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Bokor Zsuzsa

NOi paciensek: a kolozsvari N6i Korhaz
tortéenete a két vilaghaboru kozott

A tanulmdnyban arra teszek kisérletet, hogy az elsé vildghdbort utdn létrehozott
kolozsvari N&i Kérhdz (Spitalul de Femei) miikodésének logikdjdt felvézoljam,
illetve azokra a folyamatokra mutassak rd, amelyek hozzdjirultak az intézmény
létrejottéhez és legitimaltdk fenntarthatésdgdt. Az intézményen beliil a jérébe-
teg-rendeldt, a kdérhdz varroddjit, a négydgydszati részleget és az ellendrzd iroddt
emelem ki, illetve a hozzdjuk kapcsol6dé eseményeket vazolom fel. A tanulmény
elsésorban ennek az intézménynek a tirsadalomtorténetét kivinja bemutatni,
és bdr a keretek miatt csupdn érintdlegesen lesz sz olyan problémdkrél, mint
a prostittcié helyi szabédlyozdsa vagy a prostitudltak életdtjdra vonatkozd kérds-
ives adatfelvétel, s az egyéni élettorténetekbdl és interjukbdl szdrmazé idézetek
is jobbdra szemléltetd funkciét kapnak, a tanulmdny tdllép a klasszikus intéz-
ménytdrténet keretein.! A kérhdzra mint tdrsadalmi konstrukciéra tekint, amely
egyrészt kivaléan szemlélteti a hatalom korabeli népegészségiigyi tendencidit,
ezt a hatalmi szovetet lebontva azonban egy sajdtos lokalis intézményt taldlunk,
amelyet a benne dolgozdk és a beutaltak alakitanak sajdt képiikre. A kérhdz tor-
ténetének vizsgalata ugyanakkor segithet abban is, hogy az impériumvaltds utdni
helyzetet egy mds perspektivabél szemlélhessiik. Ugy gondolom, e megkozeli-
tés révén konnyebben megérthetjitk a hdborurt kovetd valtozdsokat, a romdn és
a magyar erdélyi elit helykeresését, a szokatlan dtmeneti helyzetben valé mozgd-
sdnak irdnyait, s e sajitos dinamikdju valtozdssorozat interpreticidjinak komp-
lex dsszefiiggéseihez juthatunk el. A centrélis nézéponttdl eltdvolodva a valtozds
mis aspektusait fedezhetjiik fel, ha rikézelitiink egy intézményre, s ha ezen beliil
rdaddsul lehetdségiink adédik az egyéni tapasztalatok megismerésére is.

Ha makroszinten szeretnénk a kolozsvari N6i Kérhdz 1étrejottét magyardzni,
ezt két regiszterben tehetjitk meg: egyrészt a romdn intézményépitési folyama-
tok keretében kell ldtnunk azt, hogy a kérhdz egyike volt azoknak a ,roman”
intézményeknek, amelyek az 4j id8k 4j termékei voltak, egyben az 4j dllam
szimbolikus térfoglaldsdt jelezték. A kdérhdz effajta szimbolikus megjelolése és
roman etnikai mezdben valé olvasata ma is miikédik, hiszen a ,,Stanca-kérhdz”,
a n8gyobgydszatként és sziilészetként mikodd intézmény utca feldli frontjdn ma
is olvashatd, hogy ebben az épiiletben m(ikddott a Dominic Stanca alapitotta
hajdani N6i Kérhdz, ,az elsé romdn kérhdz” Kolozsvdron. A kérhdz feldllitdsac

1 Az intézményhdlézatot deszovd diskurzus elemzésével és a probléma részletes tdrsadalom-
torténeti értelmezésével 2013-ban megjelent munkdmban foglalkozom. Jelen tanulmdny is
a kordbban megjelent irdsaimon alapszik, illetve kordbbi tanulmdnyaim jragondoldsa.
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a korabeli orvosi kar is rendszerint tisztelettel emlegette, amely kozegészségiigyi
fontossdga mellett az 4llami gondoskodis egyik modellje is volt.

A misik keretet az ezen a makroszinten valé olvasathoz az adja, hogy az
Ujonnan létrehozott romdn nemzetdllam kiépiilésében fontos kérdéssé vale
a népességnovekedés, a nemzet bioldgiai kontrollja. A legletisztultabban ezt taldn
Kiss Tamds fogalmazta meg: a vezetd értelmiség azon tigykodott, hogy ,a népes-
ség adminisztrdldsdt felvillalo, az élettartam, a halandésdg folott »gydmkodd«
modern romdn dllamot megteremtse, illetve hogy az dllam ilyen irdnyd szerep-
véllaldsdt kikényszeritse”.? A demogrdfiai érdeklédés és aggddds Eurépa-szerte
dltaldnos tendencia volt, amely a vildghdbort okozta egészségiigyi problémdk-
kal fiiggott dssze, ugyanakkor az Gj nemzetdllamok biopolitikai programjdnak is
része volt. Az eugenika pedig a habort utin a romdn orvosok kérében — akdresak
a tobbi kelet-kdzép-eurépai dllamban — az egyik legnépszeriibb irdnyzat volt,
amelyben a nemzeti modernizicié egyik eszkozée laceak.?

Regiondlis és lokélis szinten a kdzigazgatdsban és az intézményi struked-
rakban is valtozdsok dlltak be. A romdnsdg ekkor tobbségi és egyben dontésho-
261, irdnyitéi poziciéban taldlta magat, az egészségiigyi intézményekben pedig
a romdn nemzetiségl orvosok részint magyar kollégdik helyét foglalhattdk el,
részint pedig 4j intézményeket — és ezdltal 4j pozicidkat — hoztak létre. Ez az
Srségvaltds a régi rendszerrel valé szembehelyezkedést vonta maga utdn, ugyan-
akkor az 0j funkciéba kertilt orvosi tirsadalom legitimadlta is m(ikddésének sziik-
ségességét egy-egy grandidzus egészségfelmérd programmal. Ez egy olyan idészak
volt, amikor eredményesen lehetett riogatni a hdboraval és annak kévetkezmé-
nyeivel, hiszen a hdborus tapasztalat még élénken élt a tomegekben, mint ahogy
a hdborut kévetden azt is meg lehetett mutatni, miként cstszhat ki a térsadalom
az ellendrzés aldl.

A tanulmdny az ezeken a szinteken beliili mozgdsokat tdrja fel, ugyanakkor
tdl is mutat rajtuk. Egy orvosi intézmény torténetén keresztiil a prostitudltak
és a prostitcié medikalizdldsdnak finom folyamataira vildgit rd, s azt vizsgdlja,
hogy az egyre szigorodd kérhdzi ellendrzés, a kezelések és ellendrzések szdmdnak
megsokszorozéddsa miként alakitja a tirsadalom azon szeletének véltozdsdt, ame-
lyet prostiticiénak hivunk.

EGY KOMPLEX INTEZMENYRENDSZER KIALAKULASANAK HATTERE

Réviddel az impériumvaltds és a romdn hatalom berendezkedése utdn egy sor
kozegészségiigyi intézkedés és szdmos Uj egészségligyi intézmény sziiletett Erdély-
ben. Ezek majd mindegyike a nemi betegségeket vette célba, és az ezekért felelds-
nek tartott prostitudltakkal volt kapcsolatos.

2 Kiss 2010: 23.
3 Turda 2014: 69.
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A szifilisz a hdbort utdn jelentds nyomokat hagyott a tdrsadalomban,
ez a korabeli romdn medicina intézményépitését és helykeresési tendenci-
dit is sok szempontbdl meghatdrozta. Hatékony kampdnyokat szervezhettek
ebben a témdban, azzal érvelve, hogy a ,,vér megbetegedése” a nemzeti kozos-
ség elgyengiilését és kihaldsdt eredményezheti, ennek a veszélyeztetettségnek az
dllandé hangstlyozisdval pedig tomegeket lehetett mobilizélni.* Mind a szifilisz,
mind az ellene szervez8d8 harc Eurépa-szerte dltaldnos jelenség volt.’ Az erdé-
lyi helyzet sok szempontbdl mégis eltérének tekinthetd, hiszen a nemi betegsé-
gek problémdja a kozegészségligyi szinten tdl tovabbi etnikai, faji konnotdcié-
kat is hordozott és kiilonféle biopolitikai programok és eugenikai diskurzusok
részévé vélt. Nem véletlen, hiszen egy sajdtos etnikai térben fogalmazédott meg,
egy egészen kiilonleges, szerepcserés politikai szcéndn, amelynek sordn t6bb-
ségivé és dontéshozévd véltak a kordbban kisebbségben €16 medikusok. Taldn
ennek tulajdonithatd, hogy a nemzet vérét 6vé romdn nemzetiségli — erdélyi
— orvosok leggrandiézusabb programjit éppen a szifiliszhez kapcsol6dé kam-
pdnyok és intézményalapitdsok jelentették. Amint azt az egyik korabeli orvos
megfogalmazta:

