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ABSTACT: The paper reviews the public health movement initiated by Hungarian

doctors in Transylvania between the two world wars and the health policies
framing this movement. Its primary question is how the Hungarian medical
elite envisioned a minority biopolitics that did not fit into state structures but
operated largely in parallel to them. It also examines how this biopolitics con-
nected to the Transylvanian youths’ Christian-social movement, which em-
braced the ideology of public service. Furthermore, it explores how the biologi-
cal foundation of the Transylvanian Hungarian population was articulated in
this movement, and how the biological component of ethnicity was reflected
in these discourses through biological quality reproduction and demographic
monitoring. Since controlling population growth and demographic processes
were the main direction of this health policy, with infant and maternal health
care being the most prominent within this framework, the paper also addresses
the efforts aimed at fulfilling this task: health demonstration services and mate-
rials promoting infant and maternal health.
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Jelen tanulméany egy korabbi angol nyelvii irasom roviditett, javitott valtozata. Bokor Zsuzsa:
Separation is Required in Our Special Situation: Minority Public Health Programs in Interwar
Transylvania. Hungarian Historical Review, (12) 2023/3.395-432. doi: 10.38145/2023.3.395)
Ko6szonom a Hungarian Historical Review szerkesztOinek az értd olvasast, Bardi Nandornak
¢és Marius Turdanak pedig a sok szakmai tamogatast a kutatéas soran.
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4  BOKOR ZSUZSA

~Annak leszogezése utan, hogy az allami egészségiigyi intézkedéseket, amennyire lehet,
igénybevenni 6hajtjuk, ki kell mondanunk, hogy kiilon kisebbségi népegészségiigy — van.
Az elkiilonitést sajatsagos helyzetiink teszi sziikségessé. Kiilon, az uralkodo néptél sokban
eltérd problémaink vannak, ugyanazok a problémak masképen jelentkeznek magyar népi
keretekben. Az orszagos Statisztikai Hivatal nem ismeri el a népfajok kiilonb6zéségébol
szarmazo kiilon problémakat, hanem adatait csak orszagrészenként csoportositja. Pedig
népfajonként kiilonbozik még a sziiletési és halalozasi arany is, a halandosag okai masok,
mas betegségek jelentenek problémat egyiknél, mint masiknal. A valosag szambavételén
alapuld, eredményes egészségiigy csak a népfaji kiilonbségeket és adottsagokat szigo-
rian szemel6tt tartva képzelheté el. Oneredetii egészségiigyiink mellett kardoskodik az
is, hogy a hivatalos egészségiigy érdeklédése inkabb a karpatokontuli teriiletekre iranyul.
Megokoltta teszi végiil egészségiigyiink kiilon jarasat az a mindeniinnen megnyilvanuld
tény, hogy a masok bajai legfeljebb hasonlitanak a mieinkhez, de nem azonosak, tehat
eszkozeik sem lehetnek ugyanazok, — masrészt az a tapasztalat, hogy akinek faj valamije,
magénak kell a gyogyitasrol gondoskodnia, egyébként gyodgyitatlan marad.”"

Az idézet Nagy Andrastol szarmazik, aki az 1930-as években Erdély egyik legak-
tivabb magyar orvosa volt. Mi inditotta 6t és orvostarsait egy kisebbségi népegész-
ségiigy kidolgozasara, és ez hogyan sikeriilt nekik?

Jelen tanulmanyomban tobb kérdésre keresem a valaszt: hogyan tudott kiépiilni
egy allami struktirakba nem illeszkedd, hanem jobbara azzal parhuzamosan mii-
kodo népegészségligyi rendszer, és ez miként kapcsolddott a népszolgalat eszmei-
ségét felvallalo erdélyi ifjusagi keresztényszocialis mozgalomhoz. A kisebbségi
egészségpolitika szervezettségének tanulmanyozasan tal pedig az is érdekel, hogy
miként fogalmazddik meg ebben a mozgalomban az erdélyi magyarsag biologiai
alapja, hogyan jelenik meg ezekben a diskurzusokban a fajisagnak a bioldgiai kom-
ponense — a bioldgiai, mindségi utddbiztositas és a demografiai rafigyelés révén.

Atanulmany elsé részében azokat a koriilményeket tekintem at, amelyek a két vi-
laghaboru kozott megoldasra, szervezkedésre sarkalltak a magyar orvosokat: a kon-
junkturalis ingadozasokat az orvosi palyavalasztasban, az allami egészségpolitikak
repressziv voltat és a roman biopolitikai diskurzust, amely véleményem szerint
leginkabb meghatarozta a kisebbségi népegészségvédelem problémait, kiilondsen
a demografiai folyamatok miatti aggodalmat. Ugyanitt 6sszegzem azokat a keresz-
tényszocialis értékeket, amelyek athatottak a korszak onszervezddési folyamatait,
és meghataroztak az erdélyi falukutatas f6 iranyvonalat. Mivel a népességszaporu-
lat és a demografiai folyamatok kézben tartasa volt ennek az egészségpolitikanak
a f6 iranyvonala, ezen beliil pedig legerételjesebb a csecsemd- és anyavédelem,
ezért tanulmanyom masodik felében azokat a probalkozasokat veszem szamba,
amelyek ezt a feladatot lattak el: két — a kisebbségi anya- és csecsemdvédelmet

I Nagy Andras: Egészségpolitikai vazlat. Hitel, 1938/1. 58-72. 59.
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Népegészségiigy és etnicitds a ket vilaghaboru kézotti Erdélyben 5

szolgalo — egészségligyi mintajaras kialakitasarol, tovabba a néknek szant egész-
ségiigyi flizetek tartalmardl és beszédmadjairdl értekezem.

Az erdélyi magyar orvostarsadalom a haboru utani évtizedekben

Munkaerdpiaci, rekrutacios problémdk

A habort utan erés konjunkturalis ingadozasok figyelhetdk meg az orvosi palya-
valasztast illetden. Az orvoshianyt, ami Europa-szerte altalanos volt, Erdélyben
csak stlyosbitotta az egyetem elkoltézése, a magyar orvosok etnikai alapon torténd
marginalizalasa a hatalom részér6l. A kezdeti szakmai bénultsagot, amely a huszas
évekre volt jellemzo, csupan az 1930-as évekre valtotta fel egy 0j korszak, és egy
tettre kész, sajat munkaprogramokat kidolgozo, az egészségiigyi helyzet felméré-
sét, a prevenciot és a kezelést egyforman fontosnak tartd orvosi garda.

A Kolozsvari Magyar Kiralyi Ferencz Jozsef Tudomanyegyetem és annak or-
vosi kara 1921-ben Budapestre, majd Szegedre kolt6zott. A volt tanarok koziil na-
gyon kevesen maradtak Erdélyben, mivel a roman allam az értelmiségieket, koztiik
az orvosokat is, az allam és nemzet iranti hiiségeskii letételére kotelezte, ami hoz-
zajarult a magyar értelmiség tomeges kivandorlasahoz. Amint azt Karady Viktor és
Lucian Nastasa monografidjukban hangsulyoztak, a hatosagok szamara az egyetem
,,a 1égid nemzetiesitésének szimbolikus folyamatat jelentette a ,nagyroman’ nem-
zetallam keretében™.”

Az els6 években magyar orvos nem is tanitott az egyetemen, elvétve talalunk
magyarokat a laboransok és a kisegitd személyzet korében. Elekes Miklds tanar-
segéd neve tlinik fel az 1922-1923-as tanévben a pszichiatriai klinikan,’ valamint
1927-t61 1937-ig Konradi Daniel bakteriologusé (1871-1940), aki a borgyogya-
szati-venerologiai tanszék docenseként dolgozott,' Zagony Irén pedig tanarsegéd
volt 1936-t81 az 1938-1939-es tanévig® a hisztologia és embrioldgia tanszéken.

A valtozas az orvostanhallgatok szamanak csokkenésében is megmutatkozott,
a roman egyetemre beiratkoz6 magyar hallgatok szama elenyészé volt, elsdsorban
a nyelvtudas hianya miatt. Az 1923-24-es tanévben az orvosi és gyogyszerészeti
karnak csupan 7,5%-a volt magyar didk (szam szerint 40). Ez az arany a 30-as

2 Karady Victor — Nastasd, Lucian: Universitatea din Kolozsvdr/Cluj si studentii Facultdtii de

Medicina, 1872—1918. Budapest — Cluj: Universitatea Central Europeand — Centrul de Resur-
se pentru Diversitate Etnoculturala, 2004. 68.

Anuarul Universitatii din Cluj anul gcolar 1922/23. Intocmit de Profesor Dr. lacobovici Rec-
tor al anului i dr. Stefan Jarda secretar general al Universitatii. Cluj: Imprimeria Cluj, 1924.
4 Anuarul Universitdtii Regele Ferdinand din Cluj pe anul scolar 1927/28. Publicat de G. Bog-
dan-Duica rectorul anului. Cluj: Libraria R. Cioflec, 1929.

Anuarul Universitatii Regele Ferdinand din Cluj 1938—1939. Avec un resume en frangais.
Cluj: Tipografia ,,Cartea Romaneasca”, 1940.
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6 BOKOR ZsuzsA

évekre mar finom elmozdulasokat mutat: az 1930-31-es tanévben a diakok 21%-a
(szdm szerint 211) volt magyar.®

A magyar orvostarsadalom nemcsak az oktatasbol szorult ki, de munkaerépia-
ci lehetdségei is besziikiiltek, allami intézményekben ritkabban alkalmaztak 6ket,
tobbségiik maganpraxisban folytatta a munkajat. Az orszdg nagyvarosaiban alig
egynéhéany ,,magyar korhaz”’ miikodott.® Ezek az intézmények azonban igencsak
kevés orvosnak biztosithattak megélhetést, és nyilvanvalo az is, hogy jobbara a va-
1937-ben a romaniai 7669 orvos 80%-a varosban dolgozott, mikozben a lakossag
talnyomo tobbsége falun élt. A korabeli statisztikak szerint a magyar tobbségi fal-
vakon dolgozo orvosok jelentds része roman nemzetiségii volt, ami megnehezitette

sy

Az allami egészségpolitikak korlatoltsaga

A roman allam elhanyagolta a magyar kozdsségeket, és ez az elhanyagoltsag a ma-
gyarsag vezetO elitjének és értelmiségének korében gyakori beszédtémava valt.
Az orvosi szakemberek azt kifogasoltak, hogy az allam nem vett részt a magya-
rok altal lakott telepiilések egészségiigyi korszeriisitésében. Az amugy is fejlet-
len roman kozegészségiligyi rendszer hataskorébe tartozo kiilonbozo egészségiligyi
feliigyeloségek (inspectorat sanitar) vagy egészségiigyi korzetek (plasi sanitare)
helyzetét szinte lehetetlen 6sszehasonlitani.

Gheorghe Banu bukaresti orvos, a bukaresti kdzegészségiigyi intézet vezetdje
1933-ban a megyei koltségvetésekrdl és az egészségiigyre forditott dsszegekrdl

¢ Adatok forrasa: a Kolozsvari Egyetem (Universitatea din Cluj) évkdnyvei alapjén (1922

1940). Tovabbi adatok: Palfy Zoltan: Nemzetallam és felsdoktatasi piac. Adatok a kolozsvari
egyetem didksaganak etnikai és tarsadalmi Osszetételérdl a két vilaghabort kozott. Erdélyi
Tarsadalom, 2004/2. 151-180.; Gido Attila: Oktatdsi intézményrendszer és diakpopulacio
Erdélyben 1918—1948 kozott. Kolozsvar: Erdélyi Muzeum Egyesiilet, 2013. Erdélyi Tudoma-
nyos Fiizetek 276.

