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megélhetését, keresetét, gazdalkodasat mozditotta €16, hanem raszoruloknak héazaso-
dasi kolcsont is nyujtott, a kisgyermekeket napkozi otthon, 6voda stb. 1étesitésével,
étkeztetéssel, tejjel és cukorral valo ellatassal tamogatta; rendkiviili idékben pedig
(arviz, haboru stb.) a tehetetlen, vagyonukban tonkrement, vagy kenyérkeresetiiktol
megfosztott csaladoknak istapolasaval is foglalkozott. A Kozjoléti Szovetkezet mun-
kakore teljesen még nem alakulhatott ki, amikor mtkodését a vilaghabort fejlodésé-
ben megakasztotta. A tonkrement magyar allamhaztartas aligha jut egyhamar abba a
helyzetbe, hogy az 6zvegyek, arvak, oregek és betegek csaladi gondozasat nagyobb
aranyokban folytathassa. A régi alapitvanyoknak nagyrészben foldbirtokba fektetett
vagyonsagait felosztottak s igy sem az allamnak, sem a kdzségnek nem lesz modja fii-
téanyagot, orvossagot, élelmiszert adni a szegények szamara. Az 6nkéntes adomanyok
a falu altaldnos leszegényedése miatt legfeljebb a kirivo és az altalanos nyomor mé-
reteit tetézetten meghaladd esetekben igértek némi enyhitést. A mai viszonyok kzott
tehat még fokozottabban lesz sziikséges az esetek egyéni mérlegelésére és a szegény-
gondozas tarsadalmi megszervezésére. |[...]

2.2.4. Csalad-, egészség-, oktataspolitika

JOHAN BELA

Gyogyul a magyar falu

Budapest, 1939, Orszagos Kozegészségligyi Intézet. 249-257.

Johan Béla (Pécs, 1889. szeptember 6. — Budapest, 1983. aprilis 11.) orvos, egész-
segpolitikus. 1912-ben szerzett orvosi diplomat a Budapesti Egyetemen, de mar 1909-
t6l dolgozott az egyetem Anatomia Intézetében. 1919-t6l egyetemi magdntanar, egyben
a Szent Istvan Korhdz féorvosa, 1927-t6l nyilvanos és rvendkiviili tanar volt. 1922—
1923-ban Rokefeller észtondijjal az USA-ban, 1923—1925-ben tobb nyugat-eurdpai
orszagban tanulmanyozta a kozegészségiigyi és a human oltoanyag kutatasokat. Koz-
remiitkodott az Orszagos Kozegészseégiigyi Intézet felallitasaban, melyet 1925 és 1935
kozott igazgatott. Vezetésével épitették a ki a Zoldkeresztes halozatot, a falusi egész-
segvedelem rendszerét. 1934—1943 kozott a Népszovetség Egészsegiigyi Bizottsaganak
tagjai kozott szerepelt. 1935 és 1944 kozott a kozegészségiigyeért is felelos beliigyi al-
lamtitkarkent dolgozott. Tobb térvénytervezetet dolgozott ki, iranyitotta a tisztiorvosi
és kozségi-kororvosi kar allami statuszba helyezését. O kezdeményezte a diftéria elleni
kotelezb védooltas bevezetését (1938). 1941-ben a Szent Istvan Akadémia, 1942-ben
az MTA levelez6 tagjava valasztottak (1949-t61 rendes tag). 1945-be donté szerepe volt
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a human-oltoanyagtermelés ujrainditasaban. 1948-ig a Phylaxia Oltoanyagtermelo
Vallalat kutatoja volt, és eredményei alapjan késziilt az elsé magyar penicillin-készit-
mény. 1949-ben rovid idore az AVH 6rizetbe vette. 1950-t61 a Chinoin, 1957-t61 ismét
a Phylaxia, majd 1962 és 1980 kozott a Kobanyai Gyogyszerarugyarban dolgozott
kutatokent.

A Gyogyul a magyar falu cimii munkdja részletesen ismerteti a magyar kozegés-
zségiigy mitkodését, intézményrendszerét, varosi és falusi vonatkozasban, az iranyito
és vegrehajto személyzet feladatait. Kitér az altalanos betegellatds, a fert6z6 betegse-
gek gondozasa, a kérnyezeti higiené, a népélelmezés és ivovizellatas kérdéseire, vala-
mint az egészségveédelemre és a szocidlis ellatasra is.

A zoldkeresztes egészségvédelmi munka a magyar falu kiilonleges igényeihez és
lehetdségeihez szabott csaladi (altalanos) egészségvédelmi szolgalat. Célkitlizésében
nem kiilénbozik mas allamok 1. n. altalanos (,,polyvalens”) egészségvédelmi munka-
rendszerétdl. A keresztiilvitel modjaban, személyzetében, a munka legfobb iranyitasa-
ban azonban vannak eltérések. [...]