»A mi népiink, az erdélyi nép, a maltban a senki gyermeke volt. Higiéniai szem-
pontbdl senki nem gondoskodott réla. A magyar kormdnyok szdndékosan hagytdk
a tudatlansdg sotétségében. Magdtdl értet8dik tehdt, hogy ilyen koriilmények kozott
a nemi betegségek elleni kiizdelem egyik f8 feladatunk kell hogy legyen [...]. Nem

hagyhatjuk, hogy e tiszta és nemes vér(i fajunk degenerélédjon.”6

A vérosban és egyiltaldn az Erdélyben ,dith6ngd”” nemi betegségekrdl azon-
ban nincsenek pontos kimutatdsok, statisztikdk. Adatokkal, akdrcsak mds eurd-
pai orszdgokban, leginkdbb a kiilonféle intézményekben kezelt betegekrdl, illetve
a szifilisz okozta elhaldlozdsok kapcsin rendelkeziink. A N6i Kérhdz kezdemé-
nyezte falukutat6 és -gydgyitd akcidkban a Kolozs megyében megvizsgilt sze-
mélyekrdl vannak adataink, mint ahogy a kérhdzban kezelt (tobbnyire urbdnus
kornyezetben él6) betegekrdl is.

Ha az 1922-es, a Kolozsvér kornyéki falvak szifiliszes megbetegedéseit vizs-
gdlé felmérés adatait megnézziik,® azt ldtjuk, hogy a komolyabb megbetegedés
leginkdbb a vdroskozeli — és tobbnyire hegyvidéki — helységeket jellemzi, mig
a véros kozeli telepiiléseken sokkal kisebb a szifiliszes megbetegedések ardnya.
Ompolymezén 15%, Kénesden 14%, Bdnyikdn 11,8% a szifiliszes megbete-

4 A nemi betegségek koriili romdniai orvosi kampdnyokrél: Bokor 2015.

5 Lasd példdul: Davidson—Hall (eds) 2001.

6 Chitul 1921: 17. A tanulmdnyban idézett, eredetileg roman nyelvi forrdsokat a szerzé fordi-
totta magyarra.

7 Korabeli, a sajté 4ltal gyakran haszndlt kifejezés.

8 Stanca 1925.
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gedések ardnya, mig Ajtonyban, Kolozstétfalun és Isztolndn alig haladja meg
a 3%-ot.”

Ezek az adatok azonban nem sokban kiilonbéztek a Romdnia mds teriile-
tein végzett felmérések eredményeitl. Amint azt Aurel Voina 1930-ban meg-
jelent, Prostitutia si boalele venerice in Romdnia (A prostiticié és a nemi beteg-
ségek Romdnidban) cim( konyvébdl megtudhatjuk, a betegek ardnya orszdgos
szinten igen véltozé volt, és dltaldban helységenként 1-10% koézott mozgott.
Ez a nagy eltérés annak is betudhatd, hogy az elzdrt hegyi telepiiléseken, az ide-
genek dltal gyakrabban ldtogatott helyeken (példdul kikotékben, fiirdévérosok-
ban), valamint a hdbort frontvonalain gyakoribb volt ez a megbetegedés, mig
midshol kevésbé. A kivizsgaltak, illetve a kivizsgaldsok szdma egyértelmien azok-
ban a helységekben volt a legnagyobb, ahol komplex jarébeteg-rendelés és kdr-
hdz m(ikédote. Visszakanyarodva Erdélyhez, taldn nem tdlzds azt dllitani, hogy
a helyzet itt sem volt mds, mint a tobbi romdniai régiéban, érdemes tehdt ész-

9 A kutatdsba bekeriilt falvak azonban sajdtosan szelektdlt, romdn t&bbségli lakossdggal rendel-
kezd hegyaljai kdzségek voltak (Szdszldona kivételével), joggal mondhatjuk tehdt, hogy ez a fel-
mérés egy nem tipikus helyzetképet ad a Kolozsvar vonzdskérzetébe tartozé helységek egész-
ségiigyi dllapotdrdl, hiszen sem a mez8ségi, sem a kalotaszegi magyar falvak nem szerepelnek
a kimutatdsban.
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revenniink, hogy az ,Erdélyben diithongd szifilisz” kitétel egyrészt a hegyvidéki
romdnok lakta telepiilésekre vonatkozott és az ezzel kapcsolatos aggodalmakat
tiikrozte, mdsrészt pedig puszta retorikai fordulat volt az erdélyi orvosok részérél,
mellyel sajdt legitimitdsukat kivantdk aldtdmasztani. Az is ldtvdnyos, hogy noha
Erdélyben kordntsem ,,dithongdtt” jobban a szifilisz, mint mdshol, itt sokkal
tobb volt a nemi betegségek kezelésére szakosodott intézmény (ldsd a térképet).

A vildghdbort utdni erdélyi intézményi valtds vezéralakja, egyben az euge-
nikai elvek'® romdniai meghonositéja Iuliu Moldovan kolozsviri orvosprofesz-
szor volt, aki az els6k kozott kezdeményezte a helyi egészségiigyi infrastruktdra
kibévitését."!

Moldovan igy foglalta 8ssze késébbi visszaemlékezésében az induldst:

10 Az eugenika a romén orvosok korében a két vildghdbora kozote az egyik legnépszeribb irdny-
zat volt. A 30-as évek végén, a 40-es évek elején a pozitiv bioldgiai potencidl novelésével vals
foglalatoskodds jellemezte ezt az irdnyzatot, az eugenikusok a nemzetet fenyegetd bioldgiai
veszélyekrél tdrgyaltak, illetve kiilonféle programokat dolgoztak ki a nemkivdnatos elemek
(példdul drokletes betegségben szenveddk, elmebetegek, prostitudltak stb.) minél pontosabb
beazonositdsdra, illetve a problémak eltorlésére. Akdrcsak a tobbi, kelet-kdzép-eurdpai euge-
nikai szervezet, a romdn eugenikusok is tjonnan alakult nemzetillamaik sorsa miatt aggdd-
tak, egy ,homogén nemzeti kdzosség” tigyén dolgoztak, és szinte mindannyian osztottdk azt
az elvet, hogy ,az dllamnak nemzetdllamnak kell lennie, amelyben az etnikai t6bbség jelenti
a nemzetet” (Turda—Weindling 2007: 7).