Magyar vagy magyar anyanyelvii zsido orvosok altal miikodtetett, illetve a magyar egyhazak
altal létesitett intézmények.

Kolozsvaron az 1895-ben létesitett Voroskereszt Egylet Erzsébet-Maria Szanatoriuma al-
kalmazta az els6 vilaghabori utan munka nélkiil maradt kolozsvari magyar orvosok jelentds
részét. 1929-ben az intézmény allami kézbe kertilt, igy az egyetem volt tanarait az 1931-
ben megnyilt Zsid6 Korhaz, illetve az 1933-ban létesitett kolozsvari reformatus korhaz alkal-
mazta. Ezenkiviil a marosvasarhelyi Czako-szanatorium, a nagyvaradi Szent Jozsef korhaz,
valamint kiilonb6z0, betegsegélyz6 alapokkal miikodé és jobbara egyhazi tamogatast élvezd
korhazak alkalmaztak magyar orvosokat. Ugyancsak az 1930-as években tobb maganszana-
torium is létrejott, ilyenek voltak a Steiner Pal vezette Charité, a Matyas Park szanatoriuma,
a Koleszar-szanatorium, Lengyel-szanatorium. (vo. Gaal Gyorgy: Orvosok és gyogyszerészek
sirjai a Hazsongérdi temetében a két vilighabora kozotti idészakbol. Orvostudomdnyi Erte-
sitd, 2013/1. 44-49.; Jancsoé Béla: A reformatus korhaz szolgalatdban. Reformdtus Szemle,
1934/5. 67-69.)

°  Jancs6 Béla: Az orvosi palyavalasztas akadalyai. Erdélyi Fiatalok, 1936/2. 45-52. 45.
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sz016 Gsszefoglald statisztikajaban ugyanezt igazolja. Eleve elmaradottabb hely-
zetben voltak az orszag regati teriiletei, a modernizacio — vélhetéen épp az elma-
radottsag miatt — féként ezekre iranyult, az erdélyi megyék pedig sokkal kevesebb
tamogatasban részesiiltek. Azonban a megyei koltségvetések elosztasainak tanul-
manyozasa soran az is jol lathatd, hogy tobb megyében (példaul a déli és moldvai
régidkban) gyakori volt, hogy a koltségvetés nagyon kis hanyadat, kevesebb mint
15%-at forditottak az egészségiigyre.'’

Az Egészségiigyi Minisztérium 1938-ban atfogd felmérést végzett a romaniai
egészségiigyi helyzetr8l." Az egészségiigyi feliigyel8k altal benyujtott néhany
jelentés hasznos informaciokkal szolgal a magyar tobbségii telepiilések koriilmé-
nyeirdl is, ramutatva arra, hogy ezekben a régiokban az egészségiigyi allapotok
aggodalomra adtak okot. Az Egészségiigyi és Szocialis Minisztérium (Ministerul
Sanatatii si Ocrotirilor Sociale) altal szervezett és lebonyolitott (és ,,Egészségiigyi
offenziva” néven emlegetett) egészségiigyi kampany soran sziiletett jelentésekbol
(példaul a Szeben Megyei Egészségiigyi Fofelligyel6ségébdl) kidertil, hogy a Szé-
kelyfold egyes varosaiban (Gyergyoszentmiklos, Székelyudvarhely, Csikszereda)
a kozegészségiigyi allapotok nem voltak kielégitéek, ahogyan Csik és Udvarhely
megyék térségeiben sem. A jelentés azt is megallapitja, hogy a korhazi agyak te-
kintetében Csik megyében volt a legrosszabb a helyzet, ahol 6sszesen 100 agy volt,
igy minden 1571 lakosra jutott egy korhazi 4gy."”” Ezek az adatok aldhtzzak a ma-
gyar orvosok altal akkoriban hangoztatott aggodalmakat, és nagyjabol képet adnak
arrol, hogy a korszak egészségpolitikaja milyen egyértelmi hatranyos kovetkez-
ményekkel jart a magyar nyelvil kozségek lakoi szamara.” Az adatokbol azonban
az is kideriil, hogy Romania legtobb régidja az egészségiigyi ellatas szempontjabol
elmaradott volt. A felmérés eredményei sehol sem voltak kielégitoek, legalabbis
europai mércével mérve nem.

Ha megvizsgaljuk az orvosellatottsagot, azt latjuk, hogy Csik megye vidéki térsé-
gében 100 000 lakosra 15 orvos jutott. Ugyanez volt a helyzet Udvarhely megyében,
Haromszék megyében pedig dsszesen csak 21 orvos volt. De ez az érték nem volt

Banu, Gheorghe: Bugetele sanitare judetene. Revista de Igiena Sociala, 1933/12. 678-701.
Ministerul Sanatatii si Asistentei Sociale: Probleme si realizari, I-111. Bucuresti: Imprimeriile
Statului, 1939.

Stoichitia, I. — Comsa, N.: Evidenta sanitara a inspectoratului general sanitar Sibiu si darea
de seama asupra campaniei din august-semtembrie 1938. In: Ministerul Sanatatii si Asistentei
Sociale: Probleme si realizari I, Bucuresti: Imprimeriile Statului, 1939. 109-187. 159.

Lasd Comes, losif: Judetul Ciuc. In: Ministerul Sanatatii si Asistentei Sociale: Probleme si
realizari III. Bucuresti: Imprimeriile Statului, 1939. 1409-1423.; Cretu, Miron: Jud. Trei
Scaune. In: Ministerul Sanatatii si Asistentei Sociale: Probleme si realizari I11. Bucuresti:
Imprimeriile Statului, 1939. 1520-1547.; Macavei, Brutus: Jud. Mures. In: Ministerul Sana-
tatii si Asistentei Sociale: Probleme si realizari III, Bucuresti: Imprimeriile Statului, 1939.
1655-1671.; Pop, Aurel: Jud. Odorhei. In: Ministerul Sanatatii si Asistentei Sociale: Probleme
si realizari 111, Bucuresti: Imprimeriile Statului, 1939. 1424-1437.
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az orszagos atlag alatt. S6t, a romaniai falvakban még rosszabb volt az arany, hiszen
a szamitasok szerint 100 000 lakosra 7,9 orvos jutott. ' Az orszagos atlag pedig a vi-
déki és varosi orvosi ellatottsag tekintetében 10,9 volt. Figyelemre méltdé azonban,
hogy Magyarorszagon ez a helyzet az 1. vilaghaboru utan latvanyosan javult: 56 or-
vos jutott 100 000 lakosra. Ezzel Magyarorszag felzarkozott a nyugat-eurdpai orsza-
gok szintjére, minthogy Franciaorszagban 1921-1922-ben 62 orvos jutott 100 000
lakosra, Németorszagban 73, Daniaban 60, Norvégiaban 40."

Ezek az 6sszehasonlitasok meglehetdsen ingatagok, raadasul a szamok mogotti
tartalom is valtozo, és a statisztikak sem mindenhol pontosak. Az aspiraciok tekin-
tetében azonban talan leszogezhetd az a kovetkeztetés, hogy a magyar orvosoknak
a fejlédés elmaradottsaga miatti aggodalma nem els@sorban a roman régidkkal valo
Osszehasonlitas allt, hanem sokkal inkabb egy eurdpai szintli egészségiigyi ellatas-
ra vald torekvés, illetve egy — a dualizmus koraban elkezd6dott — modernizacios
folyamat megszakadasa miatt érzett frusztracio.

A roman demogrdfiai diskurzus kirekeszto jellege — a hatalmi biopolitika mozgosito
ereje
Az 1. vilaghaborut kovetéen minden eurdpai allam szdmara egy 0j korszak kez-
doédott, a tudatos nemzetépités-projektek ideje. A népegészségiigyi diskurzusok
egész Kozép-Kelet-Europaban meghatarozoak voltak, a nemzetallami tervek ki-
emelt részeként szerepeltették, és leggyakrabban magahoz az eugenikai eszméhez
csatlakoztattak 6ket. A nemzeti identitas biologizalasa, amely leginkabb az I. vilag-
habort utan valt erdteljessé, nagyon meghatarozta az europai eugenikafelfogast.
Ebben az értelemben a nemzetet bioldgiai entitasként irtak le, amelynek a sziiletési
és halalozasi ratait folyamatos ellendrzés alatt kellett tartani.'®

Ez Romaniaban is igy volt. A programok koziil a kozegészségiigy volt az egyik
leglatvanyosabb szintere a nemzetépitésnek: egészségiigyi intézmények sora jott
1étre, szamtalan egészségiigyi program latott napvilagot.

14 Nagy Andras: Adatok az erdélyi magyarsag népegészségiigyéhez. Egészségpolitikai elétanul-
mény. Erdélyi Miizeum, (Uj folyam 9) 1938/43., 4. fiizet, 261-280. 273. A hiboru el6tti roman
egészségligyi rendszer és a roman vidékek higiénidjarol 1asd Barbulescu, Constantin: Romdnia
medicilor: Medici, tarani si igiend rurala in Romdnia de la 1860 la 1910. Bucuresti: Humani-
tas, 2015.

V6. Szabd Katalin: A magyar egészségiigyi ellatorendszer a két vilaghabort kozott. In: For-
rai Judit — Pok Andrea (szerk.): Halozatok a tudomanyok, a technika és az orvoslas korében.
A Magyar Természettudomanyi Tarsulat tudomanytorténeti kétetei (4). Budapest: Magyar Ter-
mészettudomanyi Tarsulat 41. 39—49.; Kiss Laszlo: Az ispotalytol a modern korhazig. Kor-
hazak Magyarorszagon a 19. szazad végétol a masodik vilaghaboruig. Szdzadvég, 2005/37.
49-121.

Turda, Marius: Eugenics and Nation in Early 20th Century Hungary. London: Palgrave
Macmillan, 2014. 16.
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1921-ben létrehoztak a Munka-, Szocialis Joléti és Egészségiigyi Minisztériumot
(Ministerul Muncii, Ocrotirilor Sociale si Sanatatii), ezzel is hangstlyozva a koz-
egészségligy fontossagat a nemzeti politikaban. 1923-ban az egészségiigyi rendszer
szamos feladatat Gjradefinialtak, és 1étrehoztak az Egészségiigyi és Szocialis Jolét
Minisztériumat (Ministerul Sanatatii si Ocrotirilor Sociale). 1930-ban 0] egészség-
tigyi és szocialis gondozasi torvényt fogadtak el, amelynek 1j alapgondolata — a szo-
cialis gondozasé — a kolozsvari eugenikus orvos, Iuliu Moldovan és a kolozsvari
orvosi iskola elképzelése volt, amely a demografiai problémakat (morbiditas, mor-
talitds) hangstlyozta, és nagy figyelmet forditott az egészségiigy szocialis oldalara.”
Bukarestben 1927-ben, majd Kolozsvaron és lasi-ban 1930-ban higiéniai és koz-
egészségligyl intézetet hoztak 1étre (Institutul de Igiena si Sanatate Publica), ez koor-
dinalta az Apold Névérek Intézetét (Institutul pentru Surorile de Ocrotire) és a fal-
vak egészsége érdekében létrehozott intézmények kiilonboz6 formait is. Az allam
aggodalma az orvosi-szocidlis teriileten fokozodott, és Romania modernizacidjanak
folyamataban a szocialis gondoskodas teriilete 0j értelmet nyert. Rendeléintézetek,
klinikak, tidiilokdzpontok €s kiilonbdzo joléti intézmények jottek 1étre, és a szocialis
segitségnytjtas komplex rendszerét allitottak fel. Ezek tobbségét az allam tamogatta
(692-b61 323-at), 50 pedig allami tulajdonban volt.'

