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Bevezetés Az apolas hivatastorténeti vizsgalata 1ényeges részét képezi az apolas
fejlédésével foglalkozo kutatasoknak. A szakma Onazonossagat elésegiti, ha tisztan
latunk a multunkban és elemezziik azokat a hatasokat, melyek az apolas jelenlegi
helyzetéhez hozzajarultak. A torténetiség alapjat a medikalis szakmak
ezzel a kdlcsonos egymasrahatas lehetdségének nyomon kovetését.

Célkitlizés A szakma jelenében zajlo folyamatok eredetének feltarasa az apolas
hivatastorténeti vizsgalataval

Médszer Dokumentumelemzés, dsszefliggések elemzése.

Eredmények Az apolasi tevékenység tobb ezer éves multtal rendelkezik, azonban
0nallo hivatasként csupan néhany szaz éves torténetre tekint vissza. Az
egészségligyi szakmakban az orvoslas dominanciaja volt jellemz6 egészen a XX.
szazad forduldjaig; amelytdl kezdédden a paramedikalis szakmak fejlodése egy,
sajat ismeretanyaggal rendelkez6 apolastudomany kialakuldsat inditotta el.
Kovetkeztetések Az apolas, mint hivatds eclemzése a szakma Ontudatra
ébredésének egyik lényeges Osszetevéje, és annak tapasztalatai bevonhatok a
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professzié tovabbi épitésébe.

Az emberiség ,0Ontudatra ébredése” Ota
védekezik valamilyen, - a kor intellektualis,
spiritualis és szocialis szinvonalanak megfeleld
eljarassal - az emberi szervezetet ért karosito
hatasok ellen. Bar az egészség és betegség
fogalmat a XXI. szdzad elejének embere
masképpen értelmezi, mint elédei, melybdl
arra kovetkeztethetiink, hogy minden kor
sajatos felfogast alakitott ki a ,,normalitasrol”,
illetve ennek megfelelden az attdl eltérd
allapotokrol is.

Egy adott tarsadalom — és azon beliil az
egyének — betegekkel szembeni magatartasat
tobb tényez6 hatarozza meg, amelyek koziil az
egyik legfontosabb tényez6 a Dbetegség
természete. Ez hatirozza meg az adott
betegség  koOzOsségi  megitélését, azaz
kozvetetten az egyénnel szembeni tarsadalmi
viszonyulast. A betegség  természete
potencialisan meghatarozza azt a személyt is,
aki a kezelést végezheti, azaz ,.elhivatott” e
célbol.' Hivatast csak olyan személyek voltak
képesek ellatni, akik a kozvetleniil érzékelhetd

vilagon talterjed6 testi és/vagy szellemi
képességekkel rendelkeztek.(1)

Az elmult 2000 év torténetében minden
jelentOs kultarkorben talalunk olyan

személyeket, akik latszolag eldzmények nélkiil
jelentek meg és olyan képességek birtokaban
voltak, melyek az adott kozdsség szemében
elhivatotta tették 6ket. Mivel az elhivatottsag
kezdeti isteni eredetiiként értelmezése egyuttal
a ,,meritési keret” szlikiilését is jelentette, ezért
szilkség volt a fogalom tartalmanak
intézményesitésére. Ez tulajdonképpen azt
eredményezte, hogy az isteni eredetiiként vald
értelmezést lassan felvaltotta egy vilagiasabb
tipusu gondolkodasmad.

Ez a folyamat az orvoslas ¢és a
betegellatas teriiletén is megfigyelhetd volt.
Mivel az atalakulas sziikségszerlien lassan
zajlott le, igy a kezdeti értelmezésekben a
karizma megmaradt természetfeletti eredetii
személyes adomanynak. A fent emlitett
tarsadalmi igény miatt azonban megalapultak
olyan intézmények (iskolak), melyek feladata
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(,,elhivasa”) a megfeleld utanpotlas biztositasa
volt. Ekkor mar az értelmezés szerint a
karizmatikus képesség nem Onmagaért valo;
azok a személyek, akik ilyen képességek
birtokaban voltak, csak akkor valtak a
tarsadalom hasznos tagjaiva, ha képességeiket
a kozOsség szolgalatdba allitottak. Ezért a
képességek, bar — kezdetben — megmaradtak
Hkegyelmi”  eredetlinek, olyanna valtak,
melyek (1)  atruhazhatéak, vagy (2)
személyesen megszerezhetoek, vagy (3) nem
valamilyen meghatarozott személyhez
kapcsolodnak. Ez tulajdonképpen az egyik
Iényeges elemét jelentette annak a tarsadalmi
szemléletvaltasnak, mely lehetévé tette akar a
mai fogalmak szerint értelmezett orvos- ¢és
egészségtudomanyi képzést. Ebben az esetben
is azonban jelen volt a karizma azon
tulajdonsaga, hogy a funkcié betdltésére nem
mindenki képes.(1)