11 Tuliu Moldovan (1882-1966) Erdélyben sziiletett, egy marosbogdti gorog katolikus papi csa-
lddban. Gyerekkori élményei nagymértékben meghatdroztdk az erdélyi romdnsdghoz valé
viszonyuldsdt, errdl tobbszor is vall irdsaiban. Orvosi tanulmdnyait a bécsi orvosi egyetemen
végezte, ahol epidemiolégidra szakosodott. Két évet Pragdban dolgozott a Patolégiai Anaté-
miai Intézetnél, késdbb ismét Bécsbe keriilt, ahol a Kézponti Bakteriolégiai Laboratérium-
ban dolgozott. A vildghdbort idején az osztrak—magyar hadsereg katonaorvosa volt. 1915-ben
szerezte meg Bécsben a doktori diplomdt az dltaldnos patoldgia teriiletén (v6. Bucur 2005:
56). A vildghdbort utdn hazatért és otthon kamatoztatta Nyugaton szerzett ismereteit. Jelentds
funkcidkat t5ltott be mind egészségiigyi intézményekben, mind a politikai szférdban. 1918 és
1920 kozdte az Erdélyi Igazgatétandcson beliil mikddd szocidlis munka reszortjdnak fotitkdra
volt (Resortul Ocrotirilor Sociale din Consiliul Dirigent al Transilvaniei, a hdbort utdn ez
toltotee be ideiglenesen a kormédny szerepét Erdélyben), majd 1918. december 15-¢ és 1920.
4prilis 2-a kozdtt 8 volt a romdn kormdnyban az erdélyi teriiletekért felel8s egészségiigyi és
szocidlis védelmi miniszter. Egészségligyi és -védelmi f8feliigyeldnek is 6t vdlasztottdk meg
(Inspector General Sanitar si de Ocrotire). 1928 és 1930 kozdte az Egészségiigyi és Szocidlis
Védelmi Minisztérium 4ltaldnos titkdra, illetve llamtitkdra. Fveken keresztiil harcolt a kiza-
rélag egészségiigyi feladatokat elldtd, a Beliigyminisztériumrdl teljesen levdlé Egészségligyi
Minisztérium létrehozdsdére. 1932-1947 kozoet az ASTRA — az erdélyi romdnsdg 19. szdzad-
ban alapitott kulturdlis egyesiilete — elndke is volt. Moldovan alapitotta a kolozsviri orvos-
tudomdnyi egyetemen a Higiéniai és Kozegészségiigyi Intézetet, amelynek 1940-ig igazgatdja
is volt. Egyébként az impériumvaltds utdn a kolozsvari orvostudomdnyi kar professzoraként is
dolgozott, ugyanitt alapitotta meg a Biopolitika Tanszéket is. A romdniai eugenikai mozgalom
f6 szdszdldjaként az eugenikai kutatdsok irdnyitdja volt. 1924-ben mdr kiilsnboz8 szakfolys-
iratokban a nemzetet megmentd nagy elvekrél, a biopolitikdrél és az eugenikdrdl irt. 1925-ben
tette kdzzé Igiena natiunii, 1926-ban pedig Biopolitica c. irdsit, majd 1927-ben beinditotta
az ezeken alapulé szekciét az ASTRA-n beliil. Ugyancsak & inditotta ttnak 1927-ben a kiil-
foldrél importdlt biopolitikai és eugenikai nézetek adaptacidjat megkisérlé Buletin Eugenic i
Biopolitic cimii folydiratot is.
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»A nemi betegségek kérdése, a gonorrhoednak és a szifilisznek a katonasdg koré-
ben val6 egyre nagyobb elterjedése miatt, igen komoly gondot jelentett. A prob-
léma ugyanakkor dsszetett volt, amelynek megolddsdhoz nemcsak a betegek elldtdsdt
végz8 koérhdzakra, az ambuldns kezelést biztosité orvosi rendeldkre, a — f6ként a szi-
filiszesek esetében — rendszeres nyilvdntartdsra és ellen8rzésre, a Wassermann-teszt
elvégzésére volt szitkség. Az antivenerikus szervezetnek egyesitenie kellett minden
olyan egészségiigyi intézményt és rendelkezést, amely a nemi betegségek f8 forrdsd-
nak, a prostiticidnak a legydzésében segithetett, tehdt olyan kérhdzakra és ambuldns
rendel8kre volt szitkség, amelyek elvégezték a betegséget hordozé nék nyilvéntartd-
sat és rendszeres ellendrzését, ezenfeliil lehetdvé tették a fertdzottek kotelezd orvosi
vizsgdlatdt is, mindezt teljesen egészségligyi, és nem renddrségi alapon szervez8dé
keretek kozote.” 12

UJ IDOK UJ INTEZMENYE: A NOI KORHAZ

A N&i Kérhdzat 1919. dprilis 9-én hoztdk létre.” A kérhdzi elkiilonités kotelezd
volt minden olyan nemi betegségben szenvedének, aki a betegség fertézé stadiu-
mdban volt, a titkos prostitudltak' esetében akkor, ha az ambuldns kezelés nem
volt elégséges, tovabbd minden olyan esetben, ,ha az egyén nem mutatott haj-
landésdgot a fertdzés elkeriilésére”.

Ez a kérhdz Erdélyben djdonsdgnak szdmitott, és Romdnidban is pdrat-
lan volt a maga nemében. Romdnidban dltaldban kérhdzon belil, elkiilénitve
kezelték a nemi betegeket: a bukaresti Colentina kérhdz prostittcids osztilya
is csupdn egy kiilon nemibeteg-részleget létesitett a kérhdzon beliil, ahol elkii-
lonitették a nemi beteg prostitudltakat a mds betegségben szenvedd, ,normalis,
tisztességes” emberektdl.'®

Szémos eurdpai ndi kérhdz szolgéle a kolozsvéri intézmény mintdjiul, mint
a londoni Lock Hospital, amely egyszerre mikodéte kérhdzként és menhely-

12 Moldovan 1996: 39.

13 A kérhdzalapit6k kézt volt Ioan Totoianu, az Gjonnan alakult Egészségiigyi Hivatal vezetdje és
Coriolan Tétaru, az egyetem bdr- és nemi betegségekre szakosodott tanszékének frissen kine-
vezett vezetdje is.

14 Titkos prostitudltnak szdmitott minden olyan né, aki tgy lépett a prostitdcié dtjira, hogy
a hat6sdgokndl nem regisztréltatta magdt. A titkos prostitudltak tipusdnak problematikussd-
gdra egy kordbbi irdsomban reflektdlok (Bokor 2006).

15 Stanca 1929a: 131.

16 A colentinai kérhdz prostiticiés részlege a szdzadfordulétdl az 1930-as évekig miiksdsee
(Rasmeritd 1939: 1043). 1935-ben 120 4ggyal rendelkezett, ekkor, a prostitudltak szdmanak
megszaporoddsa miatt javasoltdk egy 400-500 dgyas kiilon kérhdz létrehozdsde, hogy elkiils-
nithessék ket a tobbi nemi betegtdl (A Szifilisztanulmanyozé Tandcs 1935. dprilis 17-i jegy-
z8kdnyve: SANIC Proces verbal, Comisia de Studii pentru Sifilis, Ministerul Muncii, Dosar
nr. 500/1935).
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ként a nemi beteg nék szdmdra,'” a dublini Wetmoreland Lock Hospital'® vagy
akdr a Susannah- és Magdolna-kértermek és Magdolna-otthonok Anglidban:
kozos jellemzdjiik az elkiilonités, a bezdrds és a biintetés volt. Alain Corbain
franciaorszdgi adatait kiilondsen fontos ldtnunk, hiszen a prostitudltak és/vagy
nemi betegek szigoru elkiilonitése a tdrsadalom tobbi részétdl, illetve ezek kor-
hazi biintetése leginkdbb Pdrizsban, a 19. szdzad mdsodik felében és a szdzad-
fordulén vélt dltaldnos gyakorlattd, s innen terjedt el egész Eurépdban. Alain
Corbain szerint a borton és a kérhdz osszekapcsoldsa nem véletlenszer, hanem
Parent Duchitelet (1790-1836) reglementdcids prostiticiépolitikdjinak bor-
tonmodelljével hozhat6 6sszefiiggésbe (prison-treatment”). Ez a francia modell
volt uralkodé a 19. szdzad derekdn egész Eurépdban, ezt kovették Duchételet
romdn kollégdi is a hdborat kévetd elsé évtizedben. Franciaorszdgban a Saint-La-
zare ndi bortdn koérhdzéban kezelték a nemi beteg prostitudltakat is,? de a lille-i
Hoépital Saint-Sauveurben ugyantgy bezdrva tartottdk a betegeket, egészen
felgy6gyuldsukig.?!

A kolozsvari N&i Kérhdz vezetésével Dominic Stancdt biztédk meg,* aki dlta-
ldnos sebész és sziilész-n8gydgydsz volt, Stancdt a nemi betegségek lekiizdése
érdekelte leginkdbb. Ugyan Iuliu Moldovan munkatdrsaként kdze volt ahhoz
az iskoldhoz, amely az eugenikdt Romdnidban meghonositotta, nem hasznalta
a Moldovan eugenikai iskoldjdra oly jellemzé nyelvezetet, sokkal 4ltalinosabb
néz8pontbdl viszgilta a kérdést, szovegeiben pedig inkdbb a tdrsadalom, mint-
sem a nemzet megmentésére buzditott. Az é személyes hozzaalldsatdl figgetleniil
azonban a kérhdz mint nemzeti szimbdélum vonult be a koztudatba, és a kortar-
sak szdvegeiben ugyancsak mint nemzetmentd locus szerepelt:

,Nélunk a jarébeteg-rendelés a Moldovan professzor ur 4ltal szervezett poliklinikai
ambulatériumokkal kezdddott. Az 4ltaldnos koncepcidval ellentétben a hdbort el8tt
a hatdsdgok, amelyek kezében a megyék sorsai voltak a maguk sokoldaly sziikségle-
teivel, Erdély egészségiigyét igencsak elhanyagoltdk. [...] A szifilisz mindenhol tom-
bolt és a nemi betegségek elterjedése egyre fenyegetdbbé vilt, mindinkdbb igazolva

a Mars és Vénusz kozotti szoros koteléket.”?

17 Siena 2004.

18 Preston—O hOgartaigh (eds) 2012.

19 Corbain 1990: 100.

20 Corbain 1990: 93-94.

21 Corbain 1990: 99.

22 Dominic Stanca (1892-1979) Petrozsényben sziiletett, értelmiségi csalddbél szdrmazott, édes-
apja ortodox érsek, anyja az ortodox romdn ndszovetség megalapitdja volt. Egyike volt azok-
nak az erdélyi értelmiségieknek, akik a Monarchidban tanultak és dolgoztak, majd az impé-
riumvaltds utdn az erdélyi romansdg modernizicidjdn tigykddtek. Stanca Kolozsvdron szerzett
orvosi diplomdt, majd Bécsben dolgozott katonaorvosként, 1918 decemberéig az osztrék—
magyar hadseregben szolgdlt. Az impériumviéltds utdn a kolozsvdri orvostudomdnyi karon is
tanitott.