Az egészségvédelmi tevékenység a varosokban vette kezdetét, majd a nagy
kozségekben folytatodott. Eleinte, mig az egészségvédelmi célkitlizések kozt csak
az anya- és csecsemOvédelem és legfeljebb még a tiidobetegek gondozasa szere-
pelt, az egészségvédelmi dgazatoknak egymastol fiiggetlen helyzete nagyobb ne-
hézségeket nem okozott. Mid6n azonban ezek mellé a nemibeteg-gondozas, majd
az iskolas gyermekek egészségvédelme is kapcsolodott, a széttagozodas, illetve a
kapcsolat hianya mind érezhetébbé valt. Kiilonosen akkor mutatkoztak a nehéz-
ségek, amidon az egészségvédelem mind kisebb kozségeket kezdett bekapcsolni
szervezete korébe. [...]

Abban az idoben a 6000 lélekszamnal nagyobb kozségek és varosok elég tekin-
télyes részében mar mikodott az anya- €s csecsemodvédelem. Tuberkulozisgondozas
csak a legnagyobb varosokban ¢és kozségekben volt. Iskola-egészségvédelmi munka
még csak a székesfovarosban és egy-két nagyvarosban indult meg.

A falusi egészségvédelem megszervezésének kérdése, kiillondsen a szervezés
rendszere nemcsak hazank kozegészségiigyének volt nehéz problémaja. A legtobb
orszagban a mienkhez hasonloan, egymastol fiiggetlen, 6nallo szervezetekben indult
meg az egészségvédelmi munka. Minél gazdagabb volt egy orszag, annal kevésbé
illetve annal késobb érezte meg ennek a specializalt egészségvédelmi haldzatnak
anyagi terhét.

A pénziigyi szempontok mellett egyéb okok is siettettek egy ujabb egészségvédelmi
rendszer kialakitdsat. Ezek k6zott emlitem azt a jol ismert szempontot, hogy a csalad
egészségiigyl szempontbol bizonyos fokig egy egységet alkot. A csalad egy tagjanak
betegsége (pl. tuberkul6zisa) nem kdzombos a csalad tobbi tagjara, pl. a csecsemore
nézve sem. A csecsemdvédelem kapcsan foglalkozni kell az egész csalad egészségi és
szocialis viszonyaival, ami sokkal konnyebb, ha a csalad 6sszes tagjainak gondozasat
egy szervezet végzi. |[...]
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A falusi egészségligyi kdzpont célja egy bizonyos teriilet népessége egészség-
iigyi és szocialis jolétének elémozditasa. Céljanak elérése érdekében a tisztiorvos
igazgatasa alatt egy hazban csoportositja, vagy mas modon koordinalja az illetd
teriilet egész kozegészségligyi szolgalatat, 6sszekapcsolva azt mindazokkal a jolé-
ti és jotékonysagi szervezetekkel, amelyeknek kapcsolatuk van a kdzegészségiigyi
munkaval. [...]

A kisebb vagy kozségi (,,primary”) egészségiigyi kdzpont a legalsobb foka ennek
a rendszernek, amelynek feladatkore: a) anyavédelem, b) csecsemo-, kisded-, iskolas-
gyermekvédelem, c) népszerii oktatas (ennek egyik példaja az iskolai zuhanyfiirdd), d)
kornyezet-higiéné, e) elsdsegélynyujtas.

A kdzpont vezetdje jol képzett hatdsagi orvos (,,expert medical officer of health”)
legyen, de ha ez nincs, Ggy jol képzett maganorvos vezesse. A kozpont nem nélkii-
16zheti a jol képzett egészségligyi védonot. A falusi kdrzetekben ez lehetdleg altala-
nos egészségiigyi képzettséggel rendelkezd (,,polyvalent”) €s ne szakvédond legyen.
Rendesen 6000—8000 1élekre kell egy ilyen védondt szamitani. A védéndét a jol kép-
zett kozségi baba timogathatja munkajaban, akit lehetdleg be kell vonni a kdzpont
munkajaba. Az egészségor (fertdtlenitd) az egyszeriibb egészségiigyi vizsgalatokkal
bizhat6 meg.

A nagyobb vagy jarasi (,,secondary”) egészségligyi kdzpont egyrészt egybekap-
csolja, masrészt kiegésziti a kisebb kozpontok munkajat. Emellett abban a kdzségben,
ahol felallittatott (esetleg a szomszéd kozségekben is) ugyanazt a munkat végzi, mint
a kozségi egészségiigyi kozpont. Ezeken kiviil feladatkore: a) tuberkuldzis elleni kiiz-
delem, b) nemi betegségek elleni kiizdelem, c¢) laboratoriumi diagnosztika.

Vezetbje: egész idejét a kozegészségiigyi szolgalatnak aldozo tisztiorvos, leheto-
leg a jarasnak a tisztiorvosa, aki mellett megfeleld szamu védénd teljesit szolgalatot.
A kozpont személyzetéhez tartozik még egy egészségligyi mérndk is. A mérnok, aki
a jarasban végzi a munkajat, esetleg a Kozponti Kozegészségiigyi Intézet személy-
zetéhez is tartozhat. A laboratoriumi diagnosztikai munkakbol csak a legegyszeriibb,
mindennapi vizsgalatokat végzi a kézpont, egyébként csak gondoskodik arrdl, hogy a
szolgélatok a Kozponti Kozegészségligyi Intézet vizsgalatait igénybe vehessék (vizs-
galati anyag, tartaly-kérdés).