A koriilottiik zajlo diskurzus azonban etnicizalé volt: nemcsak a nagy demogra-
fiai folyamatokat koordinald intézmények (mint példaul a Higiéniai és Kozegész-
ségiigyi Intézet) esetében volt ez jellemzd, hanem mas szocialhigiéniai és orvosi
intézményeknél is. Ez az etnicizalo diskurzus kisérte a poliklinikai ambulanciak
koriili akciokat, a nemi betegségek elleni orvosi kampanyokat,'” de még az Apolo
Novérek Intézetének létrehozasa is biologiai és etnikai elvek mentén tortént.” Tuliu
Moldovan példaul az Apolé Novérek Intézetének létrehozasakor igy indokolta en-
nek az egészségiigyi intézménynek az elinditasat:

A roman nép ezeken a vidékeken, amelyet korabban elhanyagoltak és szandékosan
s6tétben tartottak, nem rendelkezett a sziikséges ismeretekkel, hogy megkiizdjon a kor-
nyezet rombold hatdsaival, a fizikai és tarsadalmi hatasokkal, hianyzott az atyai koz-
igazgatas védo keze, megtizedelték a betegségek, amelyeket senki sem akadalyozott
meg, ¢s szenvedések sujtottak, amelyeket az idegen uralkodok nem enyhitettek, hanem
kihasznaltak [...] De a roman vezetés beiktatasaval a hatalmon 1évok energiai, amelyeket

Bucur, Maria: Eugenics and modernization in interwar Romania. University of Pittsburgh
Press, 2010.
Indicatorului institutiilor de asistenta publica si privata din Romania pe 1924. Bucuresti: Mi-
nisterul Sanatatii si Ocrotirilor Sociale, Directia Generala a Asistentei Sociale, 1925.
A nemi betegségek etnicizalodasarol 1asd Bokor Zsuzsa: Testtorténetek. A nemzet és a nemi
betegségek medikalizalasa a két vilaghaboru kozétti Kolozsvaron. Kolozsvar: Nemzeti Ki-
sebbségkutato Intézet, 2013.
Lasd err8l bévebben Turda, Marius: In cdutarea romdnului perfect: specific national,
degenerare rasiala si selectie sociala in Romania moderna. lasi: Polirom, 2024.
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10 BOKOR ZSUZSA

korabban szeretet ¢s lelkesedés nélkiil az idegen haza irant forditottak, 6sszpontosulhat-

tak és kiaradhattak a roman népre.”'

Amint azt tobb torténeti munka is megallapitja, a kozegészségiigyi problémak
az 1. vildghdbor utan biologiai alapokra keriiltek.

Figyelembe véve az egészségfejlesztési projektek bioldgiai/nemzeti alapjat,
elmondhatjuk, hogy nemcsak a figyelemhiany mozgositotta a magyar elitet sajat
egészségligyi intézmények létrehozasara és végiil sajat biopolitikajanak megterem-
tésére, hanem a roman biopolitikai diskurzus is, amely egészségmegujitasi pro-
jektjeinek kozponti eleme a roman nép volt. Ez a diskurzus az etnikai kisebbsége-
ket diszgenikus® elemeknek (hibasan fejlddott egyedeknek) tekintette, nem pedig
a nemzeti bioldgiai test részeinek.

A magyar orvosi elit dnszervezddése.

Az orvosi érdekek etnicizalodasa

A huszas évek az orvosi elit szétesésének és ugyanakkor az intézményesiilési lehe-
t@ségek és a régi intézmények adta biztonsag keresésének idészaka volt.** Az orvo-

21 Zolog, Mihail: Sora de ocrotire. Institutul de Igiend si Sanitate Publici Cluj. Bucuresti:
Tipografia Curtii Regale, 1933.

22 Lasd ehhez: Bokor, 2013; Bokor Zsuzsa: Enemy of the World in City and Village. Anti-Ve-
nereal Disease Campaigns of Cluj Physicians in Inter-War Provincial Transylvania. Martor,
2015/ 20. 81-91; Bucur, Maria: Eugenics and modernization in interwar Romania. Pittsburgh:
University of Pittsburgh Press, 2010; Turda, Marius: From Craniology to Serology: Racial
Anthropology in Interwar Hungary and Romania. Journal of the History of the Behavioral
Sciences, (43), 2007/4. 361-77. doi: 10.1002/jhbs.20274; Turda, Marius: Eugenism si antro-
pologie rasiala in Romdnia, 1874—1944. Bucuresti: Cuvantul, Editura Muzeului Literaturii
Romane, 2008; Turda, Marius: /n cdutarea romdnului perfect: specific national, degenerare
rasiala si selectie sociald in Romdnia modernd. Ford. Marius-Adrian Hazaparu. lasi: Polirom,
2024; Panu, Mihai A.: The concept of ethnic elite in the interwar Romanian eugenic discourse.
Anuarul Institutului de Istorie ,, George Baritiu” din Cluj-Napoca, 2012. tom LI, 135-144.;
Filipovici, Anca: Health Care at the Periphery of the Nation. Ethnic Minorities and Social
Diseases in Romania before the Second World War. Jahrbiicher fiir Geschichte Osteuropas,
2023.71.(3) 390-421. doi: 10.25162/jg0-2023-0014.

Diszgenikusnak szamitott mindenki, aki nem illeszkedett az eugenikai projektbe, ¢s a faj bio-
l6giai minéségét rontotta: a szellemi és testi fogyatékosok, a deviansok (prostitualtak, biing-
706k stb.), az alkoholistak, a sulyos genetikai betegségekben szenveddk. A nem roman etni-
kumuak koziil féleg a romak és a zsidok keriiltek ebbe a kategoriaba (errdl a legrészletesebb
elemzést lasd Turda, 2024).

Tobbek kozt 1933 aprilisaban jott [étre a Romaniai Magyar Kisebbségi Orvosok Joléti Szovet-
sége, az orvosok érdekvédelmi szervezete, amely a habor eldtti orvosi intézmények nyujtotta
belso biztonsagot probalta életre kelteni, és a habora utani anyagi veszteségeket és bizonyta-
lansagokat potolni. (lasd Péter H. Maria: A romaniai kisebbségi orvosok egyesiiletei. In: Tanko
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Népegészségiigy és etnicitas a ket vilaghabori kozotti Erdélyben 11

si elit dontden befelé tekintett, Snmagat kereste, és vajmi keveset foglalkozott az 6t
koriilvevo tarsadalommal.

Az 1930-as években erdteljesebb elmozdulas tortént kifele, az orvosi elit is ra-
csatlakozott az 6t koriilveve etnikai kozosség problémaira. Ez az az idészak, amikor
az orvosok, mivel 6ket etnikai alapon marginalizalta az uj allami apparatus, ugyan-
csak etnikai alapon probaltak megszervezni magukat. Az orvosok tobbsége ekkor
maganorvosként dolgozott, ehhez viszont specializacid volt sziikséges (az egyetem
elvégzése utan 2—4 év), ami szinte lehetetlenné valt az allami intézményekben.

,Egy bizonyos, hogy magunknak kell elsésorban torédniink sajat bajainkkal és kérdé-
seinket alaposan és részletesen feldolgozva, az erdélyi magyar kdzvélemény tudataba
kell vésniink azt, hogy ezek a kérdések az ¢ kérdései is, ha azt akarja, hogy magyar
beteget magyar orvos gyogyitson”

— irtak cikkiikben dr. Gyorke Arpad és ifj. dr. Gspann Karoly.>

A magyar orvosoknak az etnikai alapokon szegmentalt orvosi munkaerépiacon
tapasztalt alulfoglalkoztatottsaga is jelentésen meghatarozta ezt az akcioba len-
diilést: a magyar orvosnak is sziiksége volt a magyar paciensre, sajat megélhetése
miatt. A tudatos, etnikai alapon szervez6d6 pacientura kialakitasa el6feltétele volt
a magyar orvosok idealis pozicionalédasanak.

A népszolgalo orvos

Az erdélyi magyar orvosi gardaban a harmincas évekre kitermel6dott egy uj elit ge-
neraci6, amely aktiv szerepet vallalt a tudomanynak a szélesebb tarsadalmi rétegek
fele vald kozvetitésében, és munkajat nem csupan tudomanyos ismeretterjeszté fel-
adatként fogta fel, hanem egyfajta kiildetéstudattal vallalta ,,a nép” megmentését.
A népegészségiigyl mozgalomban részt vevd orvosok tobbnyire az I. vilaghabora
utan végezték az egyetemet, roman nyelven, roman felséoktatasi intézményekben,
ugyanakkor az sem mellékes, hogy tobbségiik vallasos kdzegben szocializalodott,
és szinte mindannyian valamely egyhaz munkatarsai is voltak, illetve szoros kap-
csolatot apoltak azzal. Bar 6k is tagjai voltak az EME orvosi szakosztalyanak,
rendszerint elhataroldédtak az EME orvosi elitjét6l. Ebbdl a csoportbol rendszerint
kimaradtak a zsid6 orvosok, nem véletlenszerlien, hiszen ez mar egy etnikai alapon
szegmentalt professzionalis csoport volt, és az egyhazakhoz vald szoros kotddés,

Attila — Péter Mihaly (szerk.): Genersich Antal emlékkonyv sziiletésének 150. évforduldja al-
kalmabol. Adatok a romaniai magyar orvosok és gyogyszerészek munkassagarol. Budapest—
Marosvasarhely: Genersich Alapitvany — Erdélyi Muzeum Egyesiilet, 1994. 153-160.

25 dr. Gyorke Arpad — ifj. dr. Gspann Karoly: A fiatal erdélyi magyar orvosi nemzedék elhelyez-
kedésének kérdése. Erdélyi Fiatalok, 1934/3. 84-85.
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12 BOKOR ZSUZSA

illetve az ezt kisérd keresztényszocializmus eszméje képezte az alapjat az 1j orvos-
generacié munkassaganak.”