23 Voina 1931: 66.
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A kolozsvari N&i Kérhdz [étrehozdsdt a vdros vezetdsége 12 000 korondval és
butorzattal tdmogatta.” Az alkalmazottak bérezésérdl az igazgatétandcs, a miko-
dési koleségekrdl (flités, vildgitds) pedig a polgdrmesteri hivatal gondoskodott.
Eleinte 120 4ggyal rendelkezett (a hevederes fadgyakat a romdn katonai parancs-
noksdgtdl kaptdk), majd a vérosi jarvanykérhdzeol Gjabb 60 darabort sikeriilt sze-
rezniiik. A kérhdz alapit6 okiratdban fontosnak tartjék megjelolni, hogy az intéz-
mény az dllam tulajdona.

A kérhdzat hdrom szekcidra osztottdk: a magdnbetegek, a bejegyzett prostitu-
dltak, illetve a titkos prostitudltak osztdlydra (ez utébbiakat a rendérség hozta be).

1920 juniusdban ez az intézménykomplexum vette 4t a prostitudltak teljes
kontrolljdt. A heti hdromszori kotelezd vizsgdlaton a hagyvezetéki és hiivelyva-
ladék rendszeres mikroszkopikus vizsgilatara, a fekélyesedések ultramikroszkopi-
kus elemzésére kertiilt sor.?

A prostitudltak megszigorodott orvosi ellenérzése valéban jelentds vélto-
zdst jelentett a kolozsvéri prostiticidszabédlyozdsban. Ez a szigorusdg a kozsze-
repld orvos tdrsadalmi hivatdsvillaldsdval és politikai programjaival fiiggdtt dssze.
Az impériumviéltds utdn a prostitudlt sokkal inkdbb kozegészségiigyi probléma-
ként jelentkezett, mint erkélesiként. Mig a prostitudlt alakjdhoz a szézadfordu-
16n leginkdbb moralis értékek kapcsolédtak, amelyek a tisztességes és tisztességte-
len nék hatdrvonalait voltak hivatottak megrajzolni, és mindekézben erételjesen
kapcsolédtak osztdlykategéridkhoz is, addig az els6 vilighdbort utdn ez teljesen
megfordult. Ekkor mdr nem mutatkozott fontos kérdésnek a , kit lehet beje-
gyezni és kit nem szabad”, a , kit hogyan lehet orvosi vizitre kitelezni” prob-
lémdja, sokkal inkdbb a ,ki beteg” és ,ki szdmithat betegségforrdsnak” kérdés
keriilt elétérbe.?® Ugyan a szdzadfordulé Kolozsvirjin a mordlis dimenziék men-
tén kozegészségiigyi kérdések is felmeriiltek, ezek rendszerint az orvos ellendrzd
hatalmdnak artikuldldsit szolgaltdk, és kordntsem voltak olyan erdteljesek, mint
az impériumvaltds utdni megbolydult helyzetben. A nemzeti, etnikai konnotd-
ciék pedig majdnem teljes mértékben hidnyoztak ezekbdl a programszovegekbdl.

Az épiilet hetekig vagy akdr hénapokig a beteg ndk otthonit jelentette, ahol
meg kellett tanulniuk egytitt élni a napi kétszeri kezeléssel és a sziirések kellemet-
lenségeivel, az ezzel jar6 fijdalommal, valamint a megszégyenitd fogva tartdssal.
A kérhdz azonban a medikalis formasdgokon tdl élte a mindennapjait, az itt
élek kozt ismeretségek és bardtsigok szovédtek, vasdrnaponként sziniel6addsokat
és konferencidkat tartottak, a bevételekbdl a szegényebb betegeket tdimogattdk.
A kérhéz, akircsak a rend8rség, mindannyiuk dltal ismert, bejart tér volt. A kér-
hdzban végzett felmérés sorin megkérdezett n6k 20%-a még nem kapott kérhazi

24 Az alibbiakban tébbnyire Dominic Stanca tanulmdnyaira timaszkodom (1922, 1925,
1929a, 1929b, 1929¢, 1929d), illetve az egyes alapité dokumentumokra, rendeletekre és iilési
jegyz8kényvekre.

25 SJAN Activitatea Ambulatorului Policlinic, Dominic Stanca, nr. 667, inv. 248, dosar 9,
20-26.

26 Frrél részletesen: Bokor 2006.
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kezelést a megkérdezés pillanatdban, de a tobbség, 53%-uk 1-6 hénapot tdldee
mdr kérhdzban, és majdnem 22%-uk 6 hénap és 2 év kozotti periddust toltoee
el betegként, kivizsgalds alact.” Tobbségiik 1-4 alkalommal, de 23%-uk tiz alka-
lomnal tobbszor volt beutalva, akadt azonban olyan is, aki mdr huszszor is jdrt
bent.?® J6l illusztrélja ezt az ugyancsak a kérhdzban irédott egyik élettorténet
fragmentuma is:

,Elmentem. Voltam 17 éves. Nem akartak beirni, mert fiatal voltam, de fizettem
ezer lejt és rogton beirtak. Igy segitettem az én j6 édesanydm ruhdval, pénzzel. Min-
dig kiildtem haza amit tudtam. Na, de két hét mulva betettek a kérhdzba véladék-
kal. Hirom hétig voltam bent és kijéttdm utdn megint egy hétre betettek. Megint
kijottem, megint betettek. Na, mdr mikor kijéttem, nem tettek be 1941-ig. Akkor
megint betettek, de én mdr nagyon ideges voltam. Ereztem, hogy mikor nagyon
ideges voltam fijt a fejem és a szivem és tudtam volna 6lni, torni, de semmire sem
emlékeztem. Na, de vérem tiszta volt.”*

Taldn nem tdlzds azt llitani, hogy a kérhdz a prostitudltak egyik otthona is
volt. Az élettorténetekbdl tudunk arrdl, hogy a beutalt nék zdrdai koriilmények
kozote élek itt: tobbnyire sokdgyas halékban laktak, maguk takaritottdk a szo-
bajukat, kozosen étkeztek, és csak feliigyelet alatt hagyhattdk el a kérhdz épiile-
tét, akkor is csak tgy, hogy ha elézetesen benydjtott kérés alapjin kimendt kap-
tak. Sziikség esetén ez volt az az intézmény, amely befogadta az utcdn készalo,
idegenbdl idegenbe érkezd néket is: e nék szdmdra a vasatdllomdastsl, amely az
dtmenet helyszine ezekben a torténetekben, szinte egyenes Gt vezetett a kérhdzba
vagy a bordélyba: , Eljottem hdt semmi nélkiil a legnagyobb télben, azért a fidére.
Nem volt hova menjek, bementem a kérhdzba. Ott jol éreztem magam.”?

Az egyik életmddbdl a mdsikba valé demenet helyszine is volt ez a hely, ahol
a prostittcids életbe mar beavatottak és be nem avatottak interakcidja teret
kapott, és ahol a prostitiicié mint tilélési lehetdség leginkdbb felvillant a még
nem prostitudlt nék szimdra. Ez nemegyszer a prostittcios vildgba valé beavaté-
ddst is hozta azok szdmdra, akik kordbban nem vettek részt benne, mint ahogy
azt Erzsébet élettorténetébdl is megtudjuk:

,Es akkor elvittek a renddrségre és elvittek vizitre, de akkor még szlizldny vol-
tam, s akkor a viziten nem engedtem meg, hogy megvizsgaljanak, mert szégyeltem
magam. Betettek biintetésbdl a kérhdzba és ott tartottak hdrom napig és kienged-
tek, mert meggy8z8dtek réla, hogy még érintetlen voltam. Igendm, de mér akkor

27 A statisztikai adatok felsoroldsakor arra a Bdlint Zoltdn és Stanca Dominic dltal kozosen irt
tanulmdnyra tdmaszkodom, amelyben a szerzék 200 prostitudlt statisztikai elemzését végezték
el (Bélint—Stanca 1924).

28 A kolozsvari N&i Kérhdzban készitett élettorténetek és kérddivek lel6helye: OSZK KT 625.

29 OSZK KT 625. Ilona élettorténete.

30 OSZK KT 625. Erzsébet élettorténete.
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osszebardtkoztam ottan a kéjnékkel és nagyon tetszett nekem az, hogy milyen ele-
gdnsak és pénziik van és hogy cigarettdztak, és akkor elhatdroztam magamba, hogy
én is kéjnd leszek.”?!