Mar abban az idOszakban, mikor
elsddleges ellatasi formaként az istenek
elhivasa altal végzett gyogyitas volt a jellemzo,
megjelentek a ,,hétkdznapi” mesteremberek is,
akik tevékenységiiket az érzékszervekkel
felfoghat6 vilag tapasztalatai alapjan végezték.
Az 6si egyiptomi kultiraval foglalkozo
irodalmak tobbszor emlitik, hogy a papok és
varazslok mellett orvosok is végeztek gyogyitd
tevékenységet. Ebben a kultirdban azonban
még nem valt szét tisztan a természetfeletti
(isteni) eredetli és a materialis vilagbol
szarmazo, megfigyelésen alapuld tapasztalat.
Erre a tényre a kor jelentdés, a témahoz
kapcsolédé dokumentumainak (Ebers- és
Smith papiruszok) vizsgalata is utal.

Mezopotdmiaban nincs arra utald jel,
hogy a gyogyitast végzé személyek® valamely
isten papjai lettek volna, a felhasznalt
tudasanyagban azonban mind a megfigyelésen
alapuld népi, mind a hiedelmeken alapulo
,torzsi” eredetii tevékenységek megtalalhatok.

Az antik gorog kulturaban, Hippokratész
tevékenysége kapcsan tortént meg az a
fordulat, amellyel a ,,vilagi” orvoslast végzo
személyeket is karizmatikus hatalommal
rendelkez6kként értelmezhetjiik. A
Hippokratészi Gytlijtemény ,,Torvény” cimi
része irja le, hogy melyek az orvossa valas
(elhivatas) sziikséges elemei: a természetes
tehetség, képzés, megfelelo (képzd) hely,
gyermekkortol tartd oktatas, szorgalom, idd.
Ebben az esetben tobbek kozott az is megadja
a tevékenység karizmatikus jellegét, hogy azt
természetes tehetség nélkiil végezni nem lehet.
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Az orvosi tevékenységre vald alkalmassag
deklaralasa tulajdonképpen ,,beavatasként”
tortént, amelyre azért is sziikség volt, mert a
Gylijtemény szovege szerint ,,...a szent dolgok
viszont csak a beavatottak el6tt tarulnak fel.
Ezeket a kiviilallok nem sajatithatjak el
mindaddig, amig bebocsatast nem nyernek a
tudomany rejtelmeibe.” Ezzel az orvosi
tevékenységet egy olyan »kultikus”
magassagba emelte, melynek tekintélyét a
kiviilalloktol valo elzaras tamasztja ala.

A kereszténység  torténetének  elsd
,»Zyogyitdi” nem a sz6 mai értelmében mondott
orvosok voltak, hanem Jézus és apostolai, akik
mas — természetfelettinek tulajdonitott —
tevékenységiik mellett a betegekkel ,,csodakat”
tettek. Késdbb, a kereszténység terjedése a
korabbi gydgykultuszok atalakulidsat vagy
megsziinését vonta maga utan. Példa erre a
gorog  Aszklepiosz —  kultuszanak  és
gyogyhelyeinek tovabb ¢élése a kezdeti
keresztény kultiraban Szent Kozma és Damjan
templomaként, akik a Kru. 3-4. szazad
fordul6jan valoban gydgyaszati tevékenyseéget
folytattak. Martirhalaluk és szentté avatasuk
utan  szamos  természetfeletti  eredetll
gyogycsodat vetitettek vissza tevékenységiikre,
amely altal a ,,valodi” orvosi tevékenység és az
isteni eredetii csoda keveredését segitették eld.