Az 1j nemzedéki csoportosuldsban részt vevé orvosok az uj szemléletvaltas
szlikségességét hirdették, a kozosségért (a népért) vald feleldsségvallalast siirget-
ték. Az el6z0 generaciok, illetve a tudds orvosi garda elitizmusanak kritikaja az 0j

sy

kaciot szolgalt:

»A magyar népegészségiligy kozos intézményes szolgalatanak gondolata nem tudott

2527

koztudatta és tetté valni,”™" éppen ezért ,,0nzetlen (és nem iizletes) lelkii, dGnmagaval

szemben igénytelenebb, a kérdés emberi, s magyar mélységeit lato, s vallalo ontudatos
4j magyar orvosnemzedék kell”.*®

Az erdélyi magyar tarsadalomszervezd mozgalomban® részt vevok céltudatos
projektjeinek egyik fontos pillére a falu megismerését (a falun é16 magyarsag meg-
talalasat) célzo falukutatas volt, amelyet az Erdélyi Fiatalok c. folyoirat koré gyii-
lekezett értelmiség kezdeményezett (a Sarlo-mozgalom és a magyarorszagi Szege-
di Fiatalok Miivészeti Kollégiuma, a népi irok, a KALOT-mozgalom, a Gusti-féle
falukutaté iskola mintajara). A vidék, a ruralis tarsadalom felé torténd fordulas nem
véletlenszer(, hiszen az 1930-as népszamlalaskor az 6sszlakossag mintegy 78,6%-
a falun élt. Erdélyben ez a rata még magasab, 87% volt a falun él6k aranya.*

Venczel Jozsef kivald 6sszegzését adja a falukutatdo mozgalomnak, és eldirja azt
is, mit kell érteni népegészségligyi tevékenységen:

[

¢ A népszolgilat eszméjét és ennek kozdsségszervezd erejét most nem részletezem, hiszen

szamos tanulmany foglalkozik vele. A mozgalomrdl és annak eszmeiségérol a legatfogobb
munka: Bardi Nandor — Filep Tamas Gusztav — Lorincz D. Jozsef (szerk.): Népszolgalat. A k-
zosségi elkotelezettség alakvaltozatai a magyar kisebbségek torténetében. Pozsony: Regio
Konyvek, Kalligram Kiado, 2015.
27 Jancs6, 1936. 45.
28 Jancso, 1936. 48.
29 A két vilaghabort kozotti tarsadalomszervezd mozgalomrol ldsd példaul Bardi Nandor: A ro-
maniai magyarsag kisebbségpolitikai stratégiai a két vilaghabort kozott. Regio, 1997/2. 32-67.;
Bardi Nandor: Otthon és haza. Tanulmanyok a romaniai magyar. kisebbség torténetérdl. Csik-
szereda: Pro-Print, 2014; Egry Gabor: Etnicitds, identitas, politika. Magyar kisebbségek na-
cionalizmus és regionalizmus kozott Romaniaban és Csehszlovakiaban 1918—1944. Budapest:
Napvilag, 2015; Bottoni, Stefano: National Projects, Regional Identities, Everyday Compromi-
ses. Szeklerland in Greater Romania (1919-1940). Hungarian Historical Review, (2) 2013/3.
477-511.; Horvath Sz. Ferenc: Elutasitas és alkalmazkodas kozott. A romaniai magyar kisebbsé-
gi elit politikai stratégiai (1931-1940). Csikszereda: Pro-Print Kényvkiado, 2007.
Varga E. Arpad: Az erdélyi magyarsig fobb statisztikai adatai az 1910 utani népszamlalasok
tiikrében. In: Juhasz Gyula (szerk.): Magyarsagkutatas. Budapest: Magyarsagkutatd Intézet,
1988. 37-65.
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Népegészségiigy és etnicitds a ket vilaghaboru kozotti Evdélyben 13

,,a népegészségligy szolgalata egyrészt felvilagosito munkat kivan (egészségiigyi el6-
adasok), masrészt gyakorlati feladatok megoldasat (vérvizsgalat, lakas, ruhazkodas, ét-

kezés ellendrzése, egészségiigyileg karos befolyasok felfedése, kikiiszobolése, stb.)™"

Venczel falukutatasi 6sszefoglalojabol vilagosan latszik, hogy tisztdban volt
mind a nemzetkdzi falukutatd mozgalmakkal, mind a magyarorszagi és a romaniai
valtozataikkal.

A Majlath-Kor, a Romai Katolikus Népszovetség, az Ifjusagi Keresztény Egye-
siilet, a David Ferenc Egylet ifjasagi kore, illetve a bukaresti Koos Ferenc Kor
hallgatoi kore rendszeresen szervezett kiszallasokat falvakra, szamos falukutatast
az Erdélyi Fiatalok is 6sztonzott ezekben az években.” Ezekben a csapatokban
rendszerint részt vettek orvosok és orvostanhallgatok is. Talan nem véletlensze-
ri az er6teljes higiéniai-egészségvédelmi szolam ebben a mozgalomban, hiszen
a mozgalom egyik elinditoja a Szegedrdl hazatért Jancsoé Béla volt, aki orvosi ta-
nulmanyai elvégzése utan az Erdélyi Fiatalok szerkeszt6jeként is szamos, az or-
vostarsadalmat érintd, illetve népegészségiigyi probléma megoldasan dolgozott.

Ami masként miikodott és eltért a szomszédos allamok falukutatd mozgalmai-
tol, de magatdl a roman Gusti-féle mozgalomtodl is, egyrészt az, hogy a teljes tarsa-
dalomszervezoi tevékenységet allami tamogatas hidnyaban kellett megtervezni és
kivitelezni. Masrészt ennek a torekvésnek a sajatossaga pedig az, hogy a falugon-
dozas és -kutatas szerves rész¢évé valt egy etnikai kzosség megerdsodésének, tehat
kisebbségpolitikaba agyazodott, magyaran nemcsak az értelmiségi kozéposztaly
népfelemeld tevékenysége volt, hanem egy identitasépité folyamat szerves része.
Mivel allami tamogatas hijan kellett miikddnie, ezért még erdteljesebb volt az az
egyhazi mez6, amely kitermelte ezt a generaciot, és amelyben ez a tarsasag mii-
kodhetett. Ez 0sszecseng azzal a modellel is, amelyet Horvath Gergely Krisztian
allitott fel a szociografiai elitkutatasban, kiemelve az értékrend fontossagat ebben
a megismerési folyamatban:

,»A falukutaté mozgalom reprezentans alakjainak életrajzaiban, memoarjaiban meghata-
roz6 momentum az ifjikori politikai szocializacionak intézményes keretet ado egyhazak

altal fenntartott kollégiumi vagy népfoiskolai 1ét, illetve az egyhazi beagyazottsagu ifji-

L. , . 3
sagi szervezetekben valo tagsag.™

31 Venczel Jozsef: A falumunka és az erdélyi falumunka-mozgalom. Kolozsvar: Minerva, 1935.

Erdélyi Tudomanyos Fiizetek 78. 13.

Lasd Venczel 1935.; Cseke Péter: A miveltségteremtés bartoki-kodalyi utjan. Az Erdélyi Fia-
talok falukutatasainak néprajzi és népmiivészeti szempontjai. In: Czégényi Dora — Keszeg Vil-
mos — Pozsony Ferenc (szerk.): Kriza Janos Néprajzi Tarsasag 18. Evkonyve. 2010. 143-166.
Horvath Gergely Krisztian: Miihelyek, palyak, modszerek. Szempontok a két vilaghaborta ko-
z6tti falukutatok vizsgalatahoz. Torténelmi Szemle, 2016/3. 451-463.
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Mivel egy keresztényi alapokon meghirdetett tarsadalomépités alapjat a nép-
szolgalat eszméje jelentette, elsésorban olyanok csatlakoztak hozza, akik erétel-
jes egyhazi kotddéseket tudhattak magukénak, fiatal orvosok a Romai-Katolikus
Népszovetség orvosi szakosztalyabol (Nagy Andras, Manyak Ernd, Kiittel Lajos,
Schmidt Béla), egyhazi iskolak tanarai (a reformatus Jancso Béla), reformatus in-
tézmények, a kolozsvari Reformatus Korhaz és a Diakonisszaintézet munkatarsai:
Mester Gabor, Jancsé Odén, Paradi Kalman, vagy a fovarosban dolgozé reforma-
tus Bakk Elek, illetve az evangélikus Papp Béla, akik a bukaresti magyar kdzosség
aktiv munkatarsai voltak. Az sem volt szokatlan jelenség, hogy egy masik felekezet
programjaban vegyenek részt: Schmidt Béla katolikusként a Reformatus Noszo-
vetség kozbenjarasara tartotta meg a babaképzé kurzusat, Kiittel Lajos — ugyan-
csak katolikusként — torockoi orvos 1évén, munkaja altal szoros kapcsolatot apolt
az unitarius nészovetséggel, csecsemdveédd képzéseket és orvosi ismeretterjesztd
eléadasokat egyarant tartott szamukra.

Erdélyi magyar egészségpolitikak

Hogyan lehet kozegészségiigyet fejleszteni tamogatd allami egészségpolitika hi-
jan? A kortarsak valasza erre az, hogy igenis van kozegészségiigy, mert van egy
kisebbségi kozosség, amely nagyon mas sok tekintetben, mint a tobbségi etnikum.

A kisebbségi egészségpolitikat minden alkalommal az allami egészségligyi
rendszerrel vald kapcsolata alapjan definialtak:

1.) Eleinte az allami egészségiigyi rendszerbe agyazva képzelték el (az Erdélyi
Fiatalok 1931-es szamaban Demeter Jend fogalmazta meg ezt az allaspon-
tot), a kisebbségi szervezet célja pedig az lett volna, hogy felhivja az allam
figyelmét a hidnyossagokra, és segitséget kérjen attol.*

2.) Az allami egészségpolitikaba illeszkedd, de attol valamelyest kiilon utat jard
kisebbségi népegészségiigy gondolata az 1930-as évek kozepén fogalma-
zodott meg. Schmidt Béla 1937-ben még gy gondolta, hogy az Orszagos
Magyar Parton keresztiil lehetett volna eredményeket elérni a kisebbségi
egészségpolitikaban, és ezen beliil kellett volna 1étrehozni egy népegész-
ség-védelmi szakosztalyt, amelynek elsddleges feladata a magyarsag bio-
politikai feltérképezése lett volna.*

3 Demeter Jend: Fontosabb népegészségiigyi feladatok. Erdélyi Fiatalok, 1931/5-6. 95-98. 96.
35 Schmidt Béla: A magyar népegészségiigyi védelem megszervezése. Magyar Népegészségiigyi
Szemle, 1937/10. 201-208.
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3.) Egy, az allami rendszerrel teljes mértékben parhuzamos kisebbségi egész-
ségpolitikat rajzolt meg Nagy Andras az 1930-as évek masodik felében.*
Ez a program azonban az OMP munkajat hasznavehetetlennek tartotta, és
a Schmidtével szemben sokkal inkabb egy 1j, a politikatdl fliggetlen és az
egyhazra tamaszkodo egészségiigyi iranyitd szerv kiépitését siirgette, a har-
mincas években formalodo ifjusag 6sszefogdsara épitve.

Nagy Andras egészségpolitikai programjaban egy tudatos intézményépités ter-
vét mutatja meg. Fogalomdefinicidi pontosak, mar a program bevezetd passzusai-
ban rogziti a népegészség, a népegészségligy, az egészségpolitika definicidit. A ki-
sebbség egészségpolitikajaért felelds szerv pedig, akarcsak a joléti allam: felmér,
tervez, iranyit, beavatkozik.

Az egészségpolitika feladatait képezte 1) egy biopolitikai felmérés elkészitése,
amely mar a Schmidt Béla szovegében is erételjes kovetelményként fogalmazodott
meg; 2) az orvostanhallgatok szambavétele és szocialis iranyu kiképzése; 3) egy
népegészségiigyi iranyitd kdzpont 1étrehozasa; 4) egészségiigyi személyzet képzése
(védondi, sziilésznbi képzés, babaképzés); 5) egészségiigyi intézmények 1étrehozasa
egyhazi tamogatasbol és maganforrasokbodl; 6) egészségligyi népnevelés — falura ki-
helyezett orvosok, egészségiigyekben képzett orvosok és tanitok, sajto segitségé-
vel; 7) megeldzés, gyogyitas.

Mivel indokoltak az emlitett szakemberek az allami rendszerektdl valo kiilonva-
las, kiviilallas 1étjogosultsagat? Az egészségpolitikai kontextus, az er6forrasokhoz
valo hozzaférés nehézkessége, illetve a helyzetismeretiik (az a tény, hogy magyar
szakérté a magyar pacienst jobban ismeri) csupan toredékei a magyarazatoknak.
Mint ahogy az is magyarazza az etnikai alapon torténd dnszervezddést, hogy a ma-
gyarsagnak fajisaga, eredete, térbeli pozicioja egyarant felhatalmazza dket, a bio-
16giai téke legjobb ismerdit, ennek az orokségnek a megdrzésére és javitasara.”’