1921-ben hoztdk létre a kérhdz ellendrzd iroddjac (Biroul de Control), amely-
nek helyiségét a kérhdz egyik szobdjiban rendezték be. Feladata volt a titkos
prostitudltak felkutatdsa,” tovdbbd intenziv, rendszeres és tudomdnyos népszerd-
sitd propaganda megszervezése a nemi betegségekrol.

»Ennek az iroddnak az volt a feladata, hogy egyenes és m(ikddd kapcsola-
tot teremtsen a kérhdz, a mentdszolgilat, az egészségligyi hivatal és a renddrség
kozott. (Az iroda vezetdje Balint Z. Gr volt)” — irja a kérhdzvezetd, Dominic
Stanca.’® Ugyand egy mdsik alkalommal részletesebben is kifejti, milyen felada-
tot széntak ennek az alintézménynek: ,Az intézmény magja tehdt az ellenérzd
iroda volt, minden betegnek be kellett ide mennie, mindenkit itt regisztraltak
és dllandé ellendrzés alatt tartottak, mindaddig, amig az ellendrzés sziikségesnek
taldltatott.”* De ugyancsak téle tudjuk meg, hogy az ellenérzd iroda vezetd-
jének mds hatalmi szervekkel (egyhdz, katonasdg) is kapcsolata volt, és rajtuk
keresztiil indirekt kontrollt gyakorolhatott az egyének folott, példdul a szemé-
lyes gyéndst mint informdciéforrdst haszndlhatta és orvosi ellendrzésre is bir-
hatta a néket.*> Az iroda megbizottja egy magyar pszicholégushallgaté, Balint
Zoltin volt. Mondhatjuk taldn azt is, a James Scott-i meétis fogalmat hasznadl-
va,’® hogy 6 volt az az dgens, a lokélis tuddssal rendelkezd specialista, aki éppen
e tuddsa révén tudott kozel férkdzni a meétishez. Mddszere sajdtos volt, és jéval
hatékonyabbnak bizonyult, mint egy egyszer(i kérhazi felmérés: a kérhdzba utalt
betegekkel komplex interjikat készitett, amelyeket legtobbszor élettdrténetek-
kel egészitett ki. A népdciensekkel teremtett benséséges kapcsolatot jél titkrozik
a bordélyhdzbdl hazakertilt prostitudltak levelei, illetve a bizalmasan 4dtadott néi
naplék és elmondott élettdreénetek.”

31 OSZK KT 625. Erzsébet élettorténete.

32 Bukarestben hasonlé specidlis intézmény csak 1933-ban létesiilt, Dispensarul de triaj néven
(a,triaj” a romdn orvosi nyelven a kérhdzak azon szekcidjdt jelenti, amely az Gjonnan bekeriilt
betegek elévalogatdsdt végzi el). A rendeld az erkolesrendészet feliigyelete alate alle, és a klan-
desztin prostitucié felkutatdsdt, a prostitudltak egészségiigyi lapokkal val elldtdsdt, a cselé-
dek ellen8rzését végezte. Egy év alatt 2000 orvosi ellendrzésre keriilt sor, és ezek alapjdn 445
nét kiildtek kérhdzba (SANIC Dosar pentru corespondentd, Ministerul Muncii si Sindtatii
16/1934).

33 Stanca 1925: 62.

34 Stanca 1929d: 539.

35 Stanca 1929c: 355.

36 A Scott-féle metis egyfajta lokdlis gyakorlati tuddst jeldl, illetve az ezzel a tuddssal rendelkez
specialistakat (példdul siirgésségi és katasztrofahelyzeteket orvoslékat), és igy vélhat a hatalom-
mal szembeni ellendllds eszkdzévé is. A métist ugyanakkor a hatalom is kihasznélhatja érdek-
érvényesitése céljdbol, mégpedig azon dgensei révén, amelyek ennek a métisnek kivalé ismerdi,
alkalmazéi (példdul az orvos) (Scott 1998: 314).

37 E korhdzi ellendrzd irodai tevékenységérdl részletesebben: Bokor 2013.
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1919 decemberében létesiilt a kérhdz ndi varroddja (Atelier de croitorie). Ez a
miihely az eurépai Magdolna-otthonok mintdjdra létrehozott kotelezd menhely
volt, hasonlé a londoni Lock Asylumhoz vagy az irorszdgi és angliai Magdol-
na-mosoddkhoz, azzal a lényeges kiilonbséggel, hogy nem az egyhdz védnoksége,
hanem orvosi feliigyelet alatt 4llt. Szélldst és otthont nyujtott az itt é16 nék szd-
mira, s ,n6i munkdt” adott nekik, hogy visszataldljanak a térsadalomba.?® A var-
roda alapelvét Stanca igy fogalmazta meg:

»[Ellejétdl kezdve nevelni fogjuk a nét, hogy befolydsos szerepiink lehessen az élete
alakuldsa sordn, ezdltal is impulzust adhatunk az Gj prostitudltkarakter kialakuldsd-
hoz, egy cselekedeteiért felels, egészséges nét faraghatndnk beléle, aki oriil az orvosi

ellendrzésnek, és a mestersége folyatdsdhoz sziitkséges javuldsi forrdsnak tekinti aze.”*

A varroddban fehérnemtiket, néi divatcikkeket, férfiruhdkat és hdzrartdsi
textilidkat készitettek, amelyeket jutdnyos dron forgalmaztak, tdbbnyire dllami
tisztviseldk és a katonasdg részére. A tiszta jovedelmet a kérhdz szétosztotta a dol-
gozok kozt. A jovedelem osszegérdl nem rendelkeziink pontos adatokkal, de vél-
hetden nem lehetett sok. A mihelyt a kérhdz vezetdsége irdnyitotta, ezenkiviil
egy adminisztrdtort és egy varrénét foglalkoztatott, illetve a helybéli mivészeti
iskola egyik tandrndjét. 1920-ban dthelyezték a varroddt egy nagyobb épiiletbe,
ahol egyszerre 30 nét tudtak elszélldsolni. 1922-ben azonban kiilonés médon
kivették a kérhdz kezelésébdl a varroda irdnyitdsdt,*” és rovidesen maga a varroda
is megsziint.

A varroda célkozonségét egyrészt azok a kordbban prostiticids tevékenység-
ben részt vevs nék jelentették, akik 6nként véllaltik egy 4j foglalkozis elsajdti-
tsdt, akik menekiiltek kordbbi életformdjukbél, de azok is, akiknek valamilyen
oknal fogva tilos volt a prostiticids ,,pdlya” folytatdsa, példdul az idiilt gonorrhe-
dsok, a gyogyithatatlan szifiliszesek. Ez utébbiak, mivel a kérhdzban valé elszige-
telésitk nem volt hosszt tdvon megoldhatd, az orvosi elképzelések alapjin egyet-
len médon reintegrdlédhattak a tdrsadalomba: dllandé orvosi kontroll mellett,
a varroddban valé munka révén.

A kérhdz 1920-1921-re vonatkozd, 69 varrodiba kiildott né adatait tar-
talmazé statisztikdinak adatait nem lehet kvantitativ elemzésnek aldvetni, mivel
a minta nagyon kicsi, viszont néhdny 6sszeftiggésre igy, ezek alapjdn is rakérdez-
hetiink. Egyrészt els6re az ldtszik, hogy a kérhdzban kezelt prostitudltak szdmara-
nyaihoz képest megfordul az ardny, jelentdsen tobb romdn etnikumd ldny szere-
pel a megmentenddk kézt, mint ahdny magyar. A 69 nébél a kérhdz kategéridi
alapjdn 32 romdn, 24 magyar, 5 német, 2 zsid6, 1 olasz, 2 orosz és 3 cigdny

