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Kappanyos llona

Zomanc firdokad és fatekno

Csecsemdfiirdetési tandcsok a 20. szdzad eleji magyar gyermek-
dpolasi irodalomban

A fiirdetés a csecsemddpolds napi rutinjdnak létfontossigu eleme. A csecsemé-
gondozdsrdl sz616 ttmutatdk ma is kiemelt fontossdgot tulajdonitanak neki:
a csecsemd tisztdn tartdsdndl taldn csak a tdpldldsa érdemel tobb figyelmet. A fiir-
detés két kérdéskor metszéspontjdban helyezkedik el, egyfeldl higiéniai, (koz-)
egészségligyi feladat, masfeldl bensdséges pillanat a csecsemd és gondviseldje ko-
zott, ezért kiilonosen alkalmas a csecsemdrdl és a csecsemégondozdsrol alkotott
diskurzusok elemzésére.

Jelen tanulmdnyban azt vizsgdlom, milyen jelentéséggel bir a csecsemdfiirde-
tés a magyar csecsemdgondozdsi irodalomban, illetve hogyan kapcsolddik a cse-
csemévédelem és kozegészségiigy diskurzusdnak egészéhez. Kutatdsomban elsé-
sorban az 1910-es és 1920-as években kiadott csecsemdvédelmi, csecsemddpoldsi
és gyermeknevelési kiadvdnyokra, illetve azoknak az egy éven aluli gyermekek
firdetésérdl és dltaldnos higiénéjérdl szolé fejezeteire timaszkodom. Ezeket
vetem Ossze a 19. szdzad sordn kiadott hasonlé témdji mivekkel. Nem célom,
hogy teljes kort dttekintést nyujsak a 19-20. szdzad ezen témadju kiadvényairdl,
az Osszehasonlitds azonban lehetévé teszi, hogy felvdzoljam egy egyértelm vdl-
tozds ivét, és ldthatévd tegyem, hogyan mutatkozik meg ez a valtozds a tandcsok
megszolitottjaiban és tartalmdban.

A csecseméfiirdetés kérdésén keresztiil kitinden megfigyelhetd az a jelen-
ség, hogy az 1. vildghdboru kitdrése és a szervezett csecsemdvédelem megindu-
ldsa utdn sziiletd tandcsadd szovegek sokkal tdgabb kozonséget céloznak meg,
és sokkal pontosabb, ugyanakkor jéval pragmatikusabb javaslatokkal szolgdlnak,
mint a kordbbi hasonlé mivek tilnyomé tobbsége. Az 1910-1920-as évek poli-
tikai, demografiai és kulturdlis kihivdsai a korszak csecsemdvédelmi torekvéseit,
és igy a hozzdjuk kapcsol6dd csecsemddpoldsi irodalom alakuldsdt is meghatd-
rozzik. Az 1910-es éveket nem egyszerlien a magas csecsemdhaldlozis jellemzi,
hanem a 19. szdzad végén tapasztalt javulé tendencia megtorpandsa, stagndldsa,
majd a hdbort éveiben kiugré romldsa,' ami szitkségszer(ien rdirdnyitotta mind
az 4llam, mind az orvosszakma figyelmét az egy évnél fiatalabb gyermekek dpo-
ldsdnak kérdésére.” A dualizmus kordnak moderniziciés, urbanizicids folyamatai
megteremtették az igényt a kozegészségiigy és koztisztasdg modern intézménye-
ire, ugyanakkor Semmelweis Igndc (1818-1865) és Joseph Lister (1827-1912)

1 Faragé 2003: 4.
2 Madzsar 2015: 2-7.
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tanainak elterjedésével az egyre nagyobb tekintélyt kivivé orvostdrsadalom figyel-
mének kozéppontjdba is a tisztasdg, a fertézésveszély elkeriilésére szolgdlé higi-
éné keriilt.> A csecsemdvédelemmel és csecsemddpoldssal foglalkozd irodalmat
alakité legjelentdsebb tényezd azonban az alfabetizciés viszonyok valtozdsa volt,
hiszen az irdstudé népesség ardnydnak megndvekedésével* széles rétegek véltak
kozvetleniil megszolithatovd, a kozegészségligyi és életvezetési tandcsok 1j cél-
pontjévd. Tanulmdnyomban arra keresem a vilaszt, hogyan 1ép be az orvosi auto-
ritds, az dllami feltigyelet illetve a gondoskodé alapitvanyi jétékonysdg az otthon,
pontosabban a babafiird6kdd privét szférdjaba, és a kordbbi gyakorlatokhoz ké-
pest milyen 1j véltozdsokat javasol.

AZ ELSO FURDETES

Miel8tt rdtérnénk a csecseméfiirdetés kérdésére, meg kell dllapitanunk, hogy
a csecsemd legelsd flirdetésérdl jelentésen tobb magyar nyelvi irodalmart taldlni,
mint 4ltaldnossdgban a csecsemdfiirdetésrdl. A legelsd fiirdetés jogosan érde-
melte ki a néprajzkutatdk figyelmét, hiszen ez egy nagy jelentdségli dtmeneti
ritus, a sziiléshez kapcsol6ddé néphagyomdnyok szerves része.” A csecsemd leg-
elsé megtisztitdsahoz kiilonféle védd és jéslé varazslatok is kapcsolédhatnak, akdr
a tdgabb csaldd, akdr a helyi kozosség jelenlétében vagy részvételével. Az egyre
névekvd csecsemd tisztdn tartdsa ellenben mar egy sziirke, profdn és a privét ru-
tinhoz tartozé tevékenységnek szdmitott, amelynek részletei ritkibban keriiltek
feljegyzésre, és ebbdl kovetkezden alig képezték vizsgdlat tdrgyat. A csecsemd elsd
furdetéséhez kapcsolddé hiedelmek és ritudlék kitting dsszefoglaldsdt taldlhatjuk
Krdsz Lilla és Dedky Zita kozos kotetében,® ugyanakkor mér ez az osszefoglalds
is felveti az egyik fontos, csecsemdfiirdetéssel kapcsolatos vitdt, amellyel a tovdb-
biakban foglalkozni fogok. A bdba és az orvos, illetve az okleveles sziilésznd és
a képzetlen parasztbdba kozote fesziild hatdskori konfliktus” egy mellékes, de na-
gyon jellemz aspektusa az els§ firdetés kérdése. Az ezzel kapcsolatos dtmeneti
ritushoz hozzdtartoznak a csecsemd fiirddvizébe helyezett adalékok, gydgynové-
nyek, szeszes italok, a felndttkori egészséget és kompetencidt jelképezd haszndlati
targyak, és gyakran még a sziilés sordn az anya vérével dtitatédott ruhadarabok
is. Az orvostdrsadalom higiénés szempontbdl tdmadta ezt a gyakorlatot, a pisz-
kos térgyakkal és az anyai vérrel szennyezett vizet veszélyesnek itélee, és tgy vélte,
hogy nagyban néveli a csecsemdkori fertézések, elsésorban a szembetegségek ki-
alakuldsdnak kockdzatdt. A csecsemd elsé fiirdetésének egyébként is mds a funk-
ciéja a tarsadalom, a csaldd, mint az orvos szdmdra: a csaldd szempontjdbél ez

Kiss 2004.

Farag6 2011: 342-343.

Juhdsz 2006: 123126, 181-183.
Dedky—Krész 2005: 211-215.
Krdsz 2003.
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elsédlegesen a gyermek kozdsségbe torténd befogaddsat jelenti, a bevett szokdsok
segitségével a rontds elkeriilését és a gyermek egészségét, szerencséjét hivatott biz-
tositani, az orvos prioritdsa ezzel szemben a gyermek egészségének megdrzése
a higiénikus kornyezet megteremtése dltal.

Az elsé fiirdetés ,ritudlis” jelentdségét ugyanakkor a 20. szdzadi, modern
orvosi-higiénés szempontokat hangstlyoz6 szévegek sem tagadtdk. Az 1927-es
Mamdk kinyve szerint példdul: ,a baba élettorténetét ott kezdjiik, mikor sziile-
tése utdn mdr megfiirosztotték az Gj honpolgdrt, mikor el8szor mutatjak be teljes
diszben”.® A fiirdetés tehdt egy sziikséges elem ahhoz, hogy a sziiletés folyamatdt
nemcsak bioldgiai, hanem tdrsadalmi, kozdsségi értelemben is befejezettnek te-

kinthessiik.

AZ ANTISZEPSZIS ES AZ ANTISZEPTIKUS CSECSEMOAPOLAS

A 19. szdzad utolsé évtizedeiben mind a kérhdzi, mind a kérhdzon kiviili beteg-
ellitds megreformdldsdra irdnyulé torekvések kozéppontjdban a fertézések elke-
riillésének kérdése dllt. Semmelweis Igndc feltételezte, hogy a gyermekdgyi ldzat
a sziilé nét vizsgdlé orvos vagy orvostanhallgaté kezén taldlhatd, boncoldsbdl
visszamaradt anyag okozza, melyet 6 ,hullaméregnek” nevezett. Bar Loius Pas-
teur (1822-1895) és Robert Koch (1843-1910) mikrobioldgiai kutatdsai rész-
leteiben megcdfoltadk Semmelweis korai felfedezését, és a betegséget nem mér-
gezésre, hanem apré kérokozé hatdsu élélényekre vezették vissza, lényegében
megerdsitették azt, amit a betegség dtvitelének mdédjardl és megakadalyozdsinak
lehetdségérél Semmelweis dllitott. Szintén Semmelweis munkdjit igazolta a Jo-
seph Lister dltal kidolgozott antiszeptikus mitéti médszer, amelynek lényege
a mitd, a sebész, a miiszerek és a beteg alapos karbolsavas fertétlenitése volt.’

A szézadforduléra a magyar orvostirsadalom korében is teljesen elfogadottd
valt a kérokozé-elmélet, azaz annak tuddsa, hogy a betegségek jelentds része va-
16jdban egy adott mikroorganizmus dltal valé fertdzottséget jelent, és a fertdzés-
veszélyt a megfelel higiéné biztositdsa nagyban csokkenti, mivel a forré viz és
egyes kémiai anyagok sikeresen elpusztitjdk a kérokozokat. A megkozelités ered-
ményeként bevett gyakorlattd valt a mitétek, valamint kérhdzi sziilések antiszep-
tikus levezetése.'® Ebben komoly szerepet jdtszott Taufter Vilmos (1851-1934)
sebész-ndgydgydsz, aki fészerepet villalt a bibaképzés reformjiban, az antiszep-
tikus médszer tdgabb kérben valé megismertetésében.!’ Azokban az esetekben,
amikor a sziilés nem kérhdzban téreént, és a sziilésnél nem volt jelen orvos,
a bdba maradt az egyetlen olyan szakember, aki létrehozhatta az antiszeptikus,
vagy legaldbbis a fert8zésveszélyt csokkentd kornyezetet.