Az okor — kozépkor forduldja mar mas,
lényeges  valtozasokat is  hozott az
egészségligyi ellatasban. A Kr. u. IV. szdzadot
megeldzden elsddlegesen gyogyaszati
tevékenységekre vald utalasokat taldlhatunk a
szakirodalmakban, mas egészségligyi szakmak
létezésérol csupan indirekt modon, elméleti
jellegli kovetkeztetéseket hasznalva kaphatunk
informaciot. Igy van ez az apolasi — gondozasi
tevékenység 1étezésével is; valdszinisithetd,
hogy a mar az 6skozosségi  torzsi
tarsadalmakban a fizikai sériiléseket szenvedett
személyeket a tlizet és tartdzkodasi helyet
vigyazoé nok ,apoltak”, vagyis allapotukat a
kor szinvonalanak megfelel6en feliigyelték.

Az ismert Okori kultirdkban (Sumér
Birodalom, Mezopotamia, Egyiptom, Hellasz,
Roma) kizardlag apolési tevékenységet végzo
személyekrol vagy szervezetekr6l nem maradt
fenn emlék. A gondozasi tevékenység ekkor a
betegség ecllatasat végzo orvos — gyogyito
utasitasai alapjan tortént, elsddlegesen a beteg
csaladja, kozvetlen kornyezete altal. Az egyes
kultirak  szent gydgyhelyeken (pl. az
egyiptomi serapeionok, a gorég kultira
Aszklepiosz templomai), a betegek hosszabb



ideig — akar néhany napig — is tartézkodhattak,
ahol sz6 szerinti apolasi tevékenység nem
zajlott.?

A keresztény vallas térhoditasaval a papi
— egyhazi réteg hitéleti alapon nem vett részt a
gyogyitd ellatasban, azonban azokon a
hatarteriileteken, amelyek a betegség és a
szocialis elszigetelodés kozott huzodnak, az
egyhaz jelentdsége felerdsodott. Ez azt vonta
maga utan, hogy olyan szakosodott testiiletek
jelentek meg, amelyek elsddleges célja a
szocialis gondoskodas és a betegapolas volt.
Ez némi iddbeli eltérést mutat a Birodalom
keleti és nyugati felében: mig keleten Kr. u.
III.  szazadtol mar allami tdmogatasu
betegapolo otthonok alakultak, addig nyugaton
ez Nursiai (Szent) Benedek tevékenységében
kap csak szerepet, a Kr. u. VI. szdzadban.
KésObb, a Rémai Birodalom szétesése utan ez
a folyamat nem szakadt meg; példa erre a
kiilonféle lovagrendek  (johannita rend,
templomosok, német lovagrend) altal végzett
betegapolasi  tevékenység a  keresztes
hadjaratok idején és azt kovetoen.

A vilagi betegapolasrol ezzel szemben
kevés emléket Orziink. Mig az orvoslas
torténetében jelentds fejlodés kezdodott a
képzést szolgaldé egyetemeken (1158 —
Bologna, 1209 — Cambridge, 1210 — Parizs,
1222 — Padua, 1224 — Napoly, 1243 -
Salamanca), addig betegapolas tovabbra is
megmaradt a  kiilonféle  lovag-  ¢és
szerzetesrendek altal ¢és a kereszténység
alapelveivel indokolt tevékenységnek. Ezek a
szervezetek gyakorlatilag — iskolarendszerti —
képzés nélkiil, a hagyomanyok, megfigyelések
¢és a népi gyogymodok alkalmazasaval fejtették
ki apolési miikodéstiket.

Az egyetemi képzés elterjedése az
orvoslasban mas hatasokat is gerjesztett az
orvosi szakma 0nazonossaga szempontjabol. A
képzésben elsddlegesen az adott kornak
megfeleld szinvonalon belgyogyaszati jellegii
ismereteket oktattak, a sebészet csak mint
elméleti jellegh targy jelent meg. Sebészeti
ismeretekre azonban a gyakori habor miatt
sziikség volt, ezért néhany iskolaban (pl.
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Salerno) ilyen jellegli gyakorlati képzést is
végeztek, melyet az idészak orvostarsadalma
nem fogadott be. Amennyiben a vizsgalodast
kiterjesztjik mas  egészségiigyi jellegl
tevékenységet (is) végzOkre, akkor tovabbi
széttagolodast figyelhetink meg. Ez a fajta
széttagolodas, - bar az egyes szakmak sokat
kozeledtek egymashoz, ¢és a tudomany
fejlodésével uj iranyok is megjelentek (pl.
szillészet) - egészen a XIX.. — XX. szazad
forduldja kdrnyékéig megmaradt.