Nyilvan ez az interkonfesszionalis milié csak latszatra tlinik idealisnak, hiszen
erbteljes, sajat bels6 normakkal rendelkez6 egyhazi intézmények alltak mogot-
te. Jancso Béla — szoros kapcsolatban allva a reformatus egyhazzal — levelezése™
rendkivill gazdag forrasanyagot kinal ezeknek a felekezetkozi probalkozasoknak,

36 Nagy Andras: Egészségpolitikai vazlat. Hitel, 1938/1. 58-72.; Nagy Andras: Adatok az erdélyi

magyarsag népegészségiligyéhez. Egészségpolitikai elétanulmany. Erdélyi Mizeum, 1938.

Uj folyam 9. (43.) kotet, 4. fiizet, 261-280.; Nagy Andras: A népegészségvédelem megszerve-

zése. Hitel, 1936/1. 38—40.

A Hitel folyoirat erdteljes etnicizalodasarol és a kisebbségépitésben valo kiilonleges sze-

repvallalasardl lasd Torok Zsuzsanna: Planning the national minority: Strategies of the

journal Hitel in Romania. 1935—44. Nationalism and Ethnic Politics, (7) 2001/2. 57-74,

DOI:10.1080/13537110108428628

38 Jancso Béla levelezése 1. 1914-1930 (Gondozta: Cseke Péter). Kolozsvar: Kriterion, 2015;
Jancso Béla levelezése 11. 1931-1934. (Gondozta: Cseke Péter). Kolozsvar: Kriterion, 2016;
Jancs6 Béla levelezése I11. 1935-1940 (Gondozta: Cseke Péter). Kolozsvar: Kriterion, 2019.
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egylittmikodéseknek a még kdzelebbi megismerésére. A levelekben ezek a — néha
finom, maskor erételjes — egyhazkozi vitak sorozatosan felszinre keriilnek. A konf-
liktusok kiilondsen érezhetdvé valnak az Erdélyi Fiatalok és a Hitel nemzedékei-
nek ideoldgiai kiilonvalasakor, 1936 utan, a Hitel megjelenését kovetéen. Mivel ez
az egyiittmiikodés nem volt épp zokkendmentes, ranyomta a bélyegét a népegész-
ségiigyi szervezkedések sikerére is, hiszen épp a kozos platform jelentette volna
a kisebbségi egészségpolitika f6 bazisat.

Beszédes az is, hogy a katolikus elit az AGISZ mozgalmat kétkedéssel figyelte.
Az AGISZ szovetkezet szoros kapcsolatot apolt az ,.erdélyi fiatalokkal”, a Hasznos
konyvtar c. népneveld, ismeretterjeszté brosurasorozataban gazdasagi, kulturalis,
népegészségiigyi tartalmakat kozolt. Mégis 1935-ben Marton Aron utasitja vissza
a Hasznos konyvtarban vald szakbizottsagi tagsagot (,,elvi okokbol”),** 1937 jiniu-
saban Vorbuchner Adolf plispok utasitja vissza a szovetkezettel valdo megallapodast:

~Egyhazmegyei hatésagunk az iskolan kiviili népnevelés igyét rendkiviil fontosnak tart-
ja. Elvi felfogasa szerint ezen népnevelésnek pozitive a vallas és erkoles alapjan kell
allania. Ezért tovabbra is kdzvetlen feliigyelete alatt és sajat hataskorében ohajtja intézni
a népnevelésiigyi mozgalmakat és kiadvanyokat. Fentiek alapjan bar nagyra becsiilom
a Minerva Rt. népnevelési munkajat, nem all médomban csatlakozni az AGISZ szovet-

kezettel valé megallapodashoz.”*

Ugyanigy visszautasitotta az egylittmiikodést Majlath Gusztav is. Mindezt
Nagy Andras meg is magyarazza: az egésznek az AGISZ-t mozgatd Kacs6 Sandor
szabadkémiivessége az oka."

,.Széval az AGISZ-szal valo kollaboracionk — katolikusoknak — enyhén szélva: befa-
gyott, végleg. De ez nem volna nagy baj, sokkal nagyobb nyereség, hogy Veled kol-
laboralhatunk, és hogy a reformatus — vallasos alapon allo, mert hiszen mindannyian
vallasos alapon allunk, akik a szocialis munkat nem egyéni kapaszkodonak tartjuk —
kozonség szinten nem all a szabadkémiivesek oldalan, szoval nem képezhet akadalyt
a felekezetek magyar orvosainak egyiittes munkéja; az eredeti elgondolés és szervezési
szabaly alapjan, ami lehetetlen volna — barmilyen fajdalmas is —, ha a reformatusok
a szabadkOmiivesekkel azonositjak magukat”

— irta Nagy Andras egyik levelében. Ugyan Jancsé Béla valaszlevelét nem is-
merjiik, de abban minden bizonnyal az allt, hogy a reformatusok nem akarnak

3 Marton Aron Jancso Bélanak. In: Jancso Béla levelezése I1I. (Gondozta: Cseke Péter). Kolozs-
var: Kriterion, 2019. 62.

40 Jancs6 Béla Kacsé Sandornak. In: Jancsé Béla levelezése III. 367-368., Jancsé Béla Nagy
Andrasnak. In: Jancso Béla levelezése, 365-367.

4l Nagy Andras Jancs6 Bélanak. In: Jancso Béla levelezése III. 114—115.
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a szabadkémivességgel azonosulni, ugyanis Nagy Andras és Jancsd Béla még
évekig dolgoztak egy kozos, felekezetkdzi magyar orvosi szervezet 1étrehozasan,
a ,.keresztény tarsadalmi munkat végzé orvosok csendes szovetségén”, (a munka-
ban a katolikus Marton Aron is részt vett).”

A magyar kisebbségi egészségpolitika 6 problémai

1. Ademografiai mutatok: a sziiletési aranyszam csokkenése, a csecsemohalandosag

Az erdélyi magyar elitnek a demografiai mutatok folotti fokozott aggodalma az
1930-as népszamlalas eredményeinek kdzzététele utin erésodott meg.* Az 1910-
es népszamlalaskor 1 548 368 magyar ¢lt Erdélyben, ebbdl 1 349 563 volt ma-
gyar anyanyelvii. 1930-ban,* a hlisz évvel korabbi népszamlalasi adatokhoz képest
kozel 200 ezres csokkenést regisztraltak.” A népességcsokkenést a szakemberek
egyrészt az alacsonyabb sziiletési arannyal magyaraztak, és ebben a kontextusban
rendszerint szoba keriilt az egykézés, a kevés gyermek vallalasa, a sziiletésszaba-
lyozas, a csecsemod- és gyermekhalanddsag. A masik demografiai jelenség, amely
ugyancsak aggodalomra adott okot, a nagyméretli elvandorlas volt. Egyes adatok
szerint 1918-1922 kdzott 197 ezer magyar hagyta el Erdélyt.*

A demografiai idésorokat dvez6 aggodalom alakuldsat” jelentdsen befolyasolta
a népszamlalasi adatok roman interpretacidja is. A roman kdzvéleményben a de-

42 Nagy Andras: Egészségpolitikai vazlat. Hitel, 1938/1. 58-72.

43 Lasd: Venczel Jozsef: Ot oltmenti székely kozség népmozgalma. Hitel, 1937/2. 31-44; Dr.
R. Szeben Andrés: Transsylvania népmozgalma. Hitel, 1936/2. 81-101.; Nagy Odon: Az egy-
ke Kalotaszegen. Hitel, 1935/3. 3; Daroczi Ferenc: Egy kalotaszegi falu. Magyar Népegész-
segiigyi Szemle, 1936/11. 225-238.; Kos Balazs: Egy falu mezdgazdasaganak rajza. Hitel,
1936/4. 297-309; Ciucmegye egészségiigyi helyzetképe. Magyar Népegészségiigyi Szemle,
1936/5. 106—108; Nagy Odon: Szorvany és beolvadas. Hitel, 1938/4. 257-276.

A népszamlalas visszassagairol és a népszamlalasi adatok politikai célu felhasznalasarol jo
Osszefoglalot nyujt: Seres Attila — Egry Gabor: Magyar levéltari forrasok az 1930. évi roma-
niai népszamlalds nemzetiségi adatsorainak értékeléséhez. Kolozsvar: Nemzeti Kisebbségku-
tato Intézet, 2011.

Az adatok problematikussagarol (anyanyelvi vs. nemzetiségi bevallas szerinti adatok) lasd
Varga E., 1988.

Lasd Horvath Istvan: A migracio hatasa a népesség elOszamitasara. Magyar Kisebbség,
2002/4. 24-36.

Hasonld aggodalmat mutatott a szasz értelmiség is a két vilaghabora kozott, ugyaniagy gon-
doltak, hogy az egyke, az elvandorlas, a vegyes hazassagok mind az etikai k6z6sség homogén,
kompakt voltat romboljak szét. Lasd ehhez Georgescu, Tudor: Ethnic minorities and the euge-
nic promise: The Transylvanian Saxon experiment with national renewal in inter-war Roma-
nia. European Review of History/Revue européenne d’histoire 17, no. 6 (2010): 861-880., doi:
10.1080/13507486.2010.532542.; Georgescu, Tudor: The Eugenics Fortress: The Transylva-
nian Saxon Experiment with ‘National Renewal’in Interwar Romania. Budapest: CEU Press,
2016.
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mografiai adatok koriili aggodalmat a népszamlalast iranyit6 Sabin Manuila, a ro-
man demografiai intézet vezetdjének antirevizionista nézetei és félelmei uraltak, és
Manuila nem titkolta azon 6romét sem, hogy Erdély magyarsaga fogyatkozdban
van, tovabba a régid elromanositasarol is rendszerint tajékoztatta a kozonséget.
1934. marcius 4-¢én a demografiai intézet konferenciajan — még csak részleges nép-
szamlalasi adatokra timaszkodva — kijelentette, hogy:

,»Az 1d6 a roman nemzet legfontosabb szovetségesének bizonyul az altala lakott teriile-
tek feletti bioldgiai uralomban. Az idé gyorsan magaval hozza a roman etnikai tomeg
végleges konszolidaciojat, és ugyanakkor bedaralja az orszag etnikai kisebbségeinek kis
csoportjait.”*®

A magyarsag biologiai erejének hanyatlasat emeli ki, mondvan, hogy a roman
elem a kisebbségi elem hatranyara gyarapszik Romaniaban, és ez a legjobb bizo-
nyiték, amely felhozhato6 a revizionistak ellen.*

Mindezek utan még érthetdbb, hogy a magyar szakemberek a magyarsag bio-
logiai erejét miért kototték leginkabb a csoport szambeli novekedéséhez. Ebben
a diskurzusban erételjesen esett latba a csecsemoéhalanddsag is. A csecsemohalan-
dosagra vonatkozo statisztikai adatok azt mutattak, hogy ez a jelenség egész Roma-
niaban igen nagy problémat jelentett, hiszen Romaniaban atlagosan 17—19% kortil
mozgott ez a mutatd az 1930-as években, és a csecseméhalandosagi rata inkabb
enyhén fluktualt, minthogy egyértelmiien csokkent volna (ellentétben a poszthabo-
rus kozép-eurdpai térségben tapasztaltakkal). Minden bizonnyal ez eredményezte
az orvosok Kkitiintetett figyelmét a probléma irant.” A legmagasabb csecsemdhalan-
dosagot (az orszagos atlag folotti aranyt) az Okiralysagban, Moldvaban, Bessza-
rabiaban, Bukovinaban, Dobrudzsaban mérték. Az orszagos arany 1929-ben még
19,7% volt,”" Erdélyben pedig 18%, ezen beliil az egyes, tdbbségében magyarok
lakta erdélyi megyékben is elég magas volt: példaul Csikban 20,2, Kolozs megyé-
ben 19,6, Udvarhelyen 18,3 és Haromszéken 15,2%. 1936-ban az orszagos cse-
csemdbhalandoésagi arany enyhén javult (17,5% lett), a torténelmi Erdélyben ez az
arany 15,4% volt, és a megyénkénti lebontas is enyhe csokkenést mutatott (Csik

4 Doctorul Ygrec: Actiunea revizionista in lumina demografiei. Conferinta de la Fundatia Carol.

Adevarul, 1934/15390, 8 martie, 1.