38 Vb. Stanca 1925: 60-61; 1929d: 537.

39 Stanca 1922: 47.

40 Dominic Stanca szerint Veturia Ghibu operaénekesnd vette dt — egyelére nem tudunk errél
tobbet, nem tudni, hogyan és miért keriilt egy miivész ,kezébe” egy ilyen intézmény.
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szdrmazdsa volt.*! Ezzel szemben a kérhdzban — ahonnan egyébként a varrodai
néket is rekrutdledk — sokkal tobb volt a magyar (45,5%), mint a romédn nem-
zetiségli (29,8%), 9,2% kériil voltak a zsid6, 6,6% kériil a német szdrmazdsu
ndk, ket kovették nagysdgrendben a cigdnyok, ruténok, szerbek stb.? Mivel
erre vonatkozdan tovébbi finom adatokkal nem rendelkeziink, csak spekuldlni
tudunk, hogy milyen szelekciés kritériumok érvényesiilhettek. Mikddhetett egy-
részt valamilyen kiilsd szelekcid, az orvosok vélhetéen nagyobb figyelmet tulaj-
donitottak a sajit etnikumukhoz, a romdnhoz tartozé néknek, szemben a mds
etnikumhoz tartozékkal — ez a magyardzat dsszhangban volna azzal az elvvel,
amit az egyébként magukat eugenikusnak tarté vagy az eugenika elveivel szim-
patizdlé orvosok vallottak: a prostitudltak, amennyiben visszatérithet8k voltak
téves ttjaikrol”, épitd tagjaiva valhattak a nemzetnek.® Mig a nyugati eugenika
rendszerint kizdrta (és helyenként még sterilizdlta is) a prostiticié Gtjdra tévedt
ndket, a romdn eugenikai szemlélet nagy figyelmet szentelt a ,diszgenikus” n8k-
nek is, vagyis azoknak, akik valamiért nem kévették a nemzetépitdk dltal kijelole
ttvonalat (ilyenek voltak a prostitudltak, a feministdk, a kozéposztalybeli eman-
cipdlt n8k, a gyereket nem villalék), 8ket sem akarta teljesen kizdrni a nemzet
soraibol. A prostitudltak esetében, amennyiben a kérhdz dltal végzett kérdSives
felmérésbdl (amelyben alaposan kikérdezték a beutaltakat) azt sziirték ki, hogy
nem 6rokletes, hanem kérnyezeti tényez6k miatt vdltak prostitudlttd, megolda-
sokat kerestek arra, hogy tisztességes polgdrokként, anydkként ,visszatelepitsék”
ket a tdrsadalomba.®

De a fenti adatoknak mdsféle magyardzata is lehet: a varroda j6 (a bordély-
ndl alkalmasint jobb) megélhetési formdnak, szallisnak és tovibblépési lehetd-
ségnek is tiinhetett a mdshonnan érkezd, a virosban nehezen boldogulé, eseten-
ként a magyar nyelvet sem beszél ndk szdémdra. Az, hogy a varroddban nagyobb
szdmban helyezkedtek el romdn nék, jelezheti ugyanakkor az intézménybe vetett
bizalmat vagy a konnyebb rekrutdciét is a romdn nék esetében.

A kérhdz kimutatdsaibol a munkaerépiaci mozgdsra és a varroddnak az életpa-
lya alakuldsdban jétszott szerepére vonatkozdan is rendelkeziink adatokkal. A var-
roddba jutdst megel8zéen a ndk tipikus alulfizetett, Ggynevezett ndi foglalkozdsi
szektorokban dolgoztak: cselédek, kasszdsok és pincérndk, bordélyhdzi prostitu-
dltak, ,,csavargdk”, titkos prostitudltak, kézimunkdsok, 4poldk és munkanélkiiliek
voltak. Erdekes, hogy bdr a prostitudltak megmentésére szolgilt az intézmény,
a benne él6knek még a fele sem tartotta magit prostitudltnak a megkérdezéskor
(a 69-bdl csupdn 16 bordélyhdzi és 3 szabad prostitudltat azonositottak). Nyilvan-
valéan mindannyiukat a kérhdzbol valogattdk ki, és foglalkozdsukat tekintve taldn
ki is jelenthetjiik réluk, hogy valamilyen médon érintkeztek a prostittcids szektor-

41 Stanca 1925: 63.

42 Annak a kérddives felmérésnek az alapjdn, melyet a N8i K6rhdz ellendrzé iroddjéban Balint
Zoltén irdnyitdsdval végeztek el, 200 prostitudlt né megkérdezésével (Bélint—Stanca 1924).

43 Bucur 2005: 205.

44 Bokor 2009.
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ral. Rdaddsul a 69 nébdl 44 szenvedett valamilyen nemi betegségben. Megvélaszo-
latlan marad tehdt a kérdés, hogy a tobbi 50, magdt nem prostitudltnak vallé né
hogyan keriilt a prostitudltakat megcélzé intézménybe? Mint ahogy az sem dertil
ki a kimutatdsokbdl, hogy azt a 25 ndt, aki nem nemi betegséggel, hanem valami
»mds betegséggel” keriilt be a kérhdzba, miért éppen itt, a nemi betegségekre sza-
kosodott N8i Kérhdzban kezelték? Figyelemre mélt6 adat az is, hogy mig a var-
roda munkaerdpiaci visszailleszkedést igért, a 69 nébél 7-et tudott csupdn direke
moédon elhelyezni, azokat is a legalulfizetettebb és a prostitacié dltal leginkdbb
érintett foglalkozdsok korében: cseléd, hdzvezet6nd, szakdcsnd és mosénd. Kér-
dés, hogy a tobbi 62 né élete hogyan alakult a tovdbbiakban, hiszen nekik min-
denféle intézményi tdmogatds nélkiil kellett boldogulniuk. A belsd statisztikdbdl
ugy tlnik, egyesek maguk taldltak ,jobb alldst” és otthagytdk a varroddt, mdsok
visszamentek a bordélyba, mig mdsokat hazakiildtek a sziileikhez, de volt, akit
a kérhdzba utaltak vissza egy Gjabb kezelésre. A menhely eredményességét minden
bizonnyal ilyen rovid id8szakban nehéz megitélni, nem is ez a tanulmdny célja.
Az azonban vildgosan ldtszik, hogy ez az intézmény hosszii tévon nem tudta meg-
oldani azt a problémadt, amely a korabeli néket a prostiticié Gtjdra inditotta, legfel-
jebb dtmeneti védelmet nyujtott az éppen védelemre szoruldknak (leinyanyadknak,
sziil6kedl kitagadottaknak, a prostitticié hdl6jabol menekiilni késziiloknek).

1920 mdjusdban egy négydgydszati részleget is létesitettek a kérhdzon beliil,
ezt Dominic Stanca testvére, Constantin Stanca vezette. Ekkor Gjabb 30 dggyal
gyarapodott a kérhdz. Gyakorlatilag a kezeltek és ellenérzottek problémdsnak
itélt terhességeit tartottdk itt kézben: bar idénként sziiléseket is levezettek, sokkal
nagyobb szémban hajtottak végre négydgydszati beavatkozdsokat® (példdul ter-
hességmegszakitdst, spontdn vetélés mivi tton vald befejezését). A két vildgha-
bort kozotti erdélyi négydgydszati és sziilészeti kérhdzak kimurtatdsaibdl kiderdil,
hogy a kérhdzi sziiletések szdma tbb vérosi kérhdzban is messze alatta maradt
az abortuszok szimdnak.* Ez a kiilonbség a kifejezetten prostitudltakra és nemi
betegekre szakosodott kolozsvari N6i Kérhdz adataiban is ldtszik: 1919-1937
kozott dsszesen 629 sziilést regisztrdltak, ezzel szemben 236 méhen kiviili ter-
hességet szakitottak meg és 967 abortuszt hajtottak végre. Utébbiakbél csupdn
262 volt ,mfvi abortusz”, amelyekre tigyészségi jévdhagydssal is rendelkeztek,
a tobbi tgynevezett részleges abortusz volt, és — a tdbldzatot készité Dominic
Stanca igazgatd megjegyzésébdl itélve — a mdar beindult spontdn vetélések kér-
hdzi befejezését jelentette. Erdekes médon Stanca ezt csak a N8i Kérhaz kiilon
oldalon év§ tdbldzatdban jegyezte meg, a Kolozs megyei egészségiigyi hatdsdg-
hoz kiildott 8sszesitdjén csupdn a 262-es szdmot tiintette fel.”

45 A romdn nyelvben avort megnevezéssel illetik mind a spontdn vetélést, mind a mavi abortuszt,
ezért nehéz a tdbldzat alapjdn elddnteni, hogy a beavatkozdsok egész pontosan milyen tipust
terhességmegszakitdsra vonatkoznak.

46 Ez az ardny 4ltaldban a f8ként prostitudltakat gyégyité kérhdzakra volt jellemz6, a mdramaros-
szigeti, marosvdsérhelyi, aradi és temesvéri dllami kérhdzakra kevésbé.