A kozépkor és a korai ujkor szinte
minden évszazadabdl tudunk nagyobb orvos-
vagy egészségtudomanyi eredményt emliteni,
jelent6s fejlodést azonban az egészségligyi
szakmak mindegyikében a XVIII. szazad
hozott. Az orvoslasban ekkortajt indult meg az
a folyamat, mely az uralkodd szemléletet a
korabbi, humoralis jellegii (még
Hippokratészt6l ¢és Galénusztél szadrmazo)
ismeretekrél az Gjabb eredményeken alapulo,
anatomiai alapokra helyezte. (4)

Az apolas szempontjabol is a XVII.-
XVIII. szazad valtozasai kiemelkeddek. A
vallasi alapoktél még nem elszakadva, Pali
Szent Vince 1633 — ban alapitotta meg az
Irgalmas No6vérek rendjét. A  ndvérek
elsédleges feladatként szegényhazak,
ispotalyok és mas menedékhelyek betegeit
apoltak, valamint apolast és gondozast
végeztek a betegek otthondban is. A Novérek
rendjének elsé rendfénoke, Louise De Gras
nevéhez kotheté az elsé, apolasi jellegii
oktatoprogram kidolgozasa is. A hallgatoknak
a program szerint korhazi és otthoni ellatasban
is gyakorlatot kellett szerezniiik annak
érdekében, hogy tevékenységiiket elismerten
folytathassak.

A XIX. szazad kezdetén — a protestans
egyhaz segitségével — feléledt a kozépkorban
alapitott Diakonissza Rend is. 1836-ban
Theodor Fliedner e rend segitségével alapitotta
meg az apolasoktatassal (és vallasi jellegii
neveléssel) foglalkozo Diakonissza Intézetét a
németorszagi Kaiserwerthben.
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NOTES ON NURSIKG:

WHAT T I5 AND WHAT IT IS NOT.

FLORERCE BICHTINGALE

LOKDGN:
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BOOEAELLER T THE QUEFE

Florence Nightingale kdnyvének eredeti boritoja

Lényeges megemliteni Magyarorszagon
Kossuth Zsuzsanna munkassagat, akit apoloi
képzettség nélkiil, batyja, Kossuth Lajos
nevezett ki orszdgos féapolondnek 1849-ben.
Az 1848-49-es forradalom és szabadsagharc
idején 72 tabori korhazat alapitott, amelyekben
rendelet irta el6 az apolondk tevékenységét;
akik képzésérdl a beosztott orvosoknak kellett
gondoskodniuk. A szabadsagharc leverése utan
Kossuth Zsuzsanna emigralni kényszeriilt, és
tovabbi  tevékenységének  gatat  vetett
tiidébetegsége és korai, 1854-ben
bekovetkezett halala. (2)

Az apolas torténetében a leggyakrabban
idézett személy, Florence Nightingale, aki
1820-ban sziiletett angol nemesi csaladban.
Apolasi ismereteit az 1850-es évek elején
szerezte Parizsban (az Irgalmas NoOvérek
rendjének iskoldjaban) valamint a kaiserwerthi
Diakonissza Intézetben. Ezt kdvetden nevezték
ki a krimi hdboriban a Toérokorszagi Angol
Altaldanos ~ Korhdzak  feliigyeljévé,  ahol
gyakran idézett és szamos legendaval ovezett
tevékenységet fejtett ki. FO eredményét az
jelentette, hogy pusztdn apolasi ellatassal —
kotozéssel, szelldztetéssel, furdetéssel,
ferttlenitd mosassal — a tabori korhazak 42.7
%-os halalozasi ratajat 2.2 %-ra csokkentette.
Nightingale hazatérése utdn, 1860 — ban
alapitotta meg az els6 vilagi, szervezett
névérképzo kozpontot (Nightingale Training
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School for Nurses), és ugyanebben az évben
publikalta az elsd, kizarolag apolasi ellatassal
foglalkoz6 konyvet is (Notes On Nursing:
What It Is And What It Is Not).

