be, igy az értékinformdcidk jelentds ré-
szét az ember kénytelen alacsonyabb
hatasfokkal miikédd masodlagos koédok-
kal (gesztusok, mimika stb.) vagy nagy
nyelvi készséget igényl0 stilaris mozza-
natokkal tovabbitani.

A modern ¢let sokat kdarhoztatott fel-
gyorsuldsa és bonyoléddsa is jobban
érinti és zavarja a tarsadalom értéke-
16-, mint megismerdérendszerét. XKils-
ndsen érzelemrendszeriink lesz mind ta-
ndcstalanabb az egyre szokatlanabb uj
helyzetekben. Mig a tudomdny nagyrészt
megadja az &ltala széllitott informdcidk
rengetegében valo tajékozédas eszkozeit,
addig az értékinformacick ko&zdtti doén-
tés stratégidinak a kidolgozdsa még meg-
oldatlan feladat. Az értékdilemmak meg-
oldasiara nincs ma még sem adekvat
gyakorlat,. sem adekvat elmélet, és ez
nem elsésorban a tudodsok szorgalméan
maulott, hanem azon, hogy az értékrend-
szerek alakuldsa igen nagy mértékben a
gazdasagi és tarsadalmi erdviszonyok
fiaggvénye.

Amit viszont minden tarsadalom elvé-
gezhet és el kell végeznie, az az alapvetd
cél értékeinek rendszeres végiggondoldsa
és tudatositasa a tarsadalom tagjaiban.

BOSZORKANYOK,
JAVASASSZONYOK,
BABAK — REGEN ES MA

(Monthly Review, 1973. 5.)

N6k és az orvostudomany? NOk és a
népi gyogyaszat? A nyugati civilizdcid
térténetében a tapasztalati orvostudo-
many kétségkivill noéi o6rokség. Az em-
pirikus orvoslds mindennapi gyakorlata
nem apar6l fitra szallt, a ,népi prak-
tikak* és gyogyfliivek tudomanya tulnyo-
morészt anyai Orokségiink. A tapaszta-
lati gyogyitasnak ezt a szajrdl szdjra,
kézrol kézre, nemzedékrdl nemzedékre
atadott és bovitett hagyoményat a be-
tegek ,népi bolesességnek”, a hivatalos
egészségligy ,kuruzsldsnak® nevezi. S a
kuruzslassal egyttt, ugy latszik, a nok-
nek sem maradt hely a gyogyitds mai
gyakorlatdban.

Mi a helyzet az Egyesiilt Allamok-
ban? Talan itt a legfeltlinébb, mennyire
a férfiak ,szférdja“ az egészségligy. Az
orvosok alig 6 szdzaléka nod, s bar az
egészségligyi intézményekben tulnyomo
tobbségben nék dolgoznak, munkdjuk
nem alkotd, hivatalnoki, laboransi jelle-
g0l munka. Egyetlen néi munkakdr ma-
radt, amely Ugy-ahogy része a gyogyi-
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tas folyamatanak: ez az dpoléndké. A
helyzet nyilvanvalé ellentmondasossaga-
bol kiindulva egy furcsa térténelmi el-
lentmonddshoz jutunk: a ndék eltavoli-
tdsa a gyodgyaszatbol mar azeldtt vég-
bement, mieldtt az orvostudomdény nagy-
korusodott volna. Az orvoslds mester-
ségének ,elférfiasoddasa* nem az orvos-
tudomany fejlédésével egyltt jaré ter-
mészetes folyamat, hanem a ko&zépkori
Eurépa fdjdalmas ,szexocidiuménak®, a
boszorkdnyiildozésnek a kovetkezménye.
Millickra lehet tenni a maéaglyan elége-
tett vagy vizbe fojtott &ldozatok sza-
mat, s ezek mintegy 85 szdzaléka nd
volt. Egy-egy falunak majdnem a tel-
jes néi lakossagat kiirtottdk.