Problema revizionismului. Conferinta D-lui Dr. S. Manuila. Curentul, 1934, 6 martie, 2.

50 1931-ben 18,1%; 1932-ben 18,5%; 1933-ban 17,5%; 1934-ben 18,3%; 1935-ben 19,4%;
1936-ban 17,5%; 1937-ben 17,9% volt az orszagos csecsemohalandosagi arany.

Ministerul Muncii, Sanatatii si Ocrotirilor Sociale — Institutul de Statistica Generald a Statului:
Anuarul Statistic al Romdniei 1931-1932. Bucuresti: Monitorul Oficial si Imprimeriile Statu-
lui. 1933. 36.
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megyében 14,7%, Maros megyében 15,8%, Udvarhely megyében 16,6%, Harom-
széken 15%).”

Azt latjuk tehat, hogy Roménia-szinten az Okiralysag, Dobrudzsa, Besszardbia
¢és Bukovina allapota messzemenden rosszabb csecsemdhalandosagi ratat mutatott,
mint Erdély. Bar az erdélyi megyék allapota Gsszességében javult az évek soran,
a csecsemOhalandosagi rata még mindig elég magas volt a magyarorszagi,” illetve
altalaban a kozép-europai allapotokhoz képest.

2. Népegeszségiigy és felvilagositas
A népegészségiigyi felvilagositd anyagok egész sora kivaloan szemlélteti, hogy
melyek voltak az életnek azok a teriiletei, amelyeken az orvosok valtozast kivantak
elérni. Egyrészt a magyar etnikum szamanak megtartasa és gyarapitasa, masrészt
a mindségi javitas (megel6zés, gyogyitas) problémaja koré szervezddtek ezek az
anyagok. Ennek hatasara sziilettek a kiillonféle orvosi tajékoztatdo kézikonyvek,
brostrak és mas népszerisitd publikaciok.

A Magyar Népegészségiigyi Szemle (1933—1942), a kisebbségi népegészségligy
6 szocsove 1933-ban jelent meg elészor. Szerzo6i kozt felvonult az erdélyi magyar
orvosi irdgarda legjava, szamos témaban pedig magyarorszagi szakembereket szo-
laltattak meg. [géretiikhoz hiven valoban igyekeztek minden olyan témat érinte-
ni, amely a falusi tarsadalmat érintheti: az egészséges lakokornyezet, az anya- ¢s
csecsemodvédelem, a jarvanyos betegségek és népbetegségek stb. Ezt irtak az els6
szam bevezetdjében:

,Elgondolasunk fajunk szeretetén nyugszik, s elsé sorban ennek életérdekei €s szem-
pontjai az iranyadok.™

Ugyanilyen beszédes ez a vastag betiivel szedett kiemelt idézet is, amelyet
a cikkek kozé szrnak be:

52 Erdélyben a varosokban a csecseméhalandésag nem volt szadmottevd, nyilvanvaléan az

orvosok nagyobb szamu jelenlétének koszonhetden, hiszen Kézdivasarhelyen 7,9%, Sepsi-
szentgyorgyon 8%, Csikszeredaban 4,5%, Udvarhelyen 7,3%, Szilagysomlyon 7,8% volt.
Az erdélyi atlagot jelentdsen rontottak az Erdély déli perifériajan 1évo telepiilések csecsemo-
halando6sagi ratai, mint Abrudbanyan, Gyulafeharvaron, Vajdahunyadon (v6. Institutul Cent-
ral de Statistica: Anuarul Statistic al Romaniei 1937—-1938. Bucuresti: Imprimeria Nationala,
1939. 92-97.)

Magyarorszagon 1938-ban mar 13,6% volt a megyei atlag, 1940-ben pedig az orszagos cse-
csemOhalandosagi arany 12,6% volt. V6. Kovacs Melinda: Infant mortality in interwar Buda-
pest. Social, territorial, confessional and occupational aspects of the demographic transition
in a multicultural metropolis. Budapest: CEU University, History Department, MA thesis,
2009.

3% Schmidt Béla — Szigeti Endre: Bekdszonts. Magyar Népegészségiigyi Szemle, 1933/1.1-3. 3.
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,,Az ¢életben nem a gyengék, hanem az erdsek a nyertesek. A népkdzosség szempontjabol
értékesebb a tudomanyosan kevésbbé kiképzett, de testileg egészséges ¢s hatarozott jellem,

akaraterds és biztos elhatarozasti egyén, mint tudoménnyal telitett gyenge és satnya.”™

A brassoi Agisz Hasznos kényvtar c. sorozata® vallalta magéra jonéhany egész-
ségvédelmi konyvecske kiadasat, de a reformatus Kidlto Szo c. folyoirat is kiilonki-
adasban hozta le Jancso Béla cikkeit.”’

3. Anya- és csecsemovédelem

A csecsemébvédelem a népegészségiigy kitiintetett teriilete volt az 1. vilaghaboru
utan. A szazadfordulon mar komoly intézményi halozattal rendelkezé magyaror-
szagi Orszagos Stefania Szovetség az erdélyi magyar orvosok inditotta népegész-
ségiigyi akciok egyik legkidolgozottabb mintaadoja volt.

A cél az lett, hogy a csecsemdhigiéniat — amelyet immar a népességszabalyo-
zasra iranyulo, egyre inkabb kdzpontositott, racionalizalt és medikalizalt er6feszi-
tések részeként tekintettek — ,,az allam és a nemzet szolgalataba allitsak™.”® Nem
véletlenszer( talan, hogy az egészségpolitika kézzelfoghatd eredményei az anya-
és csecsemOvédelem terén voltak a leglatvanyosabbak.

A Stefania Szdvetség erdélyi kdzpontjai, igy példaul a kolozsvari is,” az I. vi-
laghabort utan feloszlottak. A csecsemd- és anyavédelmet a filantropikus nészer-
vezetek vették at, tobb-kevesebb sikerrel. A Schmidt Béla vezette babaképzést
a marosvasarhelyi reformatus ndszdvetség szervezte, Kiittel Lajos doktor torockoi
csecsemdvédelmi akcioit €s csecsemdveédd kurzusait az unitarius egyhaz tamo-
gatta, Nagy Andras csiksomlyoi egészséghazat, sziil6otthonat a romai katolikus
nészovetség, az Anyak iskoldjat szintén a katolikus nészovetség kezdeményezte.

3 Magyar Népegészségiigyi Szemle, 1933/1. 8.

56 Paradi Ferenc: A balesetek megeldzése és az élet megmentése. Brassé: AGISZ, Hasznos
Konyvtar, Egészségligyi Sorozat, 1936; Bakk Elek: Rajtad is muilik, hogy beteg ne légy! (Ho-
gvan védekezik szervezetiink a betegségek ellen.) Brasso: AGISZ, Hasznos Konyvtar, Egész-
ségiigyi Sorozat, 1936; Herskovits Janos: Ismerd meg a fertozé betegségeket, hogy védekezni
tudj elleniik. Brass6: AGISZ, Hasznos Konyvtar, Egészségiigyi Sorozat, 1936; Schmidt Béla:
A vérbaj. I-II. rész. Brasso: AGISZ, Hasznos Konyvtar, Egészségiigyi Sorozat.

Jancso Béla: Egészségiigyi tandcsado az erdélyi magyar nép szamdara. Kolozsvar: Kialtd Szo,
1934.

% Turda, 2014. 152.

3 A csecsemd- és anyavédelem nemzeti problémava vélasarél, illetve a szazadfordulén Er-
délyben miik6do Stefania Szovetségrdl és a gyermekvédelemrdl lasd Gal Edina: Investing in
Infants: Child Protection and Nationalism in Transylvania during Dualism and the Interwar
Period. Nationalities Papers, (52) 2024/3. 536-553. doi:10.1017/nps.2023.9

Lasd Bokor Zsuzsa: Minority Feminity at Intersections: Hungarian Women’s Movements
in Interwar Transylvania. In: Fellerer, Jan — Pyrah, Robert — Turda, Marius (eds.): Identities
In-Between in East-Central Europe. London: Routledge, 2019. 70-92.
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A reformatus nészovetségek €s leanyszovetségek szamara Jancso Béla tartott el6-
adasokat Testiink gondozdsa cimmel.”'

Mintajarasok — két kisérleti telep Erdélyben

Eurépa-szerte a kozegészségiigyben az egyik leglatvanyosabb fejlesztési forma az
egészségiigyl mintajaras volt. Az egészségiigyi mintajaras” egy ,kisérleti telep”
volt, az Amerikai Egyesiilt Allamokbol szarmazé intézménytipus (,,public health
demonstration district”), a haboru utan a New York-i East Harlem negyedben in-
dult be 1922-ben, elsdsorban a bevandorld kozdsségek Osszeirasat, kivizsgalasat,
megismerését célozta meg, és az ¢ koriikben regisztralt egészségiigyi problémak
megoldasat tlizte zaszlajara. Az East Harlem-i kisérleti telep utan szamtalan he-
lyen létesiiltek ilyen mintajarasok. Akarcsak az amerikaiakat, az eurdpai, igy a ma-
gyarorszagi €és a romaniai mintajarasokat is a Rockefeller Alapitvany tamogatta
az 1920-1930-as években.” A Rockefeller Alapitvany az egészségiigy-szervezd
tevékenysége soran kizardlag allamokkal volt hajlandé szerzédéseket kotni, eb-
bdl kovetkezden egyértelmiien csak az allami szervezettségli egészségvédelmi
rendszer kiépitésére kivant timogatasokat nyujtani.*’ Magyarorszag szamara 1924
decemberében az Alapitvany 245 ezer dollar egyszeri segélyt szavazott meg.
Johan Béla, az Orszagos Kozegészségiigyi Intézet vezetdje ebbdl inditotta a Z61d-
keresztes Egészségvédelmi Szolgalatat, illetve az elsé zoldkeresztes mintajarast
1927-ben (elséként a g6dollbi jarasban szervezték meg, majd ezt fokozatosan ki-
terjesztették a mezékdvesdi, a vaci és a berettyoujfalui jardsi szolgélatra).”” Ro-
maniaban a Rockefellerrel valo egyiittmikodés a Higiéniai és Kozegészségiigyi
Intézet 1étrehozasat is eredményezte, illetve a Statisztikai Intézet finanszirozasat
is biztositotta. Romania a két vildghaboru k6zo6tt tobb mint 455 000 dollart kapott
a Rockefeller Alapitvanytol, ebbdl a kozegészségiigy fejlesztésére 146 420 dol-
lart.® A kolozsvari Higiéniai és Kozegészségligyi Intézetben és a hozza kirendelt

61 Jancso Béla: Testiink gondozdsa. Eléadasok és megbeszélések anyaga a testi nevelés koré-

bél. Férfi-és ndszovetségek, iff., ker. egyesiiletek és lednyszivetségek szamdra. Kézirat. Jancso

Béla kézirathagyaték, Erdélyi Muzeum Egyesiilet kézirattara, I1. Jancso Béla kéziratai.