8 Torday 1927: 11.

9 Birtalan 1988: 93-99, 117-127.

10 Kapronczay (szerk.) 2010: 193-199.
1T Fekete 1971.
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Nem hagyhatjuk figyelmen kiviil azt a tényt sem, hogy a szézadfordulén az
orvostudomdny fejlédésének egy olyan dtmeneti korszakdban jérunk, amikor sza-
mos fertdzés megelézésének mddja mdr ismert volt, de a gydgyitdsuknak mddja
még nem. A fertStlenitdanyagokat, a klérmeszet, a szublimdtot, az orvosi alkoholt
mdr ismerte és széles korben alkalmazta a korabeli egészségligyi gyakorlat, de a pe-
nicillin hasznélata még évtizedekig nem terjedt el, a fejlettebb antibiotikumokrél
és az antivirdlis szerekr8l nem is beszélve. Megfeleld tisztasiggal, koriiltekintd 6v-
intézkedésekkel azonban megelézhetd volt a gyermekagyi ldz, a miitéti seb elfertd-
z6dése, a szeptikus dllapot kialakuldsa. Kovetkezésképpen a virust, a baktériumot,
a kérokozét konnyen el lehetett pusztitani, még miel6tt bejutott volna a szerve-
zetbe: a szervezeten beliil ellenben a korabeli viszonyok mellett ez mér lehetetlen
feladatnak szdmitott, és a pdciens ilyen esetekben mar csak tiineti kezelésre (és sajt
immunrendszerére) szdmithatott. Az immunizdcié (oltds), az antiszepszis (fertdzés-
védelem) és a prevenci6 egyéb eszkodzei olyan el8zetes védelmet nydjtanak, amelyet
utélag, a fert6zés bekovetkezte utin mar semmi sem pétolhat. Az igen hatékony
prevenci6 és a prevenci6hoz viszonyitva a fert6zés szinte teljesen eredménytelen
gyogyitdsdnak a kettdssége volt az, ami az orvosszakmdt arra sarkallta, hogy ne csak
az orvosok, hanem a bdbdk és az dpoldk képzésének a kozéppontjdba is az antiszep-
tikus gyakorlatot, a fert6tlenitést dllitsdk.!?

Az antiszepszis gyakorlata ugyanakkor javarészt a kérhézak és betegszobak te-
riiletére, illetve a mitét vagy sziilés és az azt kovetd ldbadozds idészakdra korldto-
zddott. Vagyis egy olyan dtmeneti dllapot dthidaldsira szolgalt, amikor a fertézé-
sekkel szemben kiilondsen védtelen a szervezet. Az orvosok dltal képzett okleveles
sziilészndk a kérhdzon kiviil, az otthoni kdrnyezetben is megvaldsitottak az anti-
szeptikus gyakorlatot, de ez szintén csak a sziilés kériilményeit és a gyermekagyas
anya dpoldsdt érintette.

A gyermekkdrhdzak zdrt, intézményi kornyezetében meriilt fel elészor a le-
hetéség, hogy a csecsemdket huzamosabb ideig szigord antiszeptikus intézkedé-
sekkel védelmezzék, ahogyan err8l Szana Sdndor (1868-1926) kérhdzigazgaté'
1903-as tanulmdnya kitting forrdsokkal szolgdl."* A kiadvdny 6sszefoglalja szak-
véleményét a kortdrs eurépai gyermekkdrhdzak és csecsemdbotthonok mikodé-
sérdl, és felsorolja azokat az intézkedéseket, amelyeket az igazgaté sajit (temes-
véri) kérhdziban bevezetett, illetve bevezetne, amennyiben meglennének hozza
a megfeleld anyagi feltételek. Szana alapvetd allitdsa az volt, hogy a ,,csecsemd-
halmozat”, azaz a csecsemdk nagy szdma és zstifoltsiga onmagdban is kérhazi fer-
tzésekhez, betegséghez és haldlhoz vezet. ,A kérhdzi tizem antisepsisének a le-
hetd legtokéletesebben a csecsemdkdrhdz tizemében kifejezésre kell jutni. Elv:

12 Fekete 1971: 126-142. Az antiszeptikus gyakorlat t6rvényi szabdlyozdsdrol sz616 beliigyminisz-
tériumi rendelet: 95 000/1902 B. M. 4-9. MRT 1902: X. 927-932.

13 Szana Sdndor 1900-1909 kozdtt a temesviri ,,Fehér Kereszt” gyermekmenhely és gyermekpoli-
klinika igazgatéja volt, majd a budapesti dllami kirdlyi gyermekmenhely igazgaté f8orvosa lett
(1909-1921). Kenyeres (szerk.) 1969.

14 Szana 1903: 10.
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a csecsemd testének minden egyes pontja fert8z8 és fertdzésre képes.”” Ez a ka-
tegorikus megfogalmazds hangsulyozta, hogy a fert6zésveszély nemcsak a beteg
friss mitéti sebét vagy a gyermekdgyas né méhét érinti, hanem a veszélyeztetett
csecsemd egész testét. Es mivel a betegséget lathatatlanul kis méretti kérokozok
viszik 4t egyik testré] a mdsikra, nem lehet megdllapitani, hogy pontosan melyik
kontaktus fertéz, és melyik nem, éppen ezért, Szana véleménye szerint, minden
érintkezésnél a sterilitdsra kell torekedni.

Szana sajdt kérhdzdban ez azt jelentette, hogy minden egyes csecsem érin-
tése eldte és utan kotelezd volt a kézmosds bé steril vizzel, fertStlenitdszerrel,
és killon-kiilon hasznalati tdrgyakat kellett biztositani minden csecsemé részére.
Ha ez nem volt lehetséges, akkor kotelezden eldirta a kozdsen haszndlt tdrgyak
fertétlenitését vagy csecsemdénként cseréle steril pélydval torténd leboritdsdt.
A csecsemdket a sajét dgyukban kellett tisztdba tenni, sajat kddban kellett mos-
datni, amit szintén fertdtlenitettek. A tisztdba tett csecsemd szennyes pelenkdjdt
azonnal az 4gy ald bekészitett, fert6tlenitd hatdsu szublimdtoldattal telt edénybe
kellett helyezni, amelynek tartalmdt kiilon személyzet naponta tobbszor iiritette.
Sét, hogy a tisztdba tétel utdn a dajka vagy az dpolé semmiképpen ne felejtsen
el kezet mosni, Szana kollégdi ragacsos festékkel kenték be a pelenkatarté edény
fedelét. Az antiszeptikus gyakorlat a tobb gyermeket szoptaté dajkdkra is kiter-
jedt, a kérhdz steril kotdt adott rdjuk, amelybdl egy kivégott ,schlitz’-en keresz-
tiil vehették el a melliiket, és a mellet két csecsemd kozote az tigyeletes dpold
szintén lemosta. A csecseméfiirdetés tovibbi torténetének szempontjibdl igen
fontosnak szdmitott Szana azon felismerése, egyrészt sajét tapasztalatai, mdsrészt
az dltala tisztelt és sikeresnek vélt kiilfoldi csecsemdkérhdzak, példdul a drezdai
Sduglingsheim gyakorlata alapjdn, hogy a sikeres fertézésvédelem kulcsa a meg-
felel6 képességekkel rendelkezd és megfeleléen képzett dpoldi girda. Mint irja:
»a legtokéletesebb berendezés hatdstalan lesz, ha az dpoldszemélyzet az antisepsis
szabélyait gondosan be nem tartja, mig ardnylag kicsiny és gyenge eszkozokkel
a legtokéletesebb antisepsist fogjuk elérhetni jé dpoléndkkel”.’® Mivel véleménye
szerint ,,csakis intelligens nébe helyezhetjiik azt a bizalmat, a melyet az antisepti-
kus tizem kovetel”, biztositani kell az ilyen nék toborzdsdt, képzését és alkalmaza-
sat. Es olyan nékre van sziikség, ,a kiknek vérévé vélt az antisepsis”."”

CSECSEMOAPOLAS - CSECSEMOVEDELEM - NEMZETVEDELEM

Amikor Szana Sdndor és kollégdi a korhdzi csecsemddpolis fejlesztésén dolgoztak,
javaslataik még egydltaldn nem vonatkoztak az egészséges gyermekek dpoldsara.
Az egészséges csecsemOk dpoldsa, a csecsemdkre vonatkozd preventiv egészségiigy
irdnt az . vildghdboru éveiben alakult ki szélesebb kort tirsadalmi érdeklédés.

15 Szana 1903: 10.
16 Szana 1903: 20.
17 Szana 1903: 19.
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Az 1. vildghdbort hatalmas emberigénye és embervesztesége felerdsitette a szdzad-
fordulé éta formalédé vj kozegészségligyi torekvéseket. A hdbort éveiben teret
nyert a nemzetrd]l mint bioldgiai entitdsrol valé gondolkodds, illetve a népesség
és a nemzet egészének gyenge egészségi dllapota feletti aggodalom.'® A nemcsak
haddszati vagy politikai értelemben, de egészségiigyi szempontbdl is fenyegetett
magyarsig és a kozegészségligyi, higiénés eszkozokkel megvaldsithaté nemzetvé-
delem gondolata késztette egyiittmiikodésre az Orszdgos Gyermekvédelmi Ligdt
az Gjonnan alapitott Orszdgos Hadigondozdhivatallal, a Nemzetvédd Szovetség
a Nemibajok Ellen nevii egyesiilettel, sét, a Magyar Fajegészségtani és Népese-
déspolitikai Tarsasdggal is. (Ezen szervezetek koordindciéjinak bizonyitéka a k-
zosen kiadott, bér rovid életli Nemzetvédelem cimi lap.)” A kozgondolkoddsban
elvdlaszthatatlanul 6sszekapesolédott a nemzet sorsa a kovetkezd generdcié egész-
ségével és szamossdgaval.

»A borzalmas vildghdbortnak kellett kézbejonnie, hogy felismerjiik az emberanyag
igazi értékée és deldssuk, hogy az embervédelem nagy munkdjdc erds kezekkel kell
meginditanunk minden vonalon, ha valamiképen ellensulyozni akarjuk a hdboru
okozta nagy vérveszteséget.”*

Ez a mondat egy 1918-as csecsemddpoldsi tankonyv elszavabol szdrmazik.
Ugyanabban az évben az Gjonnan meginditott védénéképzés tankonyve azzal az
dllitdssal kezdddik, hogy ,csak az a nemzet fejlédik és virul, melynek tagjai erd-
sek, egészségesek és munkabirdk”.?! Vagyis még a szigortan csecsemddpoldsra vo-
natkozé forrdsokat is dthatotta a nemzetvédelem gondolata, és ehhez tarsult még
az a felismerés, hogy a nemzetre veszedelmesnek itélt kozegészségiigyi problémdk
koziil kiemelkedd a csecsemdhaldlozds kérdése.” A hdborts emberveszteség kon-
textusdban az anydk és csecsemdk védelme mint a nemzet védelme jelent meg, és
a ,nemzeti tragédia lekiizdésére irdnyulé nemzeti stratégia® a magyarsdg jovéjé-
18l val6 parbeszéd kozéppontjdba dllitotta a sziilés és az anyasdg kérdésé.