A tarsadalmi Gsszefiiggésekbdl kiragad-
va ezt az ,ero0szakos beavatkozast“ a to-
meghisztéria egyik megnyilvanulasi mod-
janak szokds tekinteni. Az egyik ver-
2zi6 a boszorkdnyokat tekintette ,hisz-
térikus“ noéknek, a masik verzié az il-
dozoket ,hisztérikus“ eséceseléknek. A bo-
szorkanyporok dokumentumai teljesség-
gel ellentmondanak ennek a feltételezés-
nek. A boszorkanytldozések a legtobb:
helyen szervezett hadjaratként folytak.
Arrol is megfeledkeztiink, amit mar Ju-
les Michelet is hangstulyozott, hogy a
boszorkanyildézok egyik legfébb vad-
pontja a gyodgyitas blinében marasztalja
el a kiszemelt aldozatot. Szdasz Tamds.
orvostdrténész megkockdaztatja azt a hi-
potézist, hogy a boszorkdnyok tulajdon-
képpen babak és javasasszonyok, a ta-
pasztalati gyogyaszat Orokségét apolé pa-
rasztasszonyok voltak. Természetesen az
inkvizici6 nem sokat tor6détt az orvos-
tudomaédnyi vonatkozésokkal. Az egyhiz
inkdbb azt nehezményezte, hogy a ja-
vasasszonyok népi madgiaval 6tvozték ta-
pasztalati tudasukat, a raolvasds az
imadsag funkcidjat toltétte be, és kivonta
magdat az egyhaz ellenérzése aldl. A bo-
szorkanyiildézok tapasztalatellenessége’
évszazadokon at diszkreditdlta a tapasz-
talati eredményeket. Az angol polgar-
sag korében a XVII—XVIII. szdzadban
a babak helyét is fokozatosan a borbé--
lyok vették at, miiszereik fels6bbrend{i-
ségére hivatkozva.

Az Egyesiilt Allamokban az orvoslas.
gyakorlata kezdetben nyitott volt barki
elott, akinek volt rda képessége. Hires és
megbecsillt orvosok keriltek ki felsza-
baditott négerek koézil, 1818 koritil New
Jersey-ben példdul az orvosi gyakorlat
szinte kizarolag nék kezében volt. Ami--
kor néhany dllamban az 1830-as évek-
ben olyan térvényt hoztak, mely kiza--
rélag a hivatasosok szdmara engedélyezi
az orvosi gyakorlatot, hatalmas erejlt’
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mépi egészségigyi mozgalom bontako-
zott ki, amely szembefordult az ,eli-
tista“ tendencidkkal. Az 1900-as évek

;elején azonban az orvostudomdany roha-
mos fejlédése az ,elitizmus“ partjara
.allt. A diplomasok monopdliuma a fér-
fiak monopodliumét jelentette az orvosi
.gyakorlatban. Az orvos azonban nem
vesztegetheti idejét a beteg agya mel-
lett — végleg elkiiloniil egymastol a népi
gyogyaszat szervesen Osszetartozé két ol-
dala: a kezelés és a gondozas. A keze-
lés az orvos, a gondozas az apolond dol-
.ga. A gondozas egyben az a hatso ajto,
amelyen a4t a ndk megtehetik az elsd
felemas 1épést sajat elidegenedett o6rok-
ségik felé. Mig nem egy szocialista or-
szagban az orvosi szakma ,elndiesedé-
sérol“ cikkeznek, s a népi gydgydszat
mai szerepérdl és jelentbségérdl folynak
szakvitdak, anélkill hogy barki is két-
ségbe vonnd a hivatasos orvostudomany
professzionalizmusdnak felsObbrendiisé-
gét, a Monthly Review szerzéi a pro-
fesszionalizmusban a férfiak, mégpedig
.egy meghatarozott osztdlyhoz és fajhoz
tartozo férfiak monopoliumanak intéz-
ményesitését 1atjak. Ebbol azonban nem
.azt a latszat-kovetkeztetést vonjak le,
hogy most mar az orvosi szakma feltét-
len ,elndiesitésére® van sziitkség. A szer-
z6k javaslata inkabb az, hogy minden
:nd6 szamdra hozzaférhetévé, demokrati-
kusan megkozelithetové kell tenni az or-
vostudomanyt. Ez talan nem utépia.