A magyarorszagi mintajarasokrol lasd Kiss Laszlo: Egészség és politika — az egészségligyi

prevencio Magyarorszagon a 20. szazad elsé felében. Korall, 2004/17. 107-137.

0 Lasd Weindling, Paul: Public Health and Political Stabilisation: The Rockefeller Foundation
in Central and Eastern Europe between the Two World Wars Minerva, 1993/3. 253-267.

4 Kiss, 2004. 129.

65 Kiss, 2004.

6 Plosceanu, Violeta Emilia: The Rockefeller Foundation in Romania: For a Crossed History
Social Reform and Science. Rockefeller Archive Center Research Reports Online. Rockefeller
Archive Center. 2008 https://rockarch.issuelab.org/resource/the-rockefeller-foundation-in-ro-
mania-for-a-crossed-history-of-social-reform-and-science.html (Utolso letdltés: 2024. julius 1.)

62

REGIO 32. évf. (2024) 4. szam 3-33.



22 BOKOR ZSUZSA

gyalui mintajarasban Mihai Zolog és Iuliu Moldovan orvosok vezetésével tobb
éven keresztiil uttoro kisérleti projektet hajtottak végre. A majdnem 28 000 lakosu
Gyalu kornyéki falvak etnikai megoszlasa kb. igy mutatott: a jarast 68,5% roman,
30,3% magyar, 1,2% egyéb etnikumu lakos alkotta. A vizsgalatok eredményei le-
hetéséget adtak az etnikai alapon torténd sszehasonlitasra is, mindez a roman ha-
talom részérdl tapasztalhatd kompetitiv etnopolitikat erdsitette: a felmérésekben
szamos komponenst vizsgaltak, igazabol a roman és a magyar populacio kozotti
— els6sorban biologiai, faji — kiilonbségtételekre keresték a tudomanyos magya-
razatot. A sziiletési szamoktol, a sziiletési és gyereknevelési modszerektdl kezdve
a gyerekek testi tulajdonsagaiig (fejkorfogat, magassag, fogazat stb.) hasonlitottak
0ssze a magyar és roman populaciot.

Kiittel Lajos — a torockoi mintajards és a csecsemovedo tanfolyam

A kiilfoldi példak és a romaniai mintajarasok szolgaltak alapjaul annak a két erdé-
lyi kisérleti telepnek, amelyet két rendkiviil agilis orvos, a torockoi Kiittel Lajos
és a csikszeredai Nagy Andras kezdeményezett az 1930-as évek masodik felében.
Ezek kisebb teriileteket fedtek le, mint az allam altal mikddtetett mintajarasok, és
allami, valamint a Rockefeller-tamogatas hijan 6nerébdl épiiltek, dnkéntes orvosok
és apolok, kisegitok kozremiikodésével.

Kiittel Lajos neve az 1930-as évek kozepén tlinik fel az erdélyi magyar nyilva-
nossagban, ugyanis rendszeresen tartott eldadasokat a kolozsvari kzonség szama-
ra az 4toroklésrdl, az eugenikarol és a fajvédelemrdl.”’

1935-ben torockoi orvosként mintajarast inditott sajat korzetében. A munkarol
az 1937. januari Magyar Népegészségiigyi Szemle kozolt adatokat. A csecsemd-
rendelében 42 csecsemd rendszeres vizsgalatara, védooltasara keriilt sor, illetve az
anyak csecsemdgondozasi tanacsadasara. Az orvos védondket képezett ki a helyi
onkéntesek korében, akik hetente egy napot a rendel6ben toltdttek, tovabba kisba-
bas csaladokat latogattak.®® A csecsemdrendeld jellegzetessége volt a csaladlapok
vezetése és a csaladok egészségiigyi helyzetének monitorizalasa.”

Csikszeredai kollégaja, Nagy Andras napldjaban igy szamol be a mintakorrél
egyik torockoi latogatasa utan, 1936 februarjaban:

| ...] Az orszagban alig létezett egy-két *mintakor’, ahol ez valamennyire meg volt szer-
vezve. Magyarorszagon akkor mar erételjesen dolgozott a Johann Béla altal szervezett

7 1934-ben az Erdélyi Mtizeum Egyesiilet népszeriisitéeléadas-sorozataiban, 1asd Erdélyi M-
zeum XL, 1935. 68. 1935-ben a David Ferenc Egylet eléadassorozataban: Unitarius Kozlony,
1935. januar, 1., 21.

% A D.F.UN.Sz. Csecsemdvédd tanfolyama. Unitdrius Kozlony, 1936. junius, 6., 108—109.

9 Figyelmet érdemld kezdeményezés. Magyar Népegészségiigyi Szemle, 1937/1. 22-24.
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761d Kereszt, a sziirkék™ is ennek mintajara szerettek volna dolgozni. Torockén valoban
komoly, helyzetfelmérésen alapulo, jol vezetett csaladlapokat, bevezetett terepmunkat
talaltunk.””"

Kiittel a mintajaras Erdély-szintii kiterjesztését tervezte, és modellértékiinek
szanta a torockodi csecsemévédelmi akciot. A Vdzlat a romaniai romai katolikus,
reformatus, unitarius, evangélikus egyhaz gyermekvédelmi akciojanak megszerve-
zésérdl cimil tervezetében beszamolt a torockodi csecsemdvédd tevékenységrdl,
tovabba kidolgozta egy erdélyi magyar, az egyhazak altal fenntartott csecsemd-
védo szovetség mitkodési tervét. A csecsemdvédd szovetség ugyan nem valdsult
meg, de mindegyik ndszdvetség a zaszlajara tlizte a problémat, és 1936 6szén az
Unitarius Nészovetség szervezésében Kiittel elinditotta az elsé csecsemévédod
kurzusat. A Vazlat... a két vilaghaboru kozotti magyar orvosi szervezkedés egyik
legfigyelemreméltobb kezdeményezése volt, a terv modellezte mindazokat a lehe-
tdségeket és perspektivakat, amelyeket ez a korszak kinalt a népegészségiigyi moz-
galom kibontakozasahoz: a csecsemdvédelem a kisebbségi biopolitika kitiintetett
terlilete; a népegészségiigyi szervezkedés sziikséges; az egyhazaknak kizardlagos
szerepet kell juttatni a szervezésben; a biologiai szempont rendkiviil fontos az er-
délyi magyarsag szamara.

Kiittel projektje azért is figyelemre méltd, mert egyhazi tamogatast vart el a terv
megvaldsitdsahoz, az egyhazat azonban nem mint erkdlesi hatalmi szervet, hanem
mint a legszervezettebb kisebbségi organumot akarta bevonni a munkaba.

A csiksomlyoi Salvator-egészséghdz — a népegészsegiigyi mozgalom még komplex-
ebb mintajardsa
Nagy Andras csikszeredai orvos néhany évvel késébb egy, a torockoinal is komp-
lexebb népegészségiigyi kozpontot almodott meg: a csiksomlyodi egészséghazat,
amely a Csik megyei falvak asszonyait segitette a csecsemdapolasban.

1937-ben a romaikatolikus egyhaz, a Szocialis Testvérek Tarsasaga, illetve a Ka-
tolikus Noszovetség akkori elndkndje, Bethlen Gydrgyné Josika Paula, tovabba
mind az egyhdzzal, mind a Bethlen Gyorgynével személyes kapcsolatban all6 Nagy
Andras egyiittes munkajaval indult a somlyo6i Salvator Egészséghaz. A Szocialis
Testvérek Tarsasaga koreibdl verbuvalta a védondket, akik a Csikszereda kornyé-
ki falvakban végeztek csaladlatogatasokat, prenatalis és posztnatalis apolast, illetve

70 A Szocidlis Testvérek Tarsasiganak tagjaira utalt, akikkel 6 maga hozza majd létre

a Csikszereda melletti falvak szamara a rendelgjét.

Nagy Andras: Lot visszanéz 1. (szerk. Sas Péter). Kolozsvar: Kolozs-Dobokai Foesperesi Ke-

riillet, 2017. 188.

72 Kiittel Lajos: Vdzlat a romdniai rémai katolikus, reformatus, unitdrius, evangélikus egyhdz
gvermekvédelmi akciojanak megszervezésérsl. Magyar Unitarius Egyhaz Kolozsvari Gyijt6-
levéltara, David Ferenc Unitarius N6szovetség Fond.
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sziiléseket vezettek le. Eleinte elsésorban azok szamara nyujtott tamogatast, akikr6l
ugy itélték meg, hogy az otthonsziilés kockazatos lehet. 1938-t6l intézményesiilt:
sziildotthonna alakult, és teljes munkaidében orvost foglalkoztatott, aki rendszeres
orvosi rendeléseket vallalt. 1938 nyaran jott 1étre a ,,gyermekosztaly”, és a gondozas-
ba vett csecsemSk mellé , kiilon, okleveles védond 1épett”.” A sziildotthonban 1938
szeptemberét6l 1940 augusztusaig 100 sziilést regisztraltak. A sziilészeten a ndk alta-
laban 10 napot maradtak, mialatt alapos , kiképzésben” részesiiltek.™

A csecsemdvédelemnek tehat egy igen sajatos, kozvetlen formajat jelentette
az anya nevelése, a korabbi (orvosok szerint rogziilt, nehezen valtoztathato) falusi
szokasok, gyogymodok, higiéniai szabalyok atirasa.

A masik fontos alappillére ennek a munkanak a dokumentacié volt, a csaladla-
pokkal torténd adatgy(ijtés (ami egyébként az orvosi statisztika legfontosabb maod-
szere is volt, és a mintajarasok kotelezd eszkoze vilagszerte). Az adatfelvétel és az
adatok rendszerezése iranti vagy, elkotelezettség egyrészt abbdl a hianyossagbol
fakadt, amit a vilaghabora utani erdélyi magyar tarsadalomtudomany megélt: még
nem keriiltek napvildgra a népszamlalas eredményei, vagy csupan részlegesen,
azok is atpolitizaltan, a roman elemzok feldolgozasai révén. Volt tehat aggoda-
lom a demografiai trendek miatt, amelyeket a szamok aligha tudtak alatdmasztani,
és ugy vélték, hogy az orvosi tapasztalatok ezeket a statisztikakat nagymértékben
kiegészithetik.

Nagy Andras a védonok altal meglatogatott csaladok demografiai viselkedése
alapjan probalta megismerni a régiot, és a népesedés jovojére vonatkozo kovetkez-
tetéseket levonni. A csaladlapokbol osszeallitott statisztikak beigazolni latszottak
szamara a korabeli szakemberek aggodalmait: hogy az atlagos sziiletési arany ép-
pen csak eléri vagy alig haladja tul a népesedés megmaradashoz sziikséges szamat,
hogy a sziiletési atlagot a sokgyermekes csaladokkal szemben az egykések ,,rontjak
le”, akik f6képpen a varossal kapcsolatban levd, polgariasult iparoselembdl kertil-
nek ki, tovabba, hogy a Regatban dolgozok csaladjait mind a csecseméhalandosag,
mind az egykézés jellemzi.