A valéban preventiv csecsemévédelem gondolatdt elészor az Orszd-
gos Stefdnia Szévetség fogalmazta meg 1915-6s megalakuldsakor. Céljdul

18 Turda 2006: 113.

19 Lukdcs 1918.

20 Zerwer-Bdkai 1918: 5.

21 Tauffer et al. 1918: 1.

22 Az erdteljesebb és szélesebb kort csecsemdvédelem sziikségességének programadé megfogal-
mazdsit Madzsar Jézsef 1915-6s cikkében taldljuk. Madzsar abbdl indult ki, hogy a 19. szdzad
utolsé évtizedeiben tapasztalhatd javulds nem folytatédott, a csecsem8halanddsdg a szdzadfor-
dulé 6ta majdhogynem stagndlt, réaddsul egy, a nyugat-eurépai értékeknél 5-10 szdzalékkal ma-
gasabb szinten. Ez mutatja az 0j kozegészségligyi intézkedések sziikségességét. Madzsar hozzé-
tette, hogy a csecsemdhaldlozds ardnya ldthatéan korreldl a csaldd tdrsadalmi helyzetével, ami azt
bizonyitja, hogy a haldlozdsok tilnyomé része nem a csecsemdék velesziiletett egészségiigyi prob-
lémdira, hanem kornyezetiik és gondozdsuk hidnyossdgaira vezethet8ek vissza, amelyek szintén
csak egészségiigyi és szocidlis reformmal orvosolhatéak. Madzsar 1915: 2-7.

23 Yuval-Davis 2005: 44.
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a csecsem@halandésdg csokkentésée tlizte ki, és mikodését arra a véleményre
alapozta, miszerint a magas csecsemdhalanddsig nem elsésorban egészségiigyi,
hanem tdrsadalmi okokra vezethetd vissza, és ezért elsdsorban szocidlis eszko-
zokkel enyhithet8.?* A rendszerszintl problémakra, a szegénység, a lakdsnyomor,
a lednyanyasdg kérdéseire azonban a Stefdnia Szdvetség nem adott, nem adhatott
maradéktalanul hatékony vilaszt. Bar a szovetség altal létrehozott sziilotthonok,
véddintézetek és tejkonyhdk valéban konnyitettek az dket ldtogatd anydk hely-
zetén, az igen ambiciézus cél, hogy ,az anya ne keriiljon rosszabb anyagi hely-
zetbe azért, mert gyermeket vdllal”, nem valésult meg. Nem vezették be példdul
a korszakban a gyermekgondozds koltségeit és az esetleges kies6 munkabért fe-
dezd anyasdgi biztositdst. A nem orszdgos, hanem egyéni szinten megragadhaté
problémék tobb lehetdséget biztositottak a cselekvésre és a viltoztatdsra.

Ennek megfeleléen bdr a Stefinia Szovetség és a korabeli csecsemévéde-
lem igyekezett az anydk anyagi kériilményein javitani, jogi helyzetét erdsiteni,
a terhesgondozds és a gyermekgydgydszat intézményeit hozzdférhetbbé tenni,
munkdjuk jelent8s része nem a tdrsadalom anya- és csecsemdbardtabbd tételére,
hanem az egyes anydk viselkedésének megvaltoztatdsira irdnyult. ,A kiizdelem
misik része [az anydk pénziigyi timogatdsa utdn] a csecsemdt tudatlansdg és ba-
bona folytdn ér orvoshigiénés hidnyossdgok kikiiszobslése” — irta Berend Mik-
16s (1870—1919) orvos, a Stefdnia Szévetség munkatdrsa 1917-ben. Berend sze-
rint az lenne az idedlis, ha minden népiskola és polgdri iskola oktatna alapszintd
csecsemddpoldsi ismereteket, és minden né mdr kislany kordban megtanulng,
hogyan kell leendd gyermekével bdnni, ,,akdr jiték alakjédban a gummi- vagy cel-
luloidbdbun”.?” Az ilyen irdnyu korabeli iskolareform hidnydban a Stefdnia Sz6-
vetség tulnyomorészt felndet ndket, terheseket és anydkat szdlitott meg: nekik
ajénlotta mind kiadvdnyait, mind szakembereinek személyes tandcsaddsdt.

Az anydk oktatdsdnak fontos elemét képezte a csecseméfiirdetés kérdése.
A Stefdnia Szdvetség javarészt olyan csecsemddpoldsi tandcsokra koncentrdle,
amelyek a csaldd napi rutinjinak kisebb megvaltoztatdsdval, jelentdsebb anyagi
befektetés nélkiil is megvaldsithatéak voltak. A Szovetség hossza téva céljai
kozé tartozott, hogy anyagi jélétet biztositson minden anydnak és csecsemdnek,
de a rovid tdvon mikodd anyaokrtatds szitkségszertien figyelembe vette a hely-
zet valésdgdt. Azt, hogy az orszdgos csecsemdvédelmi intervencidk csak késve
vagy hidnyosan léptek életbe, és a csecsemdéhalandésdg strukeurélis okai — sze-
génység, zstfoltsdg és hasonlé problémdk — tovdbbra is fenndlltak. A szervezet
propagandaanyagaiban a csecsemd szoptatdsa allt a kdzéppontban: a szervezet
ot f8 célkitlizése kozé tartozott annak elérése, hogy az anydk maguk szoptas-
sik a gyermekeiket,”® még a logdjuk is egy gyermekét szoptaté anydt dbrazolt.

24 Madzsar 1915: 2—-7.

25 Madzsar 1915: 4.

26 Berend 1917: 3.

27 Berend 1917: 4.

28 A Szovetség programja 1916: 1.
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A szoptatds a mesterséges taplalasbol ad6dé veszélyeket (alultdpldltsdg, piszkos
cumisiiveg, romlott tej), a szoptatds utdn a legnagyobb hangsulyt élvezd fiirdetés
pedig a piszokbdl, a higiéné hidnyabdl kovetkezd fertézéseket volt hivatott kikii-
szobolni. Mdr jéval kordbbi gyermekdpoldsi tankonyvekben is felbukkant a két
rutintevékenység kozott huzott parhuzam: ,a baba jél fejlédésének, gyarapoda-
sdnak, egészségének elsd alapfoltétele a helyes tdpldlds, a masodik a gondos dpo-
l4s. Ebben a tisztasdg jdtssza a legnagyobb szerepet, mindenekel6tt a naponkénti
furdé.”* Ugyanezt a fontossdgi sorrendet titkrozte a Stefdnia Szovetség egyik ve-
zetd orvosdnak ismeretterjesztd rddidaddsa: ,az anyatej az 6 megfeleld tdpldlékdt
biztositja, az anya szive pedig a helyes gondozdst”.** A tdplalds és a fiirdetés olyan
két elengedhetetlen rutintevékenység, amelyek helyes elvégzésével otthoni kor-
nyezetben lehet tenni a csecsemdk egészségének védelméére.

A TUDAS ATADASA

Szana Sdndor 1903-ban a kérhézon beliili csecsemdvédelem kapcesin fogalmazta
meg, hogy ,a tényleg igen intelligens dpoldszemélyzet qualitiséban kell az anti-
septikus tizem biztositékdt keresni”.>! Az Orszdgos Stefdnia Szovetség és a korszak
orvostdrsadalma az 1910-es években a kérhdzon kiviili, egészséges csecsem6k vé-
delmének mddjdt abban ldtta, hogy az otthon higiénés kérilményei kozelitsék
meg a kérhdzét, és a csecsemdket otthon is ,intelligens” médon dpoljik. Berend
Miklés 1917-ben pedig mar annak a mddjdt kereste, hogy hogyan lehetne a leg-

hatékonyabban dtadni a megfeleld csecsemddpoldshoz szitkséges tuddst:

»[H]a mi csecsemdhalandésdg elleni kiizdelmet akarunk, akkor legelsd sorban azt
a személyzetet kell felnevelniink és kitanitanunk, amely ezt a kiizdelmet vezetni

birja; ha tanitéakciét akarunk csindlni, a tanité-személyzet nevelésérdl kell gondos-
kodnunk.”3?

Ahogyan a sziilés levezetését, ugy a gyermekdgyi higiéné biztositdsit sem
minden esetben orvos végezte a korszakban, igy az orvostirsadalom a bdbak kép-
zésén és ellendrzésén keresztiil igyekezett hatni a tirsadalomra. A formilis okta-
tast és képesitést nélkiilozd parasztbdba feladatkoréhez szintén hozzdtartozott,
hogy tandcsokkal ldssa el az anydkat,® dm erre a tuddskdzvetitd feladatkorre
még nagyobb figyelmet forditottak az orvosok 4ltal tanitott diplomds sziilésznék
képzése sordn.’* Erre utal példdul, hogy a képzésiik alapjdul szolgdlé Bibakinyv

29 Békai 1889: 25.
30 Fekete 1929: 11.
31 Szana 1903: 11.
2 Berend 1917: 1.
Dedky 1996.
Fekete 1970: 176.
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egy bekezdésen beliil haszndlja az ,oktassa ki”, a ,figyelmeztesse”, a ,,szabdlyul
irja neki el8” és a , fel kell vildgositani” kifejezéseket, amikor azt taglalja, hogy
a bdba a csecsemdfiirdetés mikéntjével kapcsolatban milyen tuddst adjon 4t az
anydnak.

Ezt a tuddskozvetitd feladatot vette 4t és bdvitette ki az ekkor megjelend
Uj hivatds, a védénéé. Az 1915-ben megalapitott védénéi szolgilat eleinte nem
allt kozvetleniil dllami feliigyelet alatt, hanem az dllami tdmogatdssal, de fligget-
len szervezetként m(ikodé Stefinia Szovetség keretében mikodott. A véddndi
munka tartalmdt legel8szor megfogalmazé tankonyv, a Stefdnia Szovetség dltal
kiadott és a tagjai, Tauffer Vilmos, Békai Jdnos, Szana Sindor, Berend Miklés,
Szirmay Oszkarné, Madzsar J6zsef és Temesvdry Rezs6 dltal szerkesztett Az anya-
és csecsembvédindk vezérfonala (a tovabbiakban roviden: Vezérfonal) cimi kotet
hdromfajta tuddst egyesitett: egészségiigyi-csecsemédpoldsi kompetencidt, az dr-
vaszékek és egyéb relevans szocidlis intézmények ismeretét, valamint az anyéval
valé kommunikdcié képességét kapcsolta dssze.