NOVENYTERATOLOGIAI
TUNETEK — AZONOS KOROK?

(Novényvédelem, 1974. 1.)

Ma mar szinte mindennapos jelenség
.a termesztett névények deformacidja a
téves permetezés nyoman. A gabonafé-
1éknél alkalmazott 2,4 D (diklor-fenoxi-
ecetsav) gyomirtoszer gyakran egyes ter-
mesztett kétszikli novényekre jut, s igen
révid id6 alatt az egész tenyészidore ki-
haté morfolégiai elvaltozdsokat okoz. A
‘hajtasok, levelek kéros megnévekedése,
.merevsége, fodrozottsdga, a pafranyle-
-velliség, rovid szartagusdag, a szdld csa-

lanlevellisége feltlinden hasonlitanak a
természetes biolégiai tényezdok (virusok,
baktériumok) okozta elvaltozdsokhoz.

Dr. Virdg Arpad hipotézise szerint az
azonos tinetek azonos funkciondlis (sejt-
és szovetszintll) elvaltozésokkal magya-
razhaték. Sok olyan koéros -elvaltozas,
amelyeket az utébbi években a 2,4 D
gyomirtoszer terhére irtak, valéjaban
mar évtizedekkel a hormonhatasu diklér-
fenoxi-ecetsav ilyen céli hasznalata elott
ismert volt. Megallapithaté, hogy bizo-
nyos ndvénybetegségek (n. fasciacids
betegségek) elbidézésében a citokininek
tevékenyek; ezek sejt- és szdvetburjdn-
zast idéznek elé. A Corynebacterium
fascinans fert6zésénél a transzfer RNS
(t RNS), illetve az ebbdl keletkezé 2 iP
(2-izopentenil-adenin) aktivitasa idézi elo
a rohamos sejtszaporodast. A Rhizobium
japonicum és a Rhizobium leguminosa-
rum zeatin tipusu citokinint termel, s ez
inditja el a gyGkérgimok kialakuldsat.

Ami a virusos eredetli kéros elvalto-
zdsokat illeti (fodrosodas, hélyagosodas,
szinvaltozasok, deformadcidk), tobb mint
bizonyos, hogy a noévényi sejtek fertozé-
ses eredetli, megvéaltozott RNS-tartalma-
val kapcsolatosak, olyan értelemben,
hogy az RNS metabolizmusa sordn cito-
kininek keletkeznek. A névénypatogén
virusok altaldban 5—38%-0s RNS-t tar-
talmaznak, s hordozzdk (DNS hianyaban)
a virusok valamennyi életjelenségét, ge-
netikai informacioés anyagat. Hasonlékép-
pen ,mikédik* a hormonhatast (az au-
xin és citokinin szintézisét fokozé) 2,4 D,
amely a névényi szervekbe jutva ugyan-
olyan morfologiai elvaltozasokat okoz az
0sztédo szévet abnormadlis serkentetésé-
vel.

E megallapitds, Ggy véljuk, azért tart-
hat szadmot &ltaldnos érdeklodésre, mert
manapsag az emberek (még a szakembe-
rek is!) tobbsége a kérnyezetszennyezést,
a torz noévényi és allati fejlodésmenetet
sietve betudja a gyomirtészereknek, a
gombadld és rovarolé vegyszereknek. Va-
16ban, ez az egyszeriibb: kijelenteni, hogy
ne alkalmazzuk ezeket, s akker majd
minden rendbején a Fo6ldon! Sokkal ne-
hezebb kiteljesiteni eléggé fogyatékos
sejtkémiai, sejtbioldgiai, genetikai isme-
reteinket.



