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A kétségbeesés betegségei

BANFALVI Attila

P

klasszikus fert8z8 betegségek. Ezeknél latsz6-

lag egyszerd volt a helyzet. Meg kellett talilni a beteg-
ség okdt, amely egyedinek és jol koriilhatdrolhaténak
tetszett, majd ezt ,kildve” fel lehetett szimolni a be-
tegséget. Ez a helyzet nagymértékben hasonlitott a
hadviseléshez: Veliink szemben ,egyenruhiban”, az ar-
talmatlan kornyezetétdl j6l megkiilonboztethets ellen-
ség, amely semlegesitésére csak hatdsos fegyvert kell
kifejleszteni, majd azt alkalmazni, és mar meg is nyer-
tiink egy csatat a halal elleni hdbortban. Ez a konstel-
laci6 olyannyira sikeres volt a modern medicina szdma-
ra, hogy mind szdmos miiveljének, mind felhasznalo-
inak a mai napig ez a szcendrié lebeg a szeme el&tt, ami-
kor gyégyitisrél és gyogyulasrol van

ordbban rendes, tisztességes betegségeink vol-
B tak: torokgyulladds, tid8gyulladds vagy a

a vele jaré
szenvedésekkel,
hanem meg is

sz6. E harcban a szereposztis is viligos

Betegsége volt: az orvos aktivan kiizd a betegség
ellen, a paciens pedig nevéhez illgen tii-

nemcsak - P
hezit relemmel viseli a megprébéltatdsokat,
megneneziti engedelmeskedik az orvos rendelései-

nek és mindkett&jik motivicidja talal-
kozik abban, hogy az orvos meg akarja
gyogyitani a beteget, a beteg pedig meg

kénnyiti az akar gyégyulni. Ehhez az kell, hogy a
o , betegség alapvet&en rosszként jelenjen
eletét a ”neT er meg mind a két fél szimara. Természe-

a nevem tesen azt eddig is lehetett tudni, hogy a
jatszmaval. betegség rosszként valo értékelése és

megélése ilyen tisztasigban sohasem
miikodste. Az orvos egzisztencidja a
betegségek (de nem az egyes paciens) 1ététsl vagy
fenyegets lehet&ségiiktdl fiigg. A péciens oldalin pe-
dig eddig is ismertek voltak az tgynevezett beteg-
ségelényok. Olyanok, mint hogy a kérnyezete figyel-
mének kozéppontjaba keriil, térédést és dpolast kap.
De az sem elhanyagolhat6, hogy a beteg szabadsigra
megy a mindennapi életbdl, betegsége alatt mentesiil a
munkahelyi és a csaladi felelgsségek alsl, dgy is mond-
hatjuk, hogy a betegsége nemcsak megneheziti a vele
jaré szenvedésekkel, hanem meg is kénnyiti az életét a

snem ér a nevem” jitszmdval. S&t, érdemesebb ,rok-
kantsdgira” menni, véllalva egy stlyos betegséget vagy
annak a stigmdjit, mert a megélhetést ellehetetlenitd
munkanélkiiliség és a vele jir6 reménytelenség kivana-
tossa teszi a beteg dllapotot.

E nyilvidnval6 betegségelényck mellett szubtilisabbak
is felbukkannak, kiilondsen akkor, ha maganak a pici-
ensnek sem nyilvinvalok szenvedésének motivumai,
mert a folyamatok a tudata ,hita mégott” zajlanak.

»Egy férfit hoznak be a kérhazba, miutdn 6sszeesett
egy miivészeti galéridban. Az orvosok nagyon aggéd-
nak miatta, szimos vizsgalatot végeznek el. A gydgy-
szerelés ellenére szorongdsszintje magas és erSteljes
szivdobogésa, mellkasi fijdalmai és 1égszomja van. Meg
van arrél gy8z8dve, hogy szivinfarktusban fog meghal-
ni, és szdmos, az orvosok éltal ajanlott, valamint kuta-
tasain alapul6 kezelést vallalt fel. Am semmi sem valto-
zott, amig akupunkttrdn részt nem vett. Panaszai el-
multak, szorongisa eloszlott, és most lelkesen ajanlgat-
ja az akupunkttrat bardtainak és kollégdinak” (7). Az
alaposabb elemzés azonban kimutatja, hogy nem az
akupunktira techmkaja hozta el szimdra a gyogyulast

A férfinak ugyams volt egy titkos szerelmi viszonya.
Egyszer a szeret$je azt ajinlotta, hogy ezuttal egy galé-
ridban taldlkozzanak. H&siink némiképp szorongott a
hely nyilvanossiga miatt. Majd, amint megélelte a nét,
hirtelen gy tlint neki, hogy felesége egyik bardtnsjét
latja a teremben. Ekkor dsszeesett. A hidbavalénak l4t-
sz6 kezelések utdn az akupunktara azért volt sikeres a
szdmara, mert fdjdalmasnak érezte az eljirist. ,Olyan
volt, mint egy kinzds, mint egy sz6rnyti biintetés” — fo-
galmazott. A betegsége a blintudatdt egyenstlyozta ki,
és csak az a kezelés hatott, amely fijdalmassigaval ki-
elégitette biintetésre irdnyul6 