A munkakér kézéppontjdba az informdcié megfelelé dtaddsdt, az orvos és
a véddénd, majd a véddnd és az anya kozoed tuddskozvetitést dllitotea. ,A gyer-
mekdpolds helyes médjanak megtanitdsa és e téren minden drtalmas babondnak
tapintattal, de kell8 energidval val6 kikiiszobolése a legfontosabb tényezdje a cse-
csemOmentésnek™¢ — dllitotta a Vezérfonal, és ez csak a védénd és az anya bensd-
séges, de sziikségszertien egyenlétlen kapesolatiban valésulhat meg, ha a védénd
gy dll az anya mellett, ,,mint ahogy a j6 taniténé dll tanitvinya mellett”.5” A vé-
déné komoly egészségiigyi tuddssal rendelkezett, anatémidt, élettant, dpoldstant
tanult, ismerte az egészséges csecsemd gondozdsdnak, a betegség megelézésének
modszereit, képes volt felismerni azokat a problémdkat, amelyekkel orvoshoz
kellett fordulni. Elsésorban ,az [volt] a feladata, hogy az anydt megtanitsa a cse-
csemd megfigyelésére, pontossdgra és tisztasagra.*® Tulajdonképpen a fertézésve-
szély csokkentéséhez sziikséges precizitds és a megfigyelés képessége jelenti a kdtet
szerint a tudatos anyasighoz sziikséges kompetencidkat.

A CSECSEMOAPOLASSAL KAPCSOLATOS KIADVANYOK

A tovébbiakban dttérek azokra a kiadvdnyokra, amelyek nem az egészségiigyi dol-
gozbkat, nem a tuddstranszfer szakembereit, hanem magdt az anydt és a csalddot
céloztdk meg, és ezeknek a tartalmdn keresztiil vizsgdlom a csecsemdgondozds
oktatdsdnak kiilonb6z8 mddszereit. Ezek a forrdsok felfedik a csecsemévédelem-
mel kapcsolatos tudds dtaddsdnak valtozé stratégidit, illetve az dradott tudds vél-
toz6 tartalmdt. Nehéz megitélni, mennyiben voltak sikeresek az anydk oktatdsdra,

35 Magyar bibakinyv 1934: 149.
36 Tauffer et al. 1918: 5.
37 Tauffer et al. 1918: 2.
38 Tauffer et al. 1918: 5.
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a megszokott csecsemddpoldsi gyakorlat megvéltoztatdsdra tett prébalkozdsok,
hiszen az dtadott tudds recepci6jdrdl nincs elég informdciénk. Némi képet mégis
kaphatunk arrél, hogy mely informdcidk dtaddsit jelentette, és milyen kovetkez-
ményekkel jirt a csecsemdvédelmi tandcsok orszdgos disszemindcidja, ha el6bb
megvizsgiljuk, hogy kiket céloztak meg a jelentdsebb gyermeknevelési, illetve
csecsemddpoldsi tandcsadd kiadvanyok a 19. szdzad kezdetétdl, és ettdl hogyan
tértek el az 1910-es, 1920-as évek munkdi.

Ori Fabian Liszlo, Ko6zép-Szolnok megye 1800-1820 kozotti f6orvosa, hiva-
talba lépésének évében, 1800-ban forditotta magyarra, illetve dolgozta 4t Chris-
toph Wilhelm Hufeland (1762-1836), porosz orvos Guter Rat an Mutter cimi
munkdjdt.’” A magyar forditd és szerz6 a munkdjdt ,nagyajtai Cserei Helena asz-
szony Onagysdgdnak”, tehdt az idésebb hadadi Wesselényi Miklés (1750-1809)
baré feleségének és az ifjabb édesanyjdnak ajanlotta. Az Anydkhoz vals jé tandtsa
Hugelandnak valdban anydknak sz6l, ,anydknak van ajénlva, de j6 anydknak,
akiknek az & kisdedeiknek boldogsdgok val6jiban sziveken fekszik”,* ugyanak-
kor a kis példdnyszdmu, szakszavakkal telettizdelt, nehezen olvashaté kétet java-
részt csak a megfeleléen miivelt, irdstudd, f6ként arisztokrata anydknak keriilhe-
tett be a hdzi konyvtdrdba.

Négy évtizeddel késdbb a virmegye akkori (1838-1843 kozotti) helyettes,
majd féorvosa, Borsos Mdrton mdr sajdt ttmutatét adott ki, célkozonségée igy
definidlva: ,azon sziil8k, kiknek szivoken fekszik kedves kicsinyeiknek java”.*!
Ez a kotet sem torekedett azonban kozérthetdségre, és a konnyen felhasznalhaté
gyakorlati tuddsndl sokkalta t6bb benne az anatémiai, élettani vagy éppen pe-
dagégia-elméleti hittérinformdacid. A kotet legvégén vilik egyértelmiivé, hogy
Borsos pontosan kit is akart megszélitani a munkdjéval. A kényv végén szézatot
intézett a kdnyvét olvasé ldnyokhoz és asszonyokhoz, és megkérte Sket, hogy td-
mogassdk a Kisded6vé Intézetek tigyét.

Figyeljetek a keresztényi sz6zatra kebletekben, melly a tehetetlen, szegény anydknak
segéllésére int. Figyeljetek a haza és a kirdly sziikségére, melly a pérnéptél is jé polgd-
rokat kivin, kovetelvén a jézan neveltetését azoknak.”#?

Ennek a konyvnek a célkozonségét tehdt olyan holgyek jelentették, akik ren-
delkeztek a szitkséges anyagi és kapcsolati t6kével ahhoz, hogy Brunszvik Teréz
nyomdokaiba [épve évoddt alapitsanak, vagy legaldbbis pdrtoljanak.

Az dltaldnos ismeretterjesztéssel szemben a kévethetd tandcsok még inkdbb
hattérbe szorultak, amikor egy szerz8 nem az orvostudomdny, hanem az irodalmi,
torténelmi és antropoldgiai miveltség feldl probalta megkozeliteni a kérdést, mint
ahogyan azt példdul Varga Mihdly, zdmolyi plébdnos tette az 1879-ben megjelent

39 Ori Fabidn 1800.
40 Ori F4bidn 1800: 4.
41 Borsos 1838: 1.

42 Borsos 1838: 188.
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kétkotetes mivében.” Az alcim alapjdn a szerzd ,sziilék, neveldk s kiilonosen koz-
ségi népkonyvtdrak szdmdra” ajdnlja fel gyermekdpoldsi és -nevelési tandcsait, tehdt
eleve nem csak azokat a személyeket célozza meg az irdsdval, akik személyesen fog-
lalkozhatnak a gyermekekkel. A konyv bdvelkedik a sziikségtelen kitérékben, a tor-
téneti példdkban, a klasszikus gorog és latin szerz8kedl szdrmazé hosszas idéze-
tekben és kiilonféle egzotikus népek kiilonos szokdsainak tébbnyire 1égbdl kapott
leirdsaiban. Példdnak okdért, Zdmolyi Varga Mihdly két oldalt szentelt a bor leird-
sanak, elsorolta, hogy milyen erkdlesi és élettani kovetkezményekkel jarhat a bor-
ivds, hogy hogyan vélekedtek a borrdl a vildg kiilonb6z6 népei és mit dllitottak
réla a jelentésebb antik filozéfusok, majd egyetlen mondatban hozzdtette a kotete
szempontjabdl érdemi informdciét: bort gyereknek tilos adni.* A szerz6 lithatéan
nem is torekedett arra, hogy az olvasénak konnyen megtaldlhaté és értelmezhetd
tandcsokat adjon barmelyik kérdésben.

Bér az emlitett 19. szdzadi kdnyvek mind kis mérettiek, mégis viszonylag vas-
kosak, szdz oldalndl is hosszabbak, és jellemz8en kemény fedelesek. Mar elsé pil-
lantdsra is ldtvdnyos a kiilonbség, hogyha egymads mellé fekeetjiik az emlitett 19.
szdzadi koteteket és a Stefdnia Szovetség 1910-es, illetve 1920-as évekbeli kiad-
véanyait: az utdbbiak ldtvanyosan kisebbek, konnyebbek és olcsébbak, és tilnyo-
morészt puha fedelt kényvek vagy akdr bekotetlen fiizetek. A tartalmat tekintve
a 20. szdzadi kiadvdnyokban a mondatok révidebbek, egyszertibbek, a megfo-
galmazds célratorébb, a felesleges informdcié minimalis, tehdt azok kénnyebben
olvashatdak és értelmezhetSek. E kiadvdnyok gazdag illusztriciéi szintén az ért-
hetdséget segitették, bdr az illusztricidk terjedését betudhatjuk a nyomdatechno-
l6gia fejlédésének, az egyszerti metszetek olesébbd valdsdnak, illetve a fotogréfia
térnyerésének is. Tartalmuk és formdjuk is egyértelmivé teszi, hogy ezek a kiad-
véanyok nem egy sziik, mivelt kozonséget, hanem a legaldbb minimilis olvasni
tuddssal rendelkezék korét céloztdk meg. Ez a kor ugyanakkor 1880 és 1910
kozott majdhogynem a kétszeresére névekedett,® az alfabetizdcid jelentds tér-
nyerése pedig kézenfekvdvé tette a kozegészségiigyi intervencid uj, irdsbeli tudds-
transzferre alapozé moédjainak a kialakuldsdt.

A Voroskereszt és a Stefdnia Szdvetség kozosen kiadott kiskdtéi jelzik a leg-
egyértelmitibben az anydk megszdlitdsinak aj stratégidjdt. Az ,anydk kiskdtéja”
egy félbehajtott, egyszer(i kis papirlap, dsszesen négy rovid oldalnyi szoveggel.®
Mindig egy-egy szlik témdra szoritkozott, mint példdul a szoptatds, az elvalasztds,
a tisztdn tartds, vagy az, hogy hogyan kell bdnni a siré gyerekkel. A cimlapon az
adott kiskdté cime, egy témaba vigé kisméretd, rajzolt illusztrdcié és egy pérso-
ros rigmus volt olvashat6, amely 6sszefoglalta a kiadvdny tartalmdt. A kovetkezd
két, két és fél lap mindig pontos, részletes tandcsokat tartalmazott az adott té-
mdban, egyszer(i nyelven, rendre tobbes szdm elsé személyben megfogalmazva.