A jarasi kozpont felszerelése legyen a nagyobb feladatkdrének megfeleld: legyen
rontgenkésziiléke, zuhanyfiird6je, személyszallité automobilja. A jarasi egészségligyi
koézpont munkajat a hivatalos szerveken kiviil egy nem hivatalos kdzegészségligyi bi-
zottsag nagymértékben tdmogathatja. Legyenek tagjai e bizottsagnak: a helyi hatosa-
gok, a helyi orvostarsadalom, a tarsadalombiztositas, a tanitosag, papsag képviseldi, a
helyi egészségiigyi és tarsadalmi egyesiiletek kikiildottei. [...]

Hazankban e munkanak szervezését és iranyitasat a 41 066/1929. N. M. M. sz.
rendelet az Orszagos Kozegészségiigyi Intézet igazgatdjara bizta. Nevezettet feljo-
gositotta, hogy a szervezés dolgaban ,,torvényhatosagokkal, kozségekkel, tarsadalmi
alakulatokkal vagy mas jogi személyekkel kdzvetleniil targyaljon és veliik az altalam
megallapitand6 keretek kozt megallapodasokat kotelezé formaban 1étesithessen”. A
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rendelet értelmében az egészségvédelmi szolgalatok ,helyi vezetésével és ellen-
Orzésével mindeniitt az illetékes jarasi, illetve varosi tisztiorvos lesz megbizando,
aki ezen szolgalat ellatasa tekintetében kozvetleniil a nevezett igazgato utasitasai
alapjan jar el”. Tovabba ,,a beallitand6 segédszemélyzet alkalmazasa és munkakore,
szabadsagolasa, illetményei stb. tekintetében az altalam megadott utasitasok értel-
mében az Orszagos Kozegészségligyi Intézet igazgatdja hataroz. Ezen személyzet
kozvetlen fellebbvaldja az illetékes jarasi vagy varosi tisztiorvos”. Ez a széleskorii
felhatalmazas lehetdvé tette hazankban a falusi egészségvédelmi munkanak biirok-
raciatol mentes kiépitését. Ennek alapelve alig kiilonbozott az 1931. évi genfi érte-
kezlet javaslataitol. A magyar elnevezésben a ,.health center” mint ,,egészséghaz”,
mig az ott folyd munka, mint ,altalanos egészségvédelmi” vagy ,,zdldkeresztes
egészségvédelmi munka” ismeretes. A jarasi s a kdzségi egészséghazak feladatkore
nagyjabol egyezik az ,.egészségiligyi kozpontokénak a népszovetségi értekezleten
korvonalazott feladatkorével.

KORNIS GYULA
Magyarorszag kozoktatasiigye a vilaghaboru ota

Budapest, 1927, Magyar Pedagogiai Tarsasag. 37—40.

Kornis Gyula (1906-ig Kremer) (Vac, 1885, december 22. — Budapest, 1958. ap-
rilis 17.) piarista szerzetes, egyetemi tanar, kulturpolitikus. Vacon és Kecskeméten
végezte kozépiskolai tanulmanyait a piaristaknal. 1907-ben szerzett latin-magyar
szakos diplomat a Budapesti Egyetemen. Egyetemi évei alatt Lipcsében filozofiat
hallgatott, tanulmdnyokat folytatott Oxforban. 1908-ban katolikus pappad szentel-
tek. 1914-ig a budapesti kegyesrendi fogimnazium tandra volt. 1914-t61 a pozsonyi
Erzsébet Tudomanyegyetemen tanitott filozofiat, 1918—-1919 dékanja volt a Bolcsé-
szettudomanyi Karnak. 1920 utin a Budapesti Egyetem filozofia, majd pedagogia
professzora volt, az 1930-as évek kozepén betoltotte a bolcsészkari dékan hivatalat.
Tudomanyos munkassaga elismerésekent 1916-ban az MTA levelezo, 1927-ben ren-
des tagjava valasztottak. Bekapcsolodott a kulturpolitika iranyitasaba. Konzerva-
tiv, keresztény-nemzeti meggyozodéssel, 1927 és 1931 kozott kozoktatasért felelos
dllamtitkar és az Orszagos Koézoktatdasi Tandcs iigyvezetd alelndke volt. 1931-t61
kormanyparti orszaggyiilési kepviseloként mitkédott, 1938—1939-ben az orszaggyii-
lés alelnoke volt. 1942 és 1944 kozott felsohazi tagként politizalt. 1944 oktoberében
rovid idore orizetbe vette a Gestapo, majd 1945 janudrjaban a szovjet haderd. 1948-
ban az erésodo baloldali hatalomkisajatitas elleni tiltakozasul lemondott professzo-
ri allasarol és akadémiai tagsagarol. 195 1-ben kitelepitették Budapestrol. Hatosagi
ellendrzése 1953-ban sziint meg.
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