47 SANIC Probleme demografice in Ardeal. Ministerul Muncii Dos. 1150/1938.
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Az ambulatériumhélézat a szocidlis betegségeket kezeld és a prevencidért
felelds jarobeteg-rendelék hilézata volt. Kolozsvdron, Szebenben, majd Erdély
tovabbi telepiilésein hoztdk létre 8ket, és rendszerint egy-egy venereds kérhdzhoz
kapcsoltik dket.®

A kolozsvdri ambulatérium a N6i Kérhaz kiegészitd intézményeként miko-
dote a kérhdz épiiletében, és szelekcids funkcidval birt: a kérhdz és a betegek,
valamint a potencidlis betegséghordozdk kozotti kozvetit6ként miikodatt,
ugyanis leginkdbb az ambulatérium szakorvosainak javaslatdra, az itt végzett
gyorssziirések eredményeként keriilhettek be a nék a kérhdzba. Az ambulaté-
riumban naponta 100-150 beteget ldttak el, de csupdn az id8szakos és dtmeneti
kezeléseket tudtdk végrehajtani, a stlyosabb, idiilt eseteket a kérhdzakba kellett
beutalni. A rendeld kevés alkalmazottat foglalkoztatott, egy-egy ilyen intézmény-
ben egy f6orvosnak, egy-két kisegitd orvosnak, egy vagy két névérnek, illetve egy
szolgalénak biztositottak munkdt. Az ingatlanrdl és annak miikodési koleségeirdl
a varosi tandcsnak kellett gondoskodnia, a butorzatrél, az orvosi eszkozokrél és
a gy6gyszerekrdl pedig a Szocidlis Munka Szakosztdlynak.

Bér az ambulatériumokat tobbféle betegség és probléma (csecsemdéhalandé-
sdg, tuberkuldzis, nemi betegségek) gydgyitdsdra és megelSzésére hoztdk létre,
mégis leginkdbb nemi betegségekkel és az ezeket hordozé (féként prostitudlt)
személyekkel foglalkoztak. Ezért van, hogy az alapité szévegekben a tuberkuls-
zisos betegekrdl és a csecsembhalanddsdgrél sokkal kevesebb szé esik (s6t, szinte
nem is esik, csupdn az 4ltalinos célkittizéseknél emlitik), mint a nemi betegek-
18l és az ezekkel kapcsolatba hozott prostitudltakrdl. Az intézményhez kapcsolt
utmutaté® tobb pontban is rogzitette a prostiticié és a nemi betegségek viszo-
nydt, a szifilisz gy6gyitdsdnak fontossdgit és az egyes nemi betegségek kezelési
modjait, a beteg feliigyelet alatt tartdsdnak idétartamit.

AZ ELLENORZES KITERJESZTESE

A huszas évek végére az egészségiigyi hatésigoknak sikeriilt a ,,gyandsak” és
a feliilvizsgilatra, kezelésre kiszemeltek kozosségét ldtvanyosan kiszélesiteniiik.
Mair nemcsak a titkos prostitudlt volt veszélyes alakja a vdrosnak, mint a sz4-
zadfordulén, hanem minden prostitudlt, s6t prostitdciéra hajlamosnak itélt né
is, aki életmddja, munkdja stb. révén rakényszeriilhetett testének druba bocsdta-
sdra vagy kapcsolatba keriilhetett prostitudltakkal. Sokat mond errél Moldovan
definicidja:

48 1919 februdrjdban az Erdélyi Kormdnyzétanicson beliil m(ikodd Szocidlis Munka Szakosz-
talydnak 296/1919-es dokumentuma kozzétette a jarobeteg-rendeldk, azaz ambulatériumok
(Ambulator Policlinic) szervezeti tervét (Planul de organizare a ambulatoriilor policlinice).
Ebben megfogalmazédott az ambulatériumok létrehozdsdnak sziikségessége, valamint napvild-
got ldttak az intézmények miikodési elvei is.

49 Instructiuni pentru ambulatoarele policlinice 1922: 5.
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»Morilis szempontbdl prostitudlt minden szexudlisan promiszkuis nd, aki promisz-
kuitdsa miatt tekinthetd bindsnek. Higiéniai szempontbdl az aldbbi szandldsi mdd-
szerek csak azokra a prostitudltakra vonatkoznak, akik megfelel$ védekezés hidny4-
ban fert8zési gécok vagy azokkd valhatnak, fiiggetleniil attdl, hogy a promiszkuitds

hétterében kereseti forma 4ll vagy sem.”*°

Valéjdban tehdt a betegség, illetve annak lehetésége valt kozos jellemzdjiikké,
amely egy csoportba sorolta be a kordbban kiilonb6z helyzetli néket, s ekkor
konstrudlédott meg a betegség, az arra valé hajlam kapcsdn a prostitudlt mint
nemzetet fenyegetd ellenség kategéridja.

1923-ban bevezették a cselédek rendszeres és szisztematikus kivizsgaldsdt, hogy
redlisan raldthassanak arra a rétegre, amely véleményiik szerint leginkdbb ,a titkos
prostiticiét duzzasztotta”, és amelynek kotelezd kezelése révén meg lehetett volna
sziintetni ,azokat a fert6z6 gbcokat, amelyeket ez a tdrsadalmi osztdly jelent”.!
Bevezették a gydrakban dolgozdk, az iskoldsok és egyetemistdk rendszeres orvosi
vizsgdlatdt, a falun él§ parasztokat is kivizsgéltdk, az Gj esetekrdl a falusi dokto-
rok és bébak értesitették a hatésdgokat — magyardn mindenkit megmozgattak és
mozgodsitottak. A Kolozs megyei Egészségligyi Feligyel6ség utasitisdra Dominic
Stancdnak és a N6i Kérhdznak 1921-1926 koézott rendszeres felviligosité kam-
panyokat kellett szerveznie a , tdrsadalmi betegségek” ellen, amely kampdnyok-
hoz rendszerint kiilonb6z6 felmérések is kapcsolddtak. Ezek — a kérhdz profiljaba
illeszkedden — elsdsorban a nemi betegségekre, ezen beliil is f6ként a szifiliszre kon-
centraltak, de mds, megoldatlannak vélt tdrsadalmi betegségeket is megprébdltak
ily médon kisziirni és gydgyitani. A felvildgosité kampdnyokban kisel6addsokat
tartottak, filmvetitést szerveztek (példdul a Vildgrém cimi orvosi propagandafilmet
is ekkor vetitették az orszdgban), higiéniai és a szexudlis életre vonatkozé tandcs-
addst nyujrottak, tovdbbd rendszeres vizsgdlatokat folytattak és beavatkozdsokat
végeztek (példdul oltdst, hajnyirdst, az é18skoddk kiirtdsdt).

A potencidlis fert8zottek korének fokozatos bdvitése a kezelések és ellendrzd
kivizsgdldsok szdmdnak megnovekedését eredményezte: mig 1920-ban 4200,
addig 1921-ben mér 9862, 1922-ben 12 760, 1923-ban pedig 9720 kivizsgaldst
hajtottak végre.>?

1930 - AZ EGESZSEGUGYI TORVENY

Az G egészségligyi torvény” megsziiletése Iuliu Moldovannak az Egészségiigyi
és Szocidlis Védelmi Minisztériumndl 1928 és 1930 kozoee betoledee dllamtit-
kri posztjahoz kotédott. Az 1930-ban kézzétett, Legea Moldovanként (Moldo-

50 Instructiuni pentru ambulatoarele policlinice 1922: 5. (Kiemelés — B. Zs.)
51 Stanca 1925: 62.

52 Stanca 1925.

53 1930 Legea sanitar si de ocrotire. Monitorul Oficial nr. 154/14.07.1930.
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van-torvényként) is ismert tdrvény lényeges véltozdsokat hozott a nemi betegsé-
gek kezelése és biintetése terén, ez a valtozds pedig leginkdbb a kordbbi prostita-
cids életformdkat szabra dt.

Az j szabdlyozds a nemi betegségek feltérképezése és kezelése kapcesin azo-
kat az elveket emelte nemzeti szinten kotelezd érvénytiekké, amelyeket az impé-
riumvaltds utdn Erdélyben megprébaltak érvénybe [éptetni, illetve hellyel-kozzel
gyakoroltak is: minden nemi betegnek kotelezéen jelentkeznie kellett az illetékes
egészségiigyi hivatalban, ald kellett vetnie magdt a kotelez orvosi vizsgdlatoknak
és az egészen gybgyuldsukig tarté kérhdzi kezelésnek. Szdmukra az egészségiigyi
hatésdgok egészségi lapot dllitottak ki, amit csak az egészségiigyi hatdsdgoknak
4llt médjukban ellendrizni, megujitani (300. cikkely). A felvildgositd, feliigyeld,
itélkezd, ellendrzd, vallaté és nyomozé szerepét eziittal az orvosnak osztottdk ki,
s részben a beteg személyi védelmét is neki kellett elldtnia. Azt, aki nemi beteg-
séggel valaki mdst megfertdzote (érvényes volt ez a szoptatds dajkdkra is), hdrom
hénaptél egy évig tartd bortonbiintetésre {télhették. Valdjéban ez volt az egyik
nagy Ujitdsa ennek a térvénynek, amely ezdttal mdr nem a renddrséggel fenyege-
tett, mint a kordbbi szabdlyzatok és helyi rendeletek, hanem a nemi betegek 4lta-
linos kriminalizdldsat irta eld, mindazokét, akik nem tisztelték az orvosi szférat
és nem rendelték ald magukat neki tgy, ahogyan azt elvdrtak téliik.