43 Z4amolyi Varga 1879.

44 Zamolyi Varga 1879: 46-47.

45 Farag6 2011: 341-342.

46 Orszdgos Stefinia Szévetség 1930/1931.
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A tandcsok utdn a Stefdnia Szdvetség logdja (egy gyermekét szoptaté anya), majd
a felszolitds volt olvashatd: ,,Ha elolvastad, add tovabb szomszédaidnak, roko-
naidnak és ismerdseidnek.”” Egyértelm( tehdt a szdndék, hogy minél nagyobb
szdmu néhoz jusson el a kiskdtéban foglalt informdcid, és maga a kiskdté a nék
minél szélesebb kore szimdra legyen értelmezhetd, hogy a gyermekdpoldsi tand-
csok anyagi és miveltségi korldtok nélkiil hozzférhetSek legyenek.

Azt, hogy a Stefdnia Szévetség mennyire volt sikeres tandcsai terjesztésében,
legpontosabban a Stefinia Szovetség elsé tizenot éves miikodését éreékeld kotet-
bdl itélhetjitk meg.®® Az I. vildghdborus veszteség és a trianoni dontés ,szerkeze-
tében, szakszemélyzet tekintetében, mind pedig az anyagi értékeket tekintve™
komoly kart okozott a magyar kdzegészségligynek, és azon beliil a Stefénia Sz6-
vetségnek is, de 1930-ra a szovetség Gjra talpra dllt, és komoly orszdgos hélézatot
alakitott ki. Az emlitett kotet leirta az 1915-1930-as id8szak vivmdnyait, és rész-
letes kimutatdsokat tartalmazott a szovetség anyagi helyzetérdl — leltdrt készitett
minden tulajdondrdl —, és dsszefoglalta az utols6 évben, azaz 1930-ban megjelent
kiadvdnyait. Az évkonyv édllitdsa szerint 1930-ban 71 féle ingyenes konyvecs-
két osztottak szét iskoldk, rendelék és magdnszemélyek kozote, 6sszesen 35 806
darabot, amelyek jelentds része a gyakorlati csecsemddpoldsi tudnivalokra kon-
centrdlt, mig mdsok 4ltaldnosabb ismeretterjesztd kiadvanyok voltak a csecsemd-
védelemmel és egészségtannal kapcsolatban.*® Ugyanebben az évben kiosztottak
42 féle kiskatét is, 6sszesen 815 790 darabot,’! ami az 1930-ban 8,5 milliés la-
kossdghoz viszonyitva azt jelenti, hogy akdr majdnem minden tizedik lakosra és
majdnem minden 6t6dik nére jutott egy konkrét csecsemddpoldsi tandcsokkal
szolgdl kiskdté. Valdszinsithetjiik, hogy a legtobb né t6bb, kiilonbsz8 témdéja
kiadvénnyal is taldlkozott az adott idészakban, igy a n8k egy kisebb csoportjéra
juthatott fejenként akdr t6bb kdté is. Amennyiben a Stefdnia Szovetség dltal hir-
detett 800 ezres szdm valdban hiteles, és az olvasok legaldbb egy része megfogadta
a fent emlitett kérést, és tovabbadta az dltala elolvasott kiskdtét, akkor igen haté-
kony informdciéterjesztésrél beszélhetiink. Rdaddsul a Szdvetség ismeretterjesz-
tése nem csak frott anyagokra tdmaszkodott: az 1930-as évben 41 931 plakdtot
és faliképet akasztottak ki rendelékben, egészséghdzakban és iskoldkban,” és 216
kozségben tartottak Gsszesen 6 531 eléaddst és 597, ismeretterjesztd eléaddssal
egybekatote jotékonysdgi iinnepséget.” Igy feltételezhetjiik, hogy a Stefénia Sz6-
vetség dltal megszolitott magyarorszdgi anydk jelentds része, mintegy 6tode is-
merkedhetett meg legaldbb feliiletesen a Stefdnia Szovetség tandcsaival.

47 Orszdgos Stefinia Szévetség 1930/1931: 4.
Keller (szerk.) 1930.

49 Szab6 2014: 184.

50 Keller (szerk.) 1930: 115.

51 Keller (szerk.) 1930: 117.
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A FURDETES CELJA

A 20. szdzadban tomegesen terjesztett csecsemdfiirdetési tandcsok rovidebbek,
kozérthetdbbek voltak, ugyanakkor a fiirdetés menetének leirdsiban nagyobb
pontossdgra torekedtek, mint elddeik. A kiilonbséget jél illusztrdlja két példa.
Zamolyi Varga Mihdly 1879-ben kiadott kétszdz oldalas konyvébdl tobbtucat-
nyit dldozott a higiéné fontossdginak taglaldsira, de a napi fiird§ konkrét me-
netérdl csak ennyit irt: ,Arczdt, kezét, nyakdt, mellét, szdjit naponként mossuk;
hajdr fésiiljitk, kdrmét végjuk le idénként; szemeit, orrd, fiileit tisztogassuk.”*
Semmi pontosabbat nem irt azonban arrél, hogy mindezeket hogyan tegyiik.
Ezzel szemben az 1918-ban kiadott, minddssze 6tvenhat oldalas Csecsemddpolds
ABC-je,>”> amely kozérthet8en, kérdés-felelet formdban foglalta dssze a csecsemd-
dpolds alapjait, (és a vélaszok tobbnyire tdmorek, egy oldalndl révidebbek vol-
tak), a firdetés menetét fotdilluszericiokkal egyiitt tizenhdrom oldalon magya-
rdzta el, és ebben még nem is fedett le minden kérdést. A fiirdetés idépontjdra,
id8tartamdra, a flirdetéshez sziikséges tdrgyak el6készitésére és egyéb higiénés
kérdésekre mds kérdés-feleletekben tért ki a konyv. A tandcsok tartalmdnak, il-
letve részletességének megvaltozdsdt annak fényében tudjuk megfelelden értel-
mezni, hogy az adott kiadvdny mivel indokolja a fiirdetés fontossdgdt, mit tart
a furdetés valédi céljanak.

A 20. szdzad els6 felében kiadott tandcsaddk lényegében egyetértettek abban,
hogy a fiirdetés elsésorban ,a csecsemd bérének tisztdn tartdsdra szolgal”,>® és
hogy a helyesen és gyakran elvégzett fiirdetés képes megeldzni a bér betegségeit.
Az anydk kiskdtéja sorozatba tartozé pamflet arra figyelmeztet, hogy a fiirdetést
és a tisztdba tételt elhanyagolé anya ,,6rokké bajlodni fog sebes, kivordsodott, ki-
mart béri gyermekével”.”” A fiirdetés létfontossdgli a csecsemd egészségének és
jo kozérzetének megdrzéséhez, ugyanakkor a helytelen fiirdetés komoly fertzés-
veszélyt jelent, hiszen a csecsemdt mosé ember keze, illetve a csecsemd fiirdgvize
maga is betegséget okozhat. Igy a korabeli tandcsok az antiszepszistan jegyében
er8sen hangsulyoztdk a kéz és a tdrgyi kornyezet tisztdn tartdsdnak fontossdgit,
valamint annak megakadalyozdsdt, hogy a fiird8viz és benne a csecsemd testérdl
lemosott piszok a csecsemé szdjiba, szemébe vagy fiilébe keriiljon, és ott fert6zést
okozhasson.

A 19. szdzadi kétetek ugyanakkor mds irdnybdl kozelitették meg a fiirdetés
gyakorlatdt. Fabidn Ldszl6 1800-as mive arra az alapfeltételezésre épiilt, hogy
a legtobb gyermek- és felndttkori betegség 6 oka a ,,puha és gyengittd nevelés”,>
tehdt a gyermeknevelés kulcsa mdr csecsemdkortdl a szervezet megerdsitése, az
ellendlléképesség novelése, a test szoktatdsa volt a zord koriilményekhez. Ennek

54 Zimolyi Varga 1879: 134.

55 Zerwer—Bdékai 1918: 27-39.

56 Tauffer et al. 1918: 51.
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58 Ori Fabidn 1800: 1.
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értelmében a csecsemdket mdr életiitk harmadik vagy negyedik hetét6l minden
reggel hideg vizzel kell megfiirszteni. A leirds értelmében a viz tisztit, a hideg

pedig edz:

»[Rlendkiviil val4 ereje van ennek az egyiigyli eszkdznek. Tisztdn tarttya, észre ve-
hetetleniil erdsitti a testet, a nagy érzékenységet tompittya, erdsitti a nervusokat, és
az elsd fundamentomdt meg veti, hogy egészséges bériink legyen, amellyel valé nem
gondolds, egy f6 fundamentuma a mi idénkbeli nyavalydknak.”>

Negyven évvel késébb Borsos Marton mar nem kardoskodott a hideg fiird4
mellett, de a tisztasdg, a bérdpolds fontossdgdn feliil (a bér ,beteges dllapotja
okozza az életer6nek cs6kkenését™®) & is nagy jelentSséget tulajdonitott a fiirdés
élénkitd hatdsdnak (,nevelvén a terjesztd erdt eleveniti hajszédledényeit, ébreszti
azoknak beszivé s kipdrolgd munkdssigit™'). Borsos konyve még a kérokozé-el-
mélet elterjedése eldtti id8bél szdrmazik, és igy felismerhetd benne a betegségek
eredetének kordbbi magyardzata, a miazmaelmélet, amikor a piszkot és a piszok-
bol kévetkezd rossz szagokat kozvetlen ok-okozati viszonyba helyezték a beteg-
ségek kialakuldsdval. A zsufolt, rosszul szelldz8 szobdt, illetve a csalddtagokkal
kozos dgyban alvdst példdul Borsos nem a kérokozék kénnyebb dtaddsa miatt,
hanem a rossz szagok miatt vélte kdrosnak: ,sok nagyanya s nagyapa nem kép-
zeli, milly fonnyaszté kedves kicsinyére nézve, ha idiilt teste kigézolgésében s le-
heletében kell ennek éjeleit eltoltenie”.*

A kérokozé-elmélet megjelenésével ugyanakkor a miazmaelmélet nem tiint
el azonnal. Az orvosi szaktuddssal nem rendelkezd Zdmolyi Varga Mihdly plé-
bédnos nem csak annyiban értett egyet a kordbban mar emlitett, 19. szdzad eleji
tankonyvekkel, hogy dltaldnos erdsitd és betegségmegel$z8 hatdst tulajdonitott
a fiirdének, és azt dllitotta, hogy ,ellenszere a hurut, ndtha, meghtlés és kosz-
vénynek, és legjobb védeszkoz a titokban lappangé néma biin ellen”.® (Mint
a kényv vonatkozé fejezetébdl késbb kideriil, ez utébbin az dnkielégitést ér-
tette.) A plébdnos mindezek mellett 1879-ben a betegségek egy ekkor mdr ide-
jétmult eredetmagyardzatdval is indokolta a tisztdlkodds sziikségességét. ,A pi-
szok befogja a bér likacsait, midltal akaddlyozza a salak elpdrolgdsit, megrontja
miazmdival a levegt s ezzel bevitetvén a tiiddbe, itt lerakja a rothadds csirdit,
megmérgezi a vérét.”® A piszok—miazma—betegség logikai ldncolat ugyantgy
a tisztdlkodds fontossdgdra mutat rd, mint a piszok—fertdzés—betegség dsszefiig-
gés, a kiilonbség a tisztdlkodds mikéntjében rejlik. Amennyiben a betegség oka
a miazma, elégséges a ldthat6 piszkot, az érezhetd rossz szagot megsziintetni, de
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hogyha a fertézést akarjuk elkeriilni, az érzékszervekkel tapasztalhaté tisztasdg
nem elegendd, a valédi tisztasdghoz pontos és alapos protokollt kell kovetni.

