak allando keres6képességcsokkenés
nélkiil. Ha wvalahol, ugy a biztositott betegen kell
torekedni arra, hogy tokéletes gyogyulast érjiink
el, mert a legkisebb kellemetlenség, amelyet a nem
biztositott észre sem vesz, felkelti benne a jaradék-
vagyat, ami egész koros jaradékhajhaszasig foko-
zodhatik.

Az utobbi években magangyakorlatunkban ke-
zeltiink gerinctoréssel orvost, aki két honap mulva
munkaba allt és 6t honap mulva a torés utan téli
sportot 1izott. A legutdbb is kezeltiink magasrangu
katonatisztet, aki vezetd allasban gerinctorése dacara
egyetlenegy nap szabadsagot nem engedélyezett

maganak. Ugyanakkor szamos biztositott betegre
tudunk visszaemlékezni, akiket két hozzatartozd
tamogat két-harom év eldtt szenvedett gerinc-
sériilés utan, akikrél ugyszoélva erészakkal kelt
lehtzni a fiiz6t, amelynek tulzott, oktalan hordésa
hatizmaik teljes elsorvadasdhoz vezetett. Nincs ra
mod, hogy ezeken az elnyomorodott egyéneken
lényegesebben valtoztatni tudjunk.

Egyetlenegy baleseti osztdly a baleseti sériil-
teknek egy toredék részét képes csak ellatni, a
tobbiek szakszeri ellatasat biztositani egyelére alig
lehet. A baleseti sebészet a sebészetnek elkiiloniilt
aga, amelyet kiilonleges gyakorlati orvosok hason-
lithatatlanul jobb eredménnyel képesek tlizni, mint
az atlag sebész. Modot kellene talalni, hogy a
baleseti sebészet az egyetem keretén beliil intézetet,
hajlékot nyerjen, hogy igy az atlag sebész is modjat
ejthesse annak, hogy ebben a kiilonleges sebészi
agban magat tokéletesitse.

Millios ¢és millios Dbefektetések torténnek
egészségligyi intézmények létesitésére. Sajnos, alig
hallottunk arrél, hogy ezeknek az intézményeknek
kiszemelt vezetdéi néhany ezer pengd segéllyel
nekiindulhatnanak, hogy tanulmanyozzak azt, ami
mashol hosszi évek tapasztalataval tokéletesedett.
Szép és hasznos ugyan kdzmondasunk: sajat karan
tanul a magyar, de a sajat kar emberi munka-
képesség és emberi életben szamitolhatd le. Nem
vagyunk olyan sokan magyarok, hogy ne kellene
megragadnunk a tanulasnak, a tapasztalasnak minden
modjat.

Allitolag elegendd korhazi agy all rendelke-
zésre. Gyakorlatilag az a helyzet, hogy beteget,
aki gyulladasban 1év6 labfejével az elévarosokbol
keresi fel a rendelét, a lehetd legnehezebben és
akkor is orvosi tekintélylink felaldozasaval Ilehet
csak elhelyezni. Fert6zé betegséget igazolunk ott,
ahol az nem forog fenn és tudjuk, hogy az illetd
korhaz vezetdje nem fogja betegiinket elkiildeni
azért, mert korisménk nem fedte a valdsagot.
Nem tudjuk, hogy hogyan van ezekkel az allitélag
rendelkezésre allé iires agyakkal, de azt tudjuk,
hogy az intézetek, a kdzos kortermek altalaban véve
minden mértéket meghaladéan tulzstfoltak. S itt
megint a sebészi megeldzés egyik legszebb feladata
bontakozik ki el6ttiink. A nagy kozds kortermek
épitési koltségei lehetnek olcsok, az apoloszemély-
zettel valo ellatdsa lehet konnytli, valami halvany
elonye is szarmazik annak, hogy mitétre varo6
betegek gyogyultakkal keriilnek Osszekottetésbe, de
mindez elhomalyosul azok mellett a mérhetetlen
karok mellett, amiket a talzsufoltsag sebészi esetek-
ben jelent. Alig van mod arra, hogy a stlyos,
halalos kimenetelii betegségben szenveddket el-
kiilonitsék. Nem egy olyan beteg hagyja el az inté-
zetet, aki ¢életbevagdéan fontos mitétre var, mert
a korteremben szerinte hasonlé megbetegedés miatt
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valaki meghalt. Ha egyetlen beteg jarvanyos idoben
influenzdban megbetegszik, végigszaguld a betegség
a kortermen, sulyos gyogyszerkoltséget, apolasi
tobbletet és esetleg emberéletet kivanva aldozatul.
Nem a kiilfold imadasa, midon a koérhazépittetok
¢s fenntartok emlékébe idézzikk az angol kor-
termeket, ahol minden beteg harom fiiggony segit-
ségével elkiilonithetd. Jo érzés az orvosnak és
kellemes a betegnek, aki nem kénytelen olyankor
érintkezésbe kertilni a kiilvilaggal, amikor pihenni
akar, vagy egyediil 6hajt lenni.