A két mintajarasprojekt kivaldoan szemlélteti azt, hogy hasonl6 tipusu kezde-
ményezés mogott eltéré megoldasok és motivaciok rejtézhetnek. Es azt is, hogy az
egészségpolitikak kidolgozoi milyen kiilonféle szerepeket rendelnek az egyhaznak.
Kiittelt leginkabb az etnikai kozosség mindségi javitasa érdekelte, és az egyhazat
mint szervezeti mozgosito tényezot latta, Nagy Andras pedig sokkal inkabb magaé-
va tette a népszolgalat eszméjét, és szocialis programként kezelte a sajat munkajat.

73 Nagy Andras: Lot visszanéz II. (szerk. Sas Péter). Kolozsvér: Kolozs-Dobokai Féesperesi Ke-
rilet, 2017. 234.
74 Nagy, 2017. 250.
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Kézikonyvek anydknak — ,, érzelgdsség nélkiil kell csindlni, mintegy gépiesen’

Az anyakat megcélzd felvilagosité anyagok koziil a legkomplexebbek a felvi-
lagosito flizetecskék, brosurdk voltak.”® A flizetek tobbsége altalanos hasznélat-
ra irddott, de volt olyan is, amely egy specialis tanfolyam, tobbnyire felekezeti
tanfolyam tananyagat tartalmazta, ennélfogva pedig az illeté egyhaz dogmatikus
tanitasaiba csomagolt anya- és csecsemdvédelmet népszerisitett. Példaul a romai
katolikus ndszdvetség altal szervezett Anydk iskoldja c. kurzus a katolikus keresz-
tény hazassag alapelveire épitett, a gyermekvallalas fontossagat hangsulyozta, és
elitélte a sziiletésszabalyozast. (A kurzusban az Egészségiigyi kérdések c. fejezetet
Nagy Andras jegyezte.)

A csecsemOhalanddsag megel6zése tobb feltétel egyidejii teljesiilését jelentet-
te: egyrészt az orvos legitimitdsdnak megerdsitését, tovabba a nem professzionalis
segitok (falusi képzetlen babak, josndk, vajakosok stb.) kizarasat a gyogyitasbol,
¢és harmadsorban a tudatos anya rendkiviil komplex feladatkdrének megalkotasat.

Mindezek a szempontok — bar az erdélyi falusi kozegben egy 0j medikalizalasi
folyamat részei voltak — hasonloképpen jelentek meg Eurdpa tobbi orszagaban is.”
Az erdélyi anyagokban a kovetkezetes, minden részletre figyeld gyermeknevelés,
illetve a testi kontaktus minimalizalasa anya és gyermeke kozott egy 01j generaciot
vizionalt, amely szigoru, majdhogynem katonas kdoriilmények kozott nd fel, egész-
ségtudatos anya neveli, allando orvosi ellendrzés alatt all, hogy ezaltal tokéletesen ki-
fejlett biologiai egyedként helytalljon a vilagban. A biologiailag tokéletes ifjiisag egy
olyan tarsadalmi réteget jelentett, amelyre egy kisebbség jovojét lehetett alapozni.

Az ASTRA roman nyelvii orvosi propagandairatait, valamint a magyarorszagi
Orszagos Stefania Szovetség csecsembvédd prospektusait™ vizsgalva, és azokat az

75 Kacs6 Léaszl6 — Jancs6 Béla. 4 szoptatd anya és gyermeke. Hasznos Konyvtar, Egészségiigyi

Sorozat 1. Brasso: Agisz, 1935.

Kacso-Jancs6, 1935.; Nagy Andrés (szerk.): A4 csecsemd gondozdsa. Falu-fiizetek 3. Irta az
Erdélyi Romai Katolikus Népszovetség Orvosszakosztalyanak tobb tagja. Kolozsvar: Erdélyi
Romai Katolikus Népszovetség, 1939; Anydk iskolaja. Kézirat, Szocialis Testvérek Tarsasa-
ganak irattara, Kolozsvar.

77 Léasd ehhez Gél, 2024.; tovabba Zahra, Tara: Kidnapped souls: national indifference and the
battle for children in the Bohemian Lands, 1900—1948. New York: Cornell University Press,
2008; Popova, Kristina: Combating Infant Mortality in Bulgaria: Welfare Activities, National
Propaganda, and the Establishment of Pediatrics, 1900—1940. In: Christian Promitzer, Sevasti
Trubeta, Marius Turda (eds.): Hygiene and Eugenics in Southeastern Europe to 1945. Bu-
dapest: Central European University Press, 2011; Karge, Heike — Kind-Kovéacs, Friederike
— Bernasconi, Sara (eds.): From the Midwife’s Bag to the Patient’s File: Public Health in
Eastern Europe. Budapest/New York: CEU Press, 2017.

Astra: Ingrijirea copilului mic, pand dupd intarcare. Sfaturi pentru mame. Biblioteca Popo-
rald a Asociatiunii Astra 157. Sibiu: Editura Astra, 1928; Stoichitia, losif: /ngrijirea mamei
si a copilului. Biblioteca Poporald a Asociatiunii Astra 195. Sibiu: Editura Astra, 1932; Fe-
kete Sandor: Anydk iskoldja. Orszagos Stefania Szovetség Anyak és Csecsemdk Védelmére
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erdélyi magyar szovegekkel dsszehasonlitva, azt latjuk, hogy mindannyian hason-
16 csecsemdgondozasi programot fogalmaztak meg. A sziiletésszam csokkenését,
illetve a csecsemOhalanddsagot a tajékozatlansag, illetve a sziiletésszabalyozas
szamlajara irtak, tehat az egészséges csecsemd mindannyiukndl az egészséges
nemzet szimbdluma volt. A tavolsagtarto attitidok és a kényeztetés elitélése azon-
ban sokkal erdteljesebb volt az erdélyi anyagokban, a kotddéstdl valo félelem
raépilt az egészségvédelem céljabol sziikséges ovatossag és tulzott aggodalom
orvosi kulturajara. Mintha egy kisebbségi bura vagy iiveghdz megalkotasanak len-
nénk tanli: az anyanak és Ujsziilottnek egyarant szigoru, atlathato, kiszamithatd
apolasat, gondozasat és orvosi kontrolljat irtak eld. Az tiveghdzban vald novekedés
tavoli célokat szolgal, a ttlélést, a zord koriilményeknek valdo megfelelést.

Az ifjisag demografiai, kdzegészségiigyi, ugyanakkor politikai, foként fog-
lalkoztataspolitikai kérdés volt: a vilaghabora utani migracioé miatt éppen az élet-
képes, vezetd értelmiségi réteg hianyat kellett potolni az ifjisagneveléssel, az
ifjisag ennek a tarsadalmi programnak egyik {6, sokszorosan dsszetett szimbolu-
mava valt. A népkdzosség eszméjének egyben 6 céljat is jelentette, az uj embert.
Amint azt majd 1939-ben a Magyar Népkozosség programjaban’ is lathatjuk, az
értelmi és érzelmi nevelés soran olyan egyedeket kellett fejleszteni, amelyek f6
képességei a kezdeményezokészség, a szervezettség, az engedelmesség, a fele-
16sségvallalas, a szolidaritas, az allando kitarté munka és a kérdések széles kori
Osszefliggéseinek értése jellemez.

Kovetkeztetés

A bizonytalan allampolgarsagi szituaciokra, az egészségligyi rendszer szétesett-
ségére, az allami figyelem hatosugarabol valo kiesésre, a mellozottségre adott va-
laszként egy 1j, etnikai és regionalis alapon szervez6dott biologiai allampolgarsag
konstrualddott meg a két vilaghabor(i kozotti erdélyi magyarsag elitprogramjaban.
A kisebbség egészségének elhanyagolasa, a magyarok nehézkes hozzaférése az
eréforrasokhoz és a kisebbségi kozosségek egészségiigyi infrastrukturajanak alul-

e

alapjat az erdélyi magyarsag bioldgiai alapokra helyezett népkdzosségének. Ebben

Kiadvanyai 71. Budapest: Egyesiilt K6-, Konyvnyomda Rt., 1932; Bokay Janos: Téredékek
a csecsemo-hygiene korébdl (49 abraval). Orszagos Stefania Szovetség Anyak és Csecse-
mok Védelmére Kiadvanyai 46. Budapest: Egyesiilt K6-, Konyvnyomda, Konyv- és Lapkiado
Részvénytarsasag, 1928.

[A Romaniai magyarsag célja...] Kézirat, Jancso csalad kézirathagyatéka, Jancs6 Béla hagya-
ték, Erdélyi Muzeum Egyesiilet kézirattara, V.3. Intézményi iratok, 121. Romaniai Magyar
Népkozosség. Kolozsvar. (A kézirat szerzdjét nem ismerjiik, de vélhetéen Jancsd Béla lehetett
az egyik.)

79

REGIO 32. évf. (2024) 4. szam 3-33.



Népegészségiigy és etnicitds a ket vilaghaboru kozotti Evdélyben 27

a politikaban helye volt az orvosoknak, s6t, sziikségszeri volt a jelenléte. Egyfajta
lokalis (regionalis) biohatalom — biokontroll volt ez, amely nem allami alapokra
helyezkedett, de ahhoz hasonldképpen kellett volna mitkddnie.

1939-ben az erdélyi magyar kisebbség politikai képviseletét a Romaniai Ma-
gyar Népkozosség vette at, amelynek célkitiizései kozott a harmincas évek nép-
szolgalat-eszméje latszott megerdsodni. A magyarsag a harmincas évek népegész-
ségiigyi mozgalmaiban oly gyakran emlegetett bioldgiai ereje a Népkozosség
tarsadalmi-politikai programjaban f6 szerepet kapott:

Az egészségligyi program cz¢lja a magyarsag bioldgiai allomanyat megorizni és fej-
leszteni, e végett: a.) a szarmazas vérkozosségi tudatat apolni és figyelmeztetni azok-
ra a bioldgiai kotelességekre, melyek altal a faj (és benne sajatos lelke) fennmaradasa
és egészséges fejlodése lehetévé valik, b.) a demografia, a gyogykezelés, a megeldzés
¢és a faj egészségtan megfeleld szerveinek kiépitése és feladatkoriik tisztazasa el6ze-
tes egészségiigyi felmérés és antropologiai, fajbiologiai és fajkarakterologiai kutatasok
altal.”™

Az erdélyi magyar elit szamara tehat a biologiai, lelki, kulturalis szempontok
egyiittesen valtak a népkozosség meghatarozojava. Ujdonsagot jelentett a korabbi
elit diskurzusaihoz képest, hogy a bioldgiai faktor az etnikai kozosség életének és
talélésének fontos komponense lett. A fajvédelmet biztositd biopolitikat ez a ki-
sebbségi elit ugy alkotta meg, hogy az amugy a biopolitika szamara nélkiilozhetet-
len kdzponti elemet, az allamot eliminalta a programbo6l. Mindez alulrdl szervezo-
dott, mikdzben a roman kozegészségiigy — és ennek eugenikai motorja — nemesak
hogy allami timogatasban részesiilt, de allami centralizaciot kovetelt a tobbségi
nemzet fenntartasa érdekében.

Azt latjuk, hogy a biologiai alapon szervezddd kozosség részévé valt ennek
a tarsadalmi-politikai programnak, szervesen beépiilt az évek soran egyre finomo-
dé népkozosség fogalmaba, hogy aztan 1939-ben politikai szinezetet kapjon, és
majd a masodik bécsi dontés utan 0j értelmet nyerjen egy 1j szinezetli politikaban.

FELHASZNALT IRODALOM
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