Mellékesen megemlithetjitk még, hogy a 19. szdzadi konyvek hangsulyoztdk
a tisztasdg erkolesi jelentdségét is, ami a 20. szdzadi kiadvanyokban mar hdt-
térbe kertiilt, illetve csak a mdr nagyobb, nevelhetd gyermekek tisztasigra szok-
tatdsdnak kapcsdn jelent meg. Borsos Mdrton szerint a megfeleld tisztasdgra ta-
nitott gyermeknek ,élte jollétét nem kicsiben alapitottad meg”.®> Kunoss Endre
(1811-1844) koltd Dajkakinyve arra figyelmeztet, hogy ,,az ember életszerencsé-
je% a gyermekkori tisztasdgtdl is fiigg, mert a tisztdtlan embertdl félnek és undo-
rodnak a tdrsai. Zdmolyi Varga Mihdly pedig egyenesen az emberi méltésighoz
kapcsolja a tisztdlkoddst: ,erény, mely folemeli a lelket, mert az emberben mélt6-
sdga érzetét kelti fel és dpolja”.®”

A HELYES FURDETES TARGYI FELTETELEI

Amikor a fiirdetés célja mdr nem a csecsemd testi vagy erkolcsi megedzése, sem
a miazmdk eltdvolitdsa, hanem mind&ssze a bér megtisztitsa és a fertdzések elke-
riilése volt, akkor mdr a csecseméfiirdetési tandcsok is ehhez igazodtak. A védé-
n8k tankonyve, a Vezérfonal, 1918-ban arra figyelmeztetett, hogy fiirdetni ,.a leg-
nagyobb lelkiismeretességgel és pontossdggal”®® kell, és még a jéval lakonikusabb
Anydk kiskdtéja is azt irta 1930-ban, hogy ,a gépies fiirdetés és mosdatds nem
elég”.® A kordbbiakndl tehdt mér egy bonyolultabb, tudatosabb fiirdetési folya-
matrél van sz6, ami azonban felveti a pontossig és a kovethetdség konfliktusdt,
a 20. szdzadi csecsemdvédelem és dltaldban a kdzegészségiigy komoly dilemmijit.
Hiszen a gyermekklinikdn kidolgozott antiszeptikus évintézkedések nem alkal-
mazhatbak a csalddi otthonokban, és a vdrosi kozéposztaly szdmdra kidolgozott
higiénés évintézkedéseket varhatdan nem fogja tudni kovetni egy szegény, fa-
lusi anya. A tandcsadé konyvek ennek megfeleléen mindig az idedlis és a redlis
kozott igyekeztek megtaldlni a megfeleld kompromisszumot. Megfigyelhetjiik,
hogy a magdnkiadvdnyok inkdbb az idedlisra, a Stefdnia Szdvetség és mds koz-
egészségligyi-jotékonysdgi egyesiiletek nagy példdnyszimui mivei pedig inkdbb
a redlisra helyezték a hangsulyt.

Ez a csecsemdfiirdetés tdrgyi kovetelményeinek leirdsdban a legfeltinébb.
Amint a tovdbbi forrdsok bemutatjdk, a csecseméfiirdetés idedlja csak egy sziik
réteg szamdra volt elérhetd, hiszen az kiilén gyermek- és firdészobaval rendel-
kezd polgdri lakdst és jelentds anyagi réforditdst feltételezett. Ha egy szoveg szé-
lesebb tdrsadalmi réteget igyekezett megszdlitani, figyelembe kellett vennie az
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olvasé, aki egyszobds lakdsban €, és nem engedheti meg magdnak, hogy kiilon-
leges babaholmit védsdroljon. Torday Ferenc konyve 1927-ben azt kivdnta, hogy
a fuird6kad ,lehetbleg fémbdl késziilt, jol tisztithatd, fertdtlenithetd, kiforrdz-
hat¢, sima feliiletd legyen”,”® majd tovdbb részletezte a rendelkezésre 4116 kddak
tipusait. ,A festék kdnnyen lereped, ezért a fémfeliiletek jobbak. A fakddak ne-
hezen tarthatdk tisztdn. J6l haszndlhat6k a porcellin- és gummi-fiirdSkddak.””!
Ezzel szemben a Stefinia Szovetség 1929-ben kiadott fiizete, amely Fekete Sdn-
dor ismeretterjesztd radideléaddsait foglalta irdsba, megelégszik barmiféle edény-
nyel, akdr egy fateknével is,” amennyiben azt fiirdés utdn rendszeresen elmossik,
és nem haszndljak semmilyen mds célra. Azt a tandcsot, hogy vdsdroljanak baba-
furdékddat, az 1920-as években a magyar térsadalom tdlnyomé t6bbsége nagy
valdszinliséggel nem tartotta kovethetdnek, de azt, hogy a hdztartdsban mér jelen
1év8 egyik edény megfeleld tisztdn tartdsdval és kizdrdlagos hasznalatdval csok-
kentsék a fertézés veszélyét, mdr sokkal inkdbb. Ugyanez a kompromisszumos
tandcs bukkan fel a védéndk tankonyvében, a Vezérfonalban, miszerint ,a gyer-
mek fiird8kddja vagy tekndje nem alkalmas arra, hogy pl. a pelenkdkat mossa
benne”.”> Hacke Kdrolyné keresztény anydkhoz sz616 intelmeiben szintén ez ol-
vashatd: ,akdrmilyen, tisztdra surolt teknd j6 erre a célra, de ne haszndljétok ezt
mdsra is, kiilonosen nem pelenkamosdsra”.”

A tandcsok hasonl6 spektrumadval taldlkozunk a h6méré kérdése kapcesin: ez
a hasznos segédeszkoz a fiird6kddhoz hasonléan sokak szdmdra ardnytalanul nagy
beruhdzist jelentett, igy a szlikebb rétegeket megcélzé kiadvanyok hangstlyoz-
tik a fontossdgdt, mig a szélesebb rétegeket megszdlité szovegek elhagyhaténak
vélték. Torday Ferenc szerint ,elengedhetetlen”,”” az 1918-as Vezérfonal védénéi
tankdnyv szerint nagyon hasznos, de ,ha ez nem szerezhetd be, anndl inkdbb
tigyeljiink a fiirdé megfeleld hdmérsékletére”,”® vagyis odafigyeléssel a trgy meg-
léte kivélthaté. Az idevonatkozé kiskdté még azt is elmagyardzta, hogyan kell
hémérd nélkiil ellendrizni a viz hémérsékletét: ,,semmiesetre se elégedjiink meg
konyodkiink belemdrtdsdval, mert konydkiink durva bére megesal minket. Kézhdt
vagy az alkar bére mdr hiiségesebb segitStirsunk lehet az elbirdldsban.””’A Vezér-
fonal esetenként t6bb tandcsot is adott, hogy a véd6né a kiilonboz8 csalddok
szdmdra anyagi helyzetitknek megfelelé6 megolddst tudjon javasolni, nemcsak
a fiird6kdd vagy a h6mérd kérdésében, hanem példdul abban is, hogy a csecsemd
szemét mivel érdemes tisztitani. A legjobb ,egy kevés vatta (szegényebbeknél ki-
f6zott juta is megfelel)”.”® Mig a Stefdnia Szovetség dltal kiképzett véddndk és
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a Stefdnia Szovetség dltal terjesztett kiskdték amellett érveltek, hogy megfeleld
odafigyeléssel és a hdztartdsban mdr meglévd tdrgyak fertStlenitésével 4t lehet
hidalni a vadonatdj és kifejezetten csecsemdk részére késziile térgyak hidnydt,
ugyanabban a korszakban, 1933-ban, A csecsemddpolds szdz aranyszabdlya nem
kevesebb mint tizennyolc tirgyat sorolt fel a fiirdetés elengedhetetlen kellékei-

ként:

1. ,Egy bidog- vagy fehérzomdnc kad.

2. Egy vizhéméré.

3. Egy kis mosdétdl (kb. 2 liter iirtart.), lehetdleg porcelldnbdl. A fehér zomdnc-
tdl is jo, de a zomdncozdsnak épnek kell lennie. Ha le van pattanva, a gyermek
mosdatdsdhoz ne haszndljuk t5bbé.

Egy egészen kicsi porcelldntilka az arc mosdatdsdhoz.

Egy puha frottirlepedd.

4

5

6. DPuha fehér toriilk6ézd az arc letorléséhez.

7. Két puha fehér mosdékeszey(i. Egyik a test, mdsik az arc mosdsdhoz.

8.  Szappantartd.

9.  Egy vdszonzacské vagy befedhetd tiveg vatta szimadra.

10. 1 védszonzacské tiszta géz szdmdra.

11. 1 puderes doboz.

12. 1 finom koéromolld.

13. 1 kis finom tompafogu fés.

14. 1 puha kis hajkefe.

15. 1 kis tiveg finom olaj.

16. 1 tégely vazelin.

17. 1 lefedhetd szennyestarto.

18. Kisebb edény piszkos vatta és egyéb hulladék szdmdra (Az éjjeliedényt ne hasz-
ndljuk e célra.)””?

A hosszt felsorolds — amit egyébként még kiegészitett a frissen mosott kotény
és a gyenge csecsemGszappan is — nem véletlen, hiszen a kotet a Corvin Aruhdz
rekldmkiadvdnyaként késziilt, és az eleve ott vdsdrol6 anydk, illetve csalddok szik
korét célozta meg. A konyv hasznos tandcsok mellett az druhdz el8re Gsszevilo-
gatott babakelengye-csomagjainak a rekldmjdt tartalmazta, tandcsaival tehdt egy-
szerre oktatott és vdsdrldsra sarkallt.

A HELYES FURDETES MODJA

” 7

A 20. szdzad elsé felében irott csecsemddpoldsi tankonyvek egyetértettek abban,
hogy a fiirdetés f6 célja a csecsemd bérének megtisztitdsa, és ennek médja

79 A esecsemdpolds szdz aranyszabdlya 1933: 26.
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a csecsemd vizbe meritése, szappanos lemosdsa, esetleg hajas fejbérének olajjal
valé dpoldsa. A fiirdetési Gtmutatdk nem is a szappanos tisztogatds mikéntjét,
hanem a fiirdetéssel jdré potenciilis veszélyek elkeriilését helyezték el8térbe.