Sebészi eredmények bizonyos fokig a sebészi
varroanyagnak fliggvényei. A leggyonyoriibben sike-
rilt miitétek honapos, s6t éves utdkezelést igé-
nyelnek, ha a varrébanyag nem volt tokéletes. Nem
beszélve azokrél a maradandd karosodasokrodl, nem
beszélve azokrol az életet veszélyeztetd szovod-
ményekrdl, amiket a meg nem felel6 varréanyag
okozhat. A sebészi varroanyag gyartasa megkdzelitd
tokéletességgel csak egészen nagy ilizemben lehet-
séges. Kiilonben legnagyobbrészt csak arrél van
sz0, hogy a nyersen Kkilfoldrél érkezé anyagot
tovabbdolgozzak, vagy elosztva csomagoljak. Allami
ellendrzés alatt, az allam tamogatasaval megalkotott
nagy sebészi varroanyaggyar valutaris szempontbol
jelentds megtakaritdst biztositana és novelné a
hazai termékek megbizhatdsagaba vetett hitet.

Talan a sérvmiitét az, amellyel széles nép-
rétegek is megbaratkoztak és amelyre a munkas-
emberek konnyen raszanjak magukat. Nem is
olyan ritkan azért, hogy munkanélkiili idejiikkben
megfeleld ellatasban részesiiljenek. Nem vitas, hogy
a sérv csak mitét utjan gyogyithatd, tehat a miitét
elvégzése az esetek legnagyobb részében jogosult.
Tévedés azt hinni, hogy midén a mitéti teriiletet
fed6 bor begyogyul, mar az egyén maga is gyo-
gyultnak tekinthet6. Sajat magunk kiterjedt vizs-
galatokat végeztiink ebbdl a szempontbdl és meg-
allapithattuk, hogy ahhoz, hogy az elért eredmény
tartos legyen, konnyli munkasoknal 6 heti, nehéz
munkaval foglalkozoknal 12 heti pihenés sziikséges.
Ezzel szemben gyakorta 2—3 hét mulva a munkas
kényszeriil ujra munkédba allni. Az eredmény a
sérv kigjuldsa. A kitjult sérv mitéte nem ritkan
csak egy lancszem az utana kovetkezd eredmény-
telen miitétek sordban. Tehat haromheti tappénz
volt a megtakaritas, de rafizette a koltséget viseld
az egész mitéti koltséget, mindazt a koltséget,
ami a kovetkezé miitétekkel jar €s azt a szamos
tappénzes napot, amikor a munkas bantalma kovet-
keztében ténylegesen munkaképtelen.

Vidéki gyakorlatom alatt meglepetten tapasz-
taltam azt a végtelen nagy kiilonbséget, ami a
vidéki betegek gyogyulasa és a varosi betegek gyo-
gyulasa kozott fennall. A sok friss levegd, jo tap-
lalkozas, aranylagos jolét megérzi a szervezet eredeti
hatalmas ellenallasat. A varosi poros levegd, a

napsugarat sohasem lato, vizes, hideg lakas, a
célszerlitlen és elégtelen taplalkozas, az ipartelepek
nem mindig elkeriilhetetlen artalmaival Orli, letori
a leghatalmasabb szervezeti ellenallast is. Tehat
sebészi megelézés szempontjabol is egyike a leg-
jobb Dbefektetéseknek az altalanos anyagi jolét
emelése: egészséges lakasok, megfeleld taplalék s
az ipari artalmak lehetd kikapcsolasa. Gyakran
kell erre gondolnom, amikor vératdémlesztések soro-
zataval, legdragabb gyogyszerekkel, kiilon beallitott
apoloszemélyzettel, oxigénpalackok iitegeivel, szoval
sokezerpeng6s koltséggel mentiink at leromlott
szervezeti betegeket. Mennyivel olcsébb, meny-
nyivel megfelelobb lett volna ennek megfeleld
lakast, élelmet biztositva, munkaképességét és ellen-
allasat megorizni.