Az apolas ekkor, a XIX. szdzad kozepén
érte el azt a képzési lehetOséget, ami az
orvoslas szamara mar évszazadokkal korabban,
Salerno tevékenysége kapcsan megadatott.
Ebben az 1id6ében az orvostudomanyban
korabban nem latott mértékli szakmai fejlodés
zajlott, mind az elméleti ismereteket, mind a
képzést illetéen. Az anatdmiai és élettani
ismeretek az orvosok rendelkezésére alltak, a
sebészeti jellegli képzés az orvosegyetemeken
folyt (pl. Theodor Billroth — bécsi egyetem),
valamint megindult a pszichiatriai gondolkodas
fejlodése. Ezek természetesen az orvosi hivatas
magas tarsadalmi presztizsét eredményezték,
kiilondsen a XIX. sz. masodik felében. Ezzel
szemben az 4polds még mindig megmaradt
alantasnak tartott tevékenységnek és csak II.
Jozsef idején (1780 — 1790) jelent meg
Magyarorszagon az els6 olyan rendelet, mely a
betegéapolas kérdéseivel is foglalkozott. Ez a
betegapolasra jelentkezett polgari személyektol
minddssze annyit kovetelt meg az irni és
olvasni tudason kiviil, hogy egészségesek és
tiszta erkolcstiek legyenek.

Az apolast mint Onallo  hivatast
els6sorban Florence Nightingale munkassagan
keresztiil ismerte meg a vilag. Tevékenységét
megeldzden az apolokkal szembeni
kritériumok kimeriiltek abban, amit II. Jozsef
is megfogalmazott rendeletében, és még ezek a
szerény elvarasok sem teljesiiltek minden
esetben. Nightingale mikddése azonban
elinditotta azt a folyamatot a vilagban, amely
az apolds 6nalloé diszciplinava valasat célozta
meg. Magyarorszagon 1879—ben alakult meg a
Magyar Orszagos Segélyez0 Noegylet. Ez a
szervezet  alapitotta meg 1885-ben a
Betegapolondi  Intézetet, mint oktatd ¢és
modszertani  kozpontot;  1906-ban  pedig
megalakult a Magyarorszagi Betegapolok
Orszagos Egyesiilete.” Az efféle szervezetek
létrehozasa nem kizardlag szakmai
meggondolasok, hanem a hatékony
érdekvédelem, a koziigyekben valo
kozremiikodés igénye miatt is sziikséges volt.
Az egészségiigy teriiletén mas szervezetek is
alakultak ebben az idGben, 1897-ben hivtak
¢letre a Magyar Orszagos Orvosszovetséget, €s
mar 1874-ben felmeriilt az igénye az Orvosi
Kamara Ilétrehozasanak, — amely azonban



killonféle okok miatt csak  1936-ban
valésulhatott meg.

A szocidlis ellatas megjelenése torvényi
szintli szabalyozasa - 1891. évi XIV. tc. ,az
ipari és gyari alkalmazottak betegség esetén
valo segélyezésér6l” (koznapi nyelven a
munkésbiztositasrol) - is az egészségiigyi
rendszer  bizonytalansagat  ndvelte. A
rendelkezés hatdsara alapjaiban rendezodott at
az addig egymas mellett jol megférd
maganorvosi ¢és allami ,,alkalmazott” orvosi
praxisok helyzete. Az Wjonnan jelentkezd
gazdasagi nyomassal, mellyel a térvény a
maganjovedelmek csokkenését hozta 1étre®, az
orvostarsadalom csak egységesen fellépve
tudta érdekeit a IehetOségeihez képest jol
védeni. Ez egyuttal azt is jelentette, hogy ilyen
feltételek mellett nem volt megengedhetd
szamara az, hogy olyan paramedikalis
szakmdk, mint az 4polas Onallosodasi
torekvéseit tamogassak.