Az egyik veszélyforrds a meghtlés, ezért javasolta minden forrds a viz hmér-
sékletének az ellendrzését, ha nem is hdmérdvel, legaldbb kézzel. A kiadvényok
a viz idedlis hémérsékletét javarészt 35 °C fokban, azaz a testhdmérséklethez
kozel dllapitjdk meg. Ezt a szdmot taldljuk az Anydk kiskdtéjdban,*® A csecsemd-
dpolds ABC-jében,’ az Anydk kinyvében,™ a Mamdk konyvében,*> A csecsemddpo-
lds szdz aranyszabdlydban® és a Magyar babakinyvben® is. A viz hmérséklete
mellett a legtobb kiadvény a fiirdészoba (vagy fiirdésre szolgdl6 szoba) hémér-
sékletérdl is sz6lt, ami nem lehet tdl hideg, illetve szélnek, huzatnak kitett, sét,
Torday Ferenc egyenesen a fiird6szoba kulesra zdrdsdt javasolja, ,,nehogy reank
nyithassanak és a baba esetleg meghiiljon”.* Hacke Kdrolyné konyve megjegyzi,
hogy ,az idépont nem fontos, amikor tgyis kell tiizet rakni, akkor készithetitek
a fird8t”,% tehdt azon a ponton kell beilleszteni a fiirdetést a napi rutinba, ami-
kor a meleg viz és a frissen beflitdtt szoba egyébként is rendelkezésre 4ll: igy az
elfoglalt vagy rosszabb anyagi kortilmények kozote él6 anydkra kisebb terhet r6
a fiirdetés. Szintén a meghtilés elleni kiizdelem eszkdze a vizbdl kivett csecsemd
azonnali és alapos megtérlése, majd feloltoztetése. Még a fiirdetés id6tartamdt is
a meghléstdl valé félelem korldtozza: az Anydk kiskdtéja azt szorgalmazta, hogy
,tiz perc alatt mdr fel is legyen 6ltdzve a gyermek”,*® a Mamik kinyve 8—10 percet
javasolt,*” A csecsemddpolds ABC-je szerint az idedlis fiird§ idétartama minddssze
3-5 perc.” Taldlhatunk a korszakban olyan forrdst is, ami csak annyit mond,
hogy a fiird8 legyen rovid, vagy nem emliti a fiirdé idétartamdt, de tiz percnél
hosszabb fiirdét egyik sem javasol.”

A misik alapvetd veszélyforrasnak a fertdzés szdmitott. A fert6z6 betegségek el-
leni kiizdelem mdr emlitett eleme volt a kid, illetve a fiird6teknd tisztdn tartdsa, de
még hangstlyosabban keriilt el a kiadvdnyokban a fert6zésnek kiilénosen kitett
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testrészek: a szem, szdj és koldokesonk védelme. A Magyar babakinyv arra utasi-
totta a tanfolyamon képzett babdkat, hogy az anydknak egyszerd, rovid tandcsot
adjanak, amelyek minddssze a szdjmosds tilalmdra, illetve a szem kiilon, tiszta vizzel
valé mosdsdra vonatkoznak.” Az egyik leghosszabb és legrészletesebben megfogal-
mazott fiirdetési menetrend viszont kozeliti a kérhdzi antiszepszis precizitdsdt, ami
nem csoda, hiszen a kétet a berlini Auguste Victoria kérhdz csecsemdosztdlydnak
szabdlyzatdt dolgozta 4t otthoni hasznilatra. Az Antonia Zerwer névér dltal meg-
fogalmazott firdetési rutin® el6irja a fiirdetés el6tti kézmosast, majd az Gjabb ala-
pos kézmosist a megfiirdetett csecsemd megtorlése utdn, és csak azutdn engedé-
lyezi a csecsemd arcinak megmosdsit, kiilon. S6t, eldirja azt is, hogy a csecsemét
bal karral kell tartani a vizben, igy a jobb kéz tiszta marad. Ezzel a tiszta kézzel kell
a flird6viz, illetve a csecsemd tobbi részének érintése nélkiil beszappanozni a hajas
fejbdrt (mely kozel fekszik az archoz, ezért kiilonds dvatossdgot igényel), és csak az-
utdn kovetkezik a test beszappanozdsa, majd lemosdsa: viszont ha mdr mindkét kéz
vizes, tovabbi kézmosdsig szigortan tilos a csecsemd arcdhoz érni. Kézmosds utdn
kovetkezik az arc megtisztitdsa; a két szemet két kiilon vattdval, kiviilrdl befelé kell
lemosni.” A Vezérfonal szintén kiilonbséget tesz tiszta jobb és piszkos bal kéz ko-
zott, és olyannyira kimerit6en részletes utasitdst ad, hogy a kovethetéség kedvéért
kénytelen a fiirdetés el6készitésének, lebonyolitdsinak, majd a gyermek feloltozte-
tésének 1épéseit pontokba szedni.”

A szem és az arc védelme mdr kordbban, a 19. szézadi munkdkban is megje-
lent. Mdr Békai Janos 1889-es konyve,” sét Lengyel Déniel 1861-es,”” tehdt még
a kérokozé-elmélet elterjedése eldtt sziiletett miive egyardnt az egész test szivacs-
csal torténd lemosdsdt taglalta, dm egytttal a szem és az arc kiilon tisztitdsit java-
solta. A szivacs haszndlatdt a 20. szdzadi tandcsaddsok mdr nem vették 4t. Torday
Ferenc még részletezte is, hogy a szivacs azért veszélyes, mert nem fertétlenithe-
t8,% a legtobb forrds azonban egyszerlien elhagyta, vagy (moshatd, kifézhetd)
mosddkesztylire cserélte. A szem védelménél mdr csak a koldokesonk gondozdsa
érdemelt nagyobb figyelmet. Annak érdekében, hogy ennek jelentéségét az anydk
tudtdra adja, az Anydk kiskdtéja Ggy fogalmazott, hogy az elsé két hétben a cse-
csemd koldoke ,,valésdgos nyilt seb”, igy csakis , felforralt és lehiitdtt” vizzel lehet
mosni, és tilos kozvetleniil hozzdérni. ?°

92 Magyar babakinyv 1934: 149.

93 Zerwer—Békai 1918.

94 Zerwer—Békai 1918: 27-29. A Zerwer-féle tankonyv azon kevés korabeli forrisok kézé tarto-
zik, amely nemcsak dllitja, hanem laikusoknak érthetd médon el is magyardzza a fert6zésve-
szélyt, leirja, hogy a piszokban ,egész kicsi élélények” vannak, amelyek beteggé teszik az embert.

95 Tauffer et al. 1918: 102.

96 Bbkai 1889: 9.

97 Lengyel 1861: 115.

98 Torday 1927: 28.

99 Orszdgos Stefdnia Szovetség 1930/1932: 3.
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A FURDETES MINT VIZSGALAT

Nem csak a fert8zésveszély elkeriilésére tett kovetkezetes igyekezet vélasztja el
a 20. szdzad csecsemddpoldsi irodalmdrt a 19. szdzadi elézményektdl: Gj gondo-
latként jelenik meg az is, hogy a fiirdetés, a csecsemd megtisztitdsa a csecsemd
megvizsgdldsdnak idedlis pillanata, olyankor lehet és kell a gyereket ,,megnézni”.
Emiatt figyelmeztetett a legegyszer(ibb, legalapvetébb tandcsokra szoritkozd
Anydk kiskdtéja is arra, hogy ,a gépies fiirdetés és mosdatds nem elég. Nézziik
meg idénként alaposabban a csecsemd testét”,'® nem maradt-e valahol pisz-
kos, nem ldtunk-e rajta valami szokatlant. Az 1918-as Vezérfonal ciml védénéi
tankonyv kiilén kiemelte, hogy ,.a fiirdd elSte dgyis levetkdztetjitk a gyermeket,
s mikor ott fekszik az ugyancsak elére odakészitett vinkoson [szecskapdrna!],
nézzitk meg a testét”.'”! Az alapos vizsgdlatot, a ,megnézést” bele lehet illeszteni
a firdetés napi rutinjdba, és ez is hozzdtartozik a helyes gondozdshoz, igy veszi
észre az anya, ha gyermeke bdrmiféle betegségre utalé jelet mutat, ha péld4ul ki-
titéses a bére vagy folyik a fiile. A megnézés fiirdetéskori gyakorlatdt még rész-
letesebben fejtette ki a szintén 1918-ben kiadott, A csecsemdbdpolds ABC-je cimi
munka, amely szerint kiildndsen oda kell figyelni a fejbdrre (koszmé, 6tvar),
a kézre (hossza vagy berepedt kormék) és a fiilre (sebesedés, fdjdalom).!”> Hacke
Kérolyné konyve is elismételte, ,fiirdsztéskor figyelmesen meg kell nézni a cse-
csemdt, mert ilyenkor vessziik rajta észre a legesekélyebb valtozdst: kezd$ kititést,
pattandsokat, a ldbak vagy a hdtgerinc kezd§ elgorbiilését stb.-t”.! A fiirdetés
alatt mutatkoznak meg azok a jelek, amelyek lehetévé teszik a gyermekbetegsé-
gek korai felismerését, és ezzel novelik a sikeres gydgyitds esélyét, illetve csokken-
tik a fertdzés stlyosboddsdnak vagy tovdbbaddsinak lehetdségét.

Ujnak szdmitott az a gondolat, miszerint a helyes és hatékony csecseméapo-
lds részét képezi a csecsemd megnézése, és hogy erre a naponta ismétl8dé vizs-
gélatra az anydkat is meg kell, illetve meg lehet tanitani. Ez a tuddstranszfer az
anydk tudatos bekapcsoldsdt jelentette az orvosi munkdba. Ahogyan az orvos 4t-
adja az antiszepszisre vonatkozé tuddst, a fertézésvédelem képességét a sziilész-
nének és a védéndnek, akik ezt tovabbadjék az anydnak, ugyanigy adjik tovabb
a vizsgélatra valé képességet és felhatalmazdst is. Az anya nem rendelkezik az
orvos tuddsdval, eszkdzeivel vagy intézményes hatalmdval, nem teheti antiszep-
tikussd a hdztartdsdt, ugyanakkor képes megmosni a kezét és kistrolni a tekndt,
és amennyiben ezt helyesen végzi el, kiterjesztette a fertézésvédelem gyakorla-
tat a kérhdzon kiviilre, behozta azt az otthondba. Ugyanigy, az anya nem ren-
delkezik az orvos szakmai autoritdsival, nem alkothat orvosi diagnézist, azon-
ban képes naponta megnézni gyermekét, és amennyiben az orvos dltal feldllitott

100 Orszdgos Stefiinia Szoverség 1930/1932: 2.
101 Tauffer et al. 1918: 103.

102 Zerwer—Bdkai 1918: 32—35.

103 Hacke 1924: 26.
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szempontokat érvényesiti, az orvos altal tanitott jeleket észleli, a kulesra zart fiir-
dészoba terét megnyitja az orvosi tekintet el6tt.

A gyermek napi vizsgdlatdnak jelentdségét nem csokkenti, hogy a valddi,
kozvetlen orvosi kontroll mértéke igen alacsonynak mondhaté a korszakban: az
anya lakhelye és anyagi helyzete alapvetéen behatdrolta, hogy milyen gyorsan és
milyen gyakran tudott orvoshoz fordulni, illetve hogy erre egyaltaldn volt-e le-
het8sége. Azok az anydk, akik felismertek csecsemdjiikon egy-egy potencidlisan
orvosi intervencidt igénylé problémit, és magdtél értetddéen orvoshoz is fordul-
tak vele, a 20. szdzad elsé felében egyértelmten kisebbséget képeztek. A gyermek
figyelmes vizsgdlata, a kititések, a sériilések, az otthon kezelhetd problémdk korai
felismerése azonban orvosi segitség nélkiil is alaposabb és hatékonyabb gondo-
zést jelentett.

A TUDATOS ANYASAG

A vizsgdlt forrdsok tilnyomé tobbségében mdr a célkdzonség, a cim, illetve
a megsz6litds is egyértelm(ivé teszi, hogy tandcsaik alapvet8en anydknak szélnak,
és igy a benniik tdrgyalt fiirdetést is els6sorban az anyak végzik. A csecsemébdpolds
ABC-je azonban kivételt képez, mert bér anydk szdmdra is hasznos tankonyv, el-
s6sorban a még otthon él§ kisldnyokat szélitja meg, hogy segitsenek kistestvéreik
gondozdsdban, jitszva tanuljdk meg annak helyes médjdt, hogy sajit, j6vendd
gyermekiikhoz mar gyakorlott kézzel nytljanak.

A 19. szézadi, egyértelmiien magasabb tdrsadalmi osztdlyokat megcélzé szo-
vegek dltaldnosabb nyelvezetet haszndlnak, arra koncentrdlnak, hogyan kell fiir-
detni, nem pedig arra, hogy az anya hogyan fiirdessen, nyitva hagyva a lehetésé-
get, hogy ezt a feladatot ne az anya, hanem a fogadott gondozd, a dajka végezze
el. Borsos Mdrton 1838-as mive kiilon kihangsilyozta, hogy a gyermek tiszta-
sdgra val6 szoktatdsa olyan fontos, hogy ,meg kell pedig ezt mdr a dajkdval kez-
detni”.'™ A 20. szdzadban kiadott, szélesebb rétegeket megszolit6 szovegek ellen-
ben mdr olyan anydkat feltételeztek, akik nem engedhették meg maguknak, hogy
ne maguk fiirdessenek, esetleg csupdn kozvetleniil a sziilés utdni idészakban térve
el ettdl, amikor a kérhdzi 4polénd, a bdba, a védéné segitett nekik.'®

A fiirdetésre és dltaliban a csecsemddpoldsra vonatkozé forrdsok mind azt
hangsulyoztik, hogy egy j6 anydnak a jé szindék mellett megfeleld tuddsra, tu-
datossdgra is sziiksége van. Ebben az értelemben a tandcsad6 kiadvdny és a benne

104 Borsos 1838: 86.

105 Az a lehet8ség, hogy az apa is fiirdethet, el8szér az 1970-es években kiadott csecsemdgondozsi
tandcsokban meriilt fel komolyabban. Benjamin Spock kényve kiilon fejezetet szentelt az apa
szerepének, annak, hogy az apdnak milyen nehézségeket okozhat a csecsemd érkezése, a csa-
laddinamika dtalakuldsa. Késébb hangstlyozta, hogy a fiirdetés lehet az a pont, ahol az apa (a
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mindennapi rutinjéba, és részt vesz gyermeke életében. Spock 1970: 33-36, 170.
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foglalt tudds az, ami elvélasztja a j6 anydt a tudatlan és inadekvdt anydt6l. Mdr
Fabidn L4szl6 1800-as tankonyve is megkiilonbozteti a koz6mbos anydkat
a ,tudds anydk” csoportjatdl, ,akik szeretnek a jé nevelésben nagyobb tokéletes-
ségre menni”.'" Az anydkat megszdlit6 forrdsok szemmel ldthatdlag kiiszkddtek
a kérdéssel, hogy hogyan lehet kifejezni a tandcsok életbevdgé fontossdgdt anél-
kiil, hogy az anydkra sértéek legyenek. Hiszen ezeknek a forrdsoknak azt kellett
sugallniuk, hogy az anydk képesek csokkenteni a csecsemdhaldlozdst, anélkiil,
hogy felelésségre vontdk volna éket a magas csecsemé8haldlozdsért.

E kett8sség mdr Zdmolyi Varga Mihdly 1879-es konyvében is jelen van.
Konyvének legelsé oldaldn elnézéen fogalmazta meg, hogy ,a ferde és czélirdny-
talan dpolds indokdul — az édes anydk részérdl — kordntsem a kotelességérzet vagy
dldozatkészség — hanem legtobb esetben az ismeretek és tapasztalds hidnyat lehet
és kell kijelolni”."”” Nemsokdra azonban belefeledkezett a mondanivaldjdba, és
szdz oldallal kés6bb mdr azt ecsetelte, hogy ,a tisztasdg hidnydt a csecsemd dpo-
ldsdban az anya restségében, érzékeinek eltompultsdgdban, gondatlansdgdban és
rendetlen életmddjéban kell keresniink”.!%8

A Stefdnia Szdvetség és a hozzd kapcsolédé forrdsok mdr kovetkezetesen egy
jo szandéka anydt feltételeznek, akinek onhibdjdn kiviil hidnyos a tuddsa vagy
téves babondkban hisz. Nemcsak az anydkra, hanem a védéndkre (azaz a he-
lyes csecsemddpoldst oktatd szakemberekre) is vonatkozik a jé szdndék és a jo
tudds kettéssége. A Vezérfonal a védénbtanoncot arra szélitja fel, hogy ,érezni
tudé szive” és ,meleg lelkiilete” mellett sajdtitsa el a megfeleld ,tuddst és isme-
reteket”.'”” Fekete Sdndor 1929-es ridiéel6addsa pedig kifejti, hogy bar minden
sziil8 a legjobbat akarja gyermekének, ,,ehhez nemcsak szeretet, hanem tudds is
kell. A sziv, az érzelmek vildga csak akkor segiti el8 a gyermek fejlédését, ha az
az ész munkdjdval pdrosulva dolgozik.”'"” Az anya teste és az anya szive mellett
a csecsemddpolds harmadik elengedhetetlen eleme ,,az anya tuddsa”,'" ha a gyer-
meknevelést nemcsak szeretettel, hanem ,6ntudatosan, okkal-méddal™'? végzi.

Hacke Kdrolyné még drdmaibb kontrasztot rajzolt fel a megszdlitott anydk
jo széndéka (,utolsé csepp véreteket adndtok gyermekeitekért”''3) és hidnyos tu-
ddsa (,az anydk tudatlansiga, babondja és a nagyanyak 30 évvel ezel6tdi, félig
elfelejtett és rosszul visszaidézett tapasztalatai”'*) kozott, hogy tudtukra adja:
a csecsemd egészségének, illetve életének megérzéséhez ,,nem elég a szeretet, nem
elég az dldozatkészség, ahhoz tudds is kell”.!"> Azok az anydk, akikben az anyai
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szeretet tudatossdggal pdrosul, képesek a ,nagy és szent feladat”,''® a csecsemd-
védelem megvaldsitsdra, és akik vallalkoznak az 0j, egészséges magyar nemzedék
felnevelésére, ,bator el6harcosai egy jobb id8szaknak”.!”

Az anyasdg 0j koncepcidja vilaglik ki ezekbdl a 20. szdzadi csecsemdgondo-
zési tandcsad6kbél, egy olyan anyasdgé, amely létfontossdgi a nemzet egészségé-
nek, a nemzet jovéjének szempontjdbél, ugyanakkor nemesak dsztonds szerete-
tet, dldozatot kovetel, hanem tudatossdgot is. Az orvoshigiéné, a kdzegészségiigy
szempontjai és mddszerei az anya oktatdsdn keresztiil hatolnak be az otthonba,
a magdnélet terébe. A csecsemddpoldsi tandcsok szélesebb korti disszemindcidja
az anyasdg egyfajta professzionaliziciéjdt is maga utdn vonja, egy olyan anyasdg-
hivatds létrejottét, ahol az anya nemcsak a természet dltal raruhdzott hivatdst tel-
jesiti (azaz sziil), hanem egy tanult és tanulhaté tevékenységet végez egy kozponti
intézményrendszer dltal ellendrzott és ellendrizhetd médon. Az anyasdg valéban
hatékony szakmai-dllami timogatdsarél és ellenérzésérdl azonban semmiképpen
nem beszélhetiink az dllamszocialista korszak kozegészségiigyi reformjai, illetve
az dllamositott védéndi szolgdlat térnyerése eldtt.

% 3k ok

A csecsemégondozisi irodalom viltozésa az 1. vildghdboru alatt és az azt kovetd
években egy-egy kifejezetten privét tevékenység: a csecsemdfiirdetés, csecsemd-
gondozds, s6t, a szoptatds napi rutinjit fogalmazza Gjra, mint a térsadalom egé-
sze szdmdra relevdns koziigyet. A szdzadel6n tapasztalt magas csecsemdhaldlozis,
majd a hdbord demogréfiai traumdja vezet a felismeréshez, hogy a csecsemdha-
landésdg a nemzet egészét érintd, kollektiv probléma, amit csak egy kollektiv,
modern és szervezett csecsemdvédelem vdlaszolhat meg. Igy viszont minden, ami
a csecsemOk dpoldsdval kapcsolatos, sziikségszerien nemzeti jelentSségli kérdéssé
vélik. A csecsemdk dpoldsdra vonatkozé hasznos informdcidk hozzéférhetdsége
mdr nemcsak egyes anydk érdeke, hanem koézérdek. A kordbbiakndl szélesebb
kort olvasni tudds egyszerre teszi lehetévé a csecsemddpoldssal kapcesolatos nap-
rakész informdcidk szélesebb korti disszemindcidjdt, és teremti meg az olvasott,
tdjékozott, tudatos anya idedljic.
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