Miutan beszéltink a betegrol, beszéltink az
intézményekrdl, amelyek gydgyitasara hivatottak, kell
beszélniink arrdl az emberrdl is, aki ezt a gyogyitast
végzi. Es az 0 problémai, az 6 helyzete is dontd
a sebészi megeldzés szempontjabol. Csak néhany
napja hallottuk miniszterelnokiink kijelentését, hogy
az allamhatalom szempontjabol kivételeket kell
tenni értékes egyénekre nézve, mellékes az, hogy
ilyenek hany allast tltenek be, mellékes az, hogy
ebbdl milyen jovedelem szarmazik, fontos egyediil
az, hogy az a munka, amit végez, értékes és sze-
mélye munkaja miatt nélkiilozhetetlen. Mi, sebé-
szek csak a legnagyobb helyesléssel olvashattuk
ezt, de meg kell hozzd jegyezniink, hogy egyes
ritka kivételektol eltekintve, az orvosokra ujabb
idében, de csakis az Gjabb id6ben ezt a tételt nem
vonatkoztattak. A kozonség fiilébe is eljutnak
néha-néha azok a vészkialtasok, amiket az orvosi
rend hallat, hogy végs6é leziillését, proletariali-
zalodasat meggatoljak. Az orvosok, a becsiiletes,
a koz érdekét tekintd orvosok, feltarjak nyomori-
sdgukat ¢és emberi életlehetoségeket igényelnek.
Nem hallottam hangstlyozni azt, ami nagy tar-
sadalmi vonatkozasokban ebben a kérdésben 1é-
nyeges. Ha az orvos hds, az orvos oOnfelaldozo,
akkor sem képes megfelelé tudomanyos felkésziiltség,
felszerelés, biztos megélhetést nyujtdé anyagi erd-
forrasok nélkiil azt nydjtani a betegnek, amit annak
allapota megkdvetel és amit tudomanyunk jelen
allasa mellett megfeleld koriilmények kozott neki
nyujtani lehet. Ha az orvos nem olvas folydiratokat,
ha nincs modjaban konyveket vasarolni, nem érte-
siilhet arrdl, amit az allandé haladas felszinre hoz.
A napi hajszajaban nem jut hozza, hogy tudo-
manyos egyesiileteket felkeressen, ezek néptele-
nekké és szegényekké valnak. Néptelen el6ado-
termeknek eldaddja sem igen akad, tehat mindegyre
kevesebben dolgoznak igazi idealizmussal azok
koziil, akiknek koriilményeik arra kedveznek. A
gondoktol terhelt, mondjuk ki 6szintén, nélkiil6zo
orvos a betegével szemben képtelen olyan oOnfel-
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aldozast, olyan megértést tanusitani, ami gyogyu-
lasdhoz sziikséges. A kiizdelmes jelen, a bizonytalan
jové mindegyre lazit az etikdn, ezt semmiféle
fegyelmi birésag nem tudja meggatolni, jovatenni.
Nem a nagy kisiklasokra gondolok, amelyek imitt-
amott hasonlé okokra vezethetok vissza, de az
altalanos etikai felfogas lasst, fokozatos lazulasara,
ami csak idoénkint, reflektorfénybe allitva valik
kirivova. Ez azonban semmiesetre sem szolgalhatja
a betegek tdvét. Ha a tanulod ifjusagnak an\agi
gondoktél mentes tanuldsi lehetséget biztositunk,
ha jovéje zaloga a tudasa, ha az allasért folyamodok
azt fogjak latni, hogy a kiilonb6z6 vitatott jelszavak
helyett minden esetben a legegyszeriibb ¢s min-
denkinek a javat legjobban szolgald mérték az
iranyado ¢és a legértékesebbek keriilnek a nekik
leginkabb megfelel6 helyekre, akkor az egész orvos-
kérdés megoldottnak tekinthetd. Amig egypar,
megfelel6 megélhetést biztositd orvosi allassal szem-
ben serege szerepel a bizonytalan jovo mellett
sziikos jelent nyujtdé allasoknak, addig a protega-
lasnak, az egymas elleni ragalomhadjaratnak meleg-
agyat talaljuk. Addig ellenfelekként allnak egy-

massal szemben a koérhazakban nevelt és a klini-
karol jovo fiatal orvosok. Ennek az aldatlan harc-
nak a hoési halottja az érdemek szerint vald meg-
itélés.

Néhany képpel Ohajtottam megvildgitani a
sebészi megelozés kérdéstomegét, amely ugylatszik
hazankban korunk mostohagyermeke. A nagysebé-
szet lehetOségekhez mérten megteszi azt, amit
ma téle kivanni lehet. Tokeletesitések itt is elkelnek.
Uj intézmények emelése nem indokolja meglévok
elhanyagolasat, elziillesztését. Adminisztrativ szem-
pontok alarendelend6k a beteg ember érdekeinek.
Ennek képviseldi kizardlag az orvosok Ilehetnek.
De kiépitendd, slirgdsen, haladéktalanul megoldando
a baleseti sebészet kérdése, amellyel kéz a kézben
halad a sériilésekhez csatlakozo vagy egyéb fertd-
zéses sebészi betegségek ellatasa is. Ha a bantalom
kezdetén tokéleteset tudnank nyujtani, mérhetetlen
anyagi ¢és munkaerd megtakaritast érhetnénk el és
szamos emberéletet is sikeriilne megmenteni. Csak
ne hagyjuk magunkat soha mellékvaganyra terelni,
hanem torekvésiinket vezérelje a legfelsébb tor-
vény: a beteg ember lidve.
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