Az apolas Onallosodasa ellen hatdé masik
ok a képzés szinvonalanak egyre jelentdsebb
lemaradasa volt a nemzetk6zi normaktol. Mig
pl. az Egyesiilt Allamokban az 1930-as
években mar kozel szaz képzé hely adott
féiskolai szintli végzettséget az
apolohallgatoknak (3), addig hazdnkban nem
egységes képesitési kovetelmények alapjan, és

egymastol elkiilontilten mikodo
képzohelyeken tortént az apolok képzése. A
szazad els6 harmadaban, 1920 — ban a

Debreceni Egyetem Orvosi Kara mellett
allitottak fel az Apolo- és Védéndképzo
Intézetet, ahonnan 2 éves képzés utan
elsdsorban apolokat bocsatottak ki. E mellett
1922-t61 a Magyar Voroskereszt ujrainditotta
apolondképzé programjat, valamint zajlott
képzés a Martha Apolond Egyesiilet, a
Diakonissza ApoléonSképzd Intézet, és a Pesti
Izraelita Noéegylet Apolénd otthona
szervezésében is. Az egységes apoloképzés
iranyelveinek kidolgozasara 1927-ig kellett
varni, amikor az Orszagos Kozegészségiigyi
Intézet kidolgozta az egységes &apolond- és
védonoképzés kovetelményeit.

A 1I. vilaghabortl utan, a kommunista —
szocialista ideoldgia ranyomta bélyegét mind
az orvosi, mind a paramedikalis szakmak
hivatasbeli gondolkodasara. Az orvosokrol az
ekkor uralkod6 ideologiai irdnyzat szerint,
mint értelmiségrol beszélhetiink. A szakmai,
hivatasbeli onallosagra torekvé apolasiiggyel
egylitt a politika szinte kizarolagosan a
kozosség érdekében tevékenykedd, az allam
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céljait kozvetlentil megvalositd
munkavallalokként tartotta szamon Oket. Az
apoloképzésben mindezek ellenére eurdpai
jellegzetességeket viselo rendszer alakult ki.

Az 1956-0s forradalmat kovetd ,,puha”
diktaturaban az orvosi szakma ismét
magasabb tarsadalmi presztizst ért el, azonban
valtozatlanul — hivatalosan — szerényen
dijazott tevékenységként jelent meg. Az
apolas teriiletén az 1960-as évek kozepétol
tortént meg a meglevd képzési struktira
gyOkeres atalakitasa, a szakiskolai, késobb
szakkozépiskolai rendszer létrehozasaval. A
programok kialakitdsa soran alkalmazott
alapelvek gyakorlatilag az orvosi
tevékenységet kiegészitd, annak utasitdsaira
mikod6, minimalis Onallosagot feltételezo
szakmat eredményeztek.

Az apolas, mint tudomany térhoditasa
Eurépa nyugati részében és az Egyesiilt
Allamokban gyors tempdban zajlott. Elméleti
apolasi modellek keriiltek kidolgozasra
(Peplau — 1952, Abdellah — 1960, Henderson
— 1964, King — 1971, Orem — 1971, Neumann
— 1972, Roy - 1976.), melyek az 0Onallo
apolasi tevékenység megvalositasat
hangsulyoztak azért, hogy az orvos mellett
egyenrangi partnerként milkodhessen az
apold. Az onallosagot definialta az 1955-ben
megalkotott, majd 1965-ben kiegészitett
allasfoglalas az  apolds, mint hivatas
megfogalmazasaval. (3)

Magyarorszagon a foiskolai szinti ,,
diplomas” apoloképzés 1988-ban, a budapesti
Orvostovabbképzd Egyetem Egészségiigyi
Foiskolai Karan valosult meg.

Ez természetesen nagy lokést jelentett a
hivatds  presztizsének  emelését  célzd
folyamatban.

Ezt kovetden tobb képzohelyen (Gyula,
Gyor, Kaposvar, Nyiregyhaza, Pécs, Szeged,
Szombathely, Zalaegerszeg) is megindult a
foiskolai szinti képzés. Az apolastudomany
elismerését jelentd szervezeti keretet elsoként
1993-ban a Szent-Gyorgyi Albert
Orvostudomanyi Egyetem (Szeged)
biztositotta a képzés szamara az orszag elsd
Apolasi Tanszékének megalapitasaval.