A torvény 305. cikkelye — a nemi betegségek elterjedésére hivatkozva —
elrendelte a bordélyhdzak bezdrdsdt, és biintetendének nyilvdnitotta a prostitd-
ciéval kapcsolatos kereskedést (a futtatdst, keritést, csdbitdst).”* Bir megengedte
a prostittciot, de a megbetegedést és annak eltitkoldsit blinténynek tekintette,
a nemi betegségek hordozdit pedig szabadsdgvesztéssel fenyegette. Az ellentmon-
das felolddsdra megolddsként az orvossal valé heti tobbszori konzultdciét kindlrea,
ami az egyetlen kitt lehetett a biintetés elkeriilésére.

A bordélyhdzak bezdrdsdval a prostittciot bérelt ingatlanokba akartdk
terelni, Kolozsvdron példdul a torvény 6sszesen 110 bordélyhdzi ndt érintett.
A végrehajtds azonban nem ment egyik naprol a mdsikra, mert ugyan a térvény
1930. jalius 14-én jelent meg, de augusztus 24-én még mind a nyolc bordélyhdz
miikodoste Kolozsvédron, csak oktéber 2-4dn zdrtdk be ket. A valtozdsokat a helyi
polgdrsig nem fogadta nagy 6rommel, az elégedetlenség pedig egy masfajta dis-
kurzust termelt ki, egészen pontosan egy régit ujitott fel: a mordlisat. A vdrost
ellepd prostitudltak ismét a polgdrok (f6ként a polgdrasszonyok) ,erkolesi tiszta-
sdgat fenyegették”, akdrcsak hisz évvel azeldtt, de a felhdborodds oka lehetett az
is, hogy a helyi polgdrsdg egyik intézményét sziintették meg.

54, Tilos a nyilvinoshdzakban, bérlakdsokban vagy mds prostittciés célra haszndlt helyiségekben
zajlé prostiticids tevékenység. Minden — a torvény életbeléptetéséig ebbe a kategéridba tar-
toz6 — helyiség ennek értelmében felszdmolandé. Mindazok, akik a fentiekben elrendelteket
megsértik, illetve mindazok, akik prostiticids tevékenység révén haszndlnak ki néket, 5000-
t8l 100 000 lejig terjedd pénzbeli birsdggal stjtatnak, a visszaesd blindsok pedig 6 hénapig
terjedd szabadsdgvesztésre {téltetnek” (Legea sanitard si de ocrotire 1930. Monitorul Oficial nr.

154/14.07.1930, 305. cikkely).
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A bordélyhazbél valé kivonuldst az Ellenzék egyik glosszdja igy dramatizdlja:

,Kiilénds csond kévetkezik, mint mikor valaki elindul valahovd, anélkiil, hogy
ismerné az utat. Itt-ott egy elfojtott sohajtds, mdsrészt visszafojtott fdjdalomnak
szippantd, zsebkend8be nyomott, szaggatott feltorése. A zongords otthagyja a lokdlt,
ahol évek 6ta feledett régi j6 id8ket, be nem érkezett dlmokat, miivészi akardsokat,
kiizdelmet, nyomort, kenyértelenséget.”>

A sajtéban azt is megirjik, hogy milyen életmédbeli valtozdst idézett el§ ez
a torvény a bordélyban €18 n8k szdmdra:

»Ma déleltt egy dr. Hossu vdrosi f8orvos vezetése alatt 4116 bizottsdg, a kozegészség-
tigyi minisztériumnak ezel8tt két nappal adott rendelete alapjdn, az 8sszes kolozsvéri
nyilvanoshdzat bezdratta. A nyilvdnoshdzakbdl kikeriilt n8k a legnagyobb kétségbe-
eséssel tekintenek a tél elé, mert némelyiknek még téli kabdtja sincsen. A prostitudle
néknek a renddrség hétfig adott idét a lakdsszerzésre. Azokat, akiknek hétf8ig nem
lesz lakdsuk, hazatoloncoljdk. Az egészségiigyi ellen8rzést ezentil az egészségiigyi

tigynokok fogjak végezni”.>®

A viros tiltakozott, példdul nem adtak ki lakdsokat a prostitudltaknak, ezért
a hat6sdgoknak Gj megolddst kellett taldlniuk: az eurépai garniszallok mintdjdra
év végén ujratelepitették a bordélyok egy részét és bérbe adtik a széban forgd
ingatlanokat.

Mivel az Gj egészségiigyi térvény kriminalizélta a nemi betegséget hordozé-
kat, az ellendrzott és kivizsgalt személyek szima még inkdbb gyarapodott: a bor-
délyokat betilté torvény, majd az 1933-as, illetve az ezt megerdsitd, nemi beteg-
ségekrél sz016 szabdlyzat, valamint az 1935. februdr 1-jén Kolozsvaron bevezetett
napi rendszerességli orvosi vizitre val jelentkezési kényszer’” hatdsai mind meg-
mutatkoznak ebben a névekedésben. Mig 1924-ben 169 bejegyzett személyt
tartanak nyilvdn, 1931-ben ezek szdma 303, és a harmincas években folyama-
tosan 300 folott van. Ugyancsak szimottevd adatosszefiiggésekre leliink a meg-
el6z8 kezelések szamdra vonatkozdan is: az 1920-as években nem regisztrdlnak
ilyen tipust beavatkozdsokat, majd 1931-ben a kezelések szima 3695 volt, ez
1935-ben eléri a 30 980-at.’® Az oltdsok (szifilisz és mds betegségek elleni oltd-
sok) szdma is sokszorosdra né: 1921-ben még alig 297 oltdsrél tudunk, mig ezek
szdma 1935-re majdnem eléri az 5000-et.

55 Leépitik a szerelmet és a prostitucié uj nyomorusdg forrdsa lesz a marosvésdrhelyi utcdn. Ellen-
26k 1930. szeptember 19.

56 Kolozsvdri Friss Ujsdg 1930. oktdber 2. 5. A magyar nyelvi helyi sajtd részletesen tudésit errél
a folyamatrél, hangvételében és feliitésében nyilvdnvaléan kozvetiti a polgdri varos méltatlan-
koddsdt a kérdés kapesdn.

57 Weber 1935.

58 Weber 1935.
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Az 1930-as és 1935-0s ,,odafigyelés” nyilvanvaléan nagyobb szdmu prosti-
tudle regisztricidjde is eredményezte, ez leginkdbb a ,,megel8z6 kezelések” szd-
ménak megugrdsiban figyelhetd meg. Ez a szdimbeli névekedés a pélyavélasztds
sordn szerepet jatszé gazdasdgi tényez8kkel (a ndk szdmadra is elérhetd munkale-
het8ségek besziikiilésével, a gazdasdgi vélsdggal) is osszefliggésben van, de egyben
a prostitudlt stdtusdnak felvéllaldsdt is jelentheti. Tudjuk, hogy szdmos prostitu-
alt vagy prostituéltjelolt — a kordbbi mintdk szerint — mellékkeresetként, bérki-
egészitésként, tehdt idszakosan valasztotta ezt a megélhetési formdt, de mivel
a térvény nem szamolt ezzel a tdrsadalmi problémdval és kotelezdvé tette min-
den prostiticiét gyakorlé személy bejelentkezését a hivatalokba, ezzel mintegy
professziondlis osztdllyd” formalta Sket, és mindinkabb elzdrta eldlitk a tovabb-
1épés, a kiugras lehetdségét.”” Egyfajta feliilrdl irdnyitott professzionalizdciénak
vagyunk tanti ebben a torténetben, akdrcsak Judith Walkowitz southamptoni
esetében.®® Walkowitz torténete kordbbi, hiszen 6 azt az idészakot taglalja, ami-
kor egy masik prostiticids jogszabélyozds, a Contagious Disease Acts (CDA), azaz
a fert6z6 betegségekkel kapcsolatban hozott torvények léptek érvénybe Anglid-
ban, és ennek okdn az érintett hatdsdgok megfigyelési, bejegyeztetési és kontrol-
lalsi hadjdratai elkezdddtek a prostitudleak ellen. Southamptonban a prostitu-
dltak sordba bejegyzett, szegény lakénegyedekben €16 nék torténetein keresztiil
annak lehetiink tandi, hogy a rendérség miként tudta a szegények lakta kornyé-
keket kontroll alatt tartani, illetve hogy a kemény hatésdgi fellépés a sorozatos
bejegyeztetési és ellendrzési aktusokkal miként teremtette meg a professziondlis
prostitudltak csoportjdt.
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