Napjainkban mar az egyetemi szintil
képzésre (Pécs, Budapest) ¢épililve az
apoloknak lehetdségilk van a tudomanyos
fokozat megszerzésére is, amely
elengedhetetlen a tarsadalmi és szakmai
elismertséghez, valamint az apolas és orvoslas
azonos szintli, komplementer szerepéhez.
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Az apolas, mint hivatas fejlddését nem
célszeri az orvosi hivatds torténetétol
elkiiloniilten szemlélni, s6t annak tanulsagait
hasznositani érdemes a jovo érdekében. A két

éppen gy, mint az apold és orvosképzés
mereven elkiiloniilt strukturajanak feloldasa.
A folyamat elkezdddott, melyet az apolasban
kiteljesed0 tudas, oOndefinicid6 ¢és az EU
harmonizaci6 igénye egyarant jelez. Az eddig

tevékenység egymassal kolcsonds fliggésben elért  eredmények  befogadasdhoz  és
miikodott hosszll idon keresztiil és miikodik alkalmazasahoz sziikséges szemlélet
ma is. Az apolasi tevékenység még kialakuldsa azonban hosszabb id6ét igényel,
napjainkban is  alacsony  presztizsének amellyel szintén szamolni kell mind
kedvezd iranyu megvaltoztatasdhoz tarsadalmi szinten, mind pedig az apolas
nélkiilozhetetlen a szakma szervezeteinek, mindennapi életében.

testiileteinek  Osszefogasa, a tarsszakmak

gyakran eltérd érdekeinek Osszehangolasa
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Végjegyzék:

! Az eurépai kulturkorben a gorog eredetli kharisz sz6 eredeti vallasi értelmében a természetfeletti képességek adomanyat
jelentette. A karizmatikus hatalom birtoklasa és gyakorlasa egyben a tarsadalmi kozmegegyezést is jeldlte, amelynek
keretében az ilyen emberek ,,elhivasra” keriiltek, hogy hivatalukat betolthessék. (1)

2 Asipu: varazslo, raolvaso, valamint késdbb az orvoslas elvontabb, szellemi jellegli részét (diagnosztizalas) végzé személy.
Aszu: gyakorlé orvos, aki a rendelkezésre allo orvosi el6iras gylijtemények alapjan kézmiivesként végzi tevékenységét. (1)

? Bar az ilyen gyogyhelyeken vald hosszabb tartozkodas, ennek kapesan a masik emberrel valé torédés, valamint a papok
gondozasi tevékenysége apolasi — mentalhigiénés célokat is megvaldsitott.

* P1. borbélyok, mint egyszeriibb sebészi munkakat végzék; fiirdésok, akik a mai fizikoterapeutdk elédeiként irhatok le,
valamint a korabban emlitett, betegapolast végz0 szerzetes- és lovagrendek.

> Ezzel kozel egy idében, az 1890-es években alakult meg pl. az Egyesiilt Allamok és Kanada teriiletén miikddd Nurses’
Assosiated Alumni of the United States And Canada, mely a mai amerikai és kanadai 4poldi egyesiilet elddje.

® A rendszer lényege a tarsadalombiztositasi jellegli (TB) ellatasi forma bevezetése volt, elsésorban a német
mintat tekintve alapnak. Azonban a német rendszer ,,feliilrél nyitott”, azaz egy bizonyos jovedelemhatar felett az
egyén eldontheti, hogy kivan-e igénybe venni TB alapu ellatast, vagy sajat kockazatvallalasa szerint, az esetleges
ellatasért fizetve veszi igénybe az egészségiigyi €s szocialis szolgaltatasokat. A magyar rendszerben ez az elv
nem jelent meg, ezaltal a tehetGsebb réteg — amely tagjai korabban a maganegészségiigyi rendszerben vettek
igénybe ellatast — is a joval olcsobb TB alapu ellatasra tértek at.
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Summary

Introduction: Examining the vocational history of the nursing professional is a
vital part of research works which are attended to the history of nursing. When we
are thoroughly enlightened upon our past and analizing the influences of the from
that time, which are causing the present situation, it helps to find the nursing
professional’s self-indentity. We can examine the basics of the nursing’s history
with comparison with the medical-related professionals like medical attendance.
With this method, we can also analyze the interference between the vocational
history of the medical attendance and the nursing professional.

Objective: To analyze the nursing’s vocational history, and to find answers to
processes running in the professional’s present.

Method: Analyzing documents, examining the correlations.

Results: The nursing professional has existed about few thousand years, but from a
vocational historical view, it has only about one hundred year past. In the history of
the medical professionals, the medical attendance dominated to the turn of the XX.
century, when the evolution of paramedical studies caused the development of an
independent nursing science.

Conclusion: Analysis of the nursing’s vocational history is a vital part of the
nurse’s self-indentity, and its experiences can help to build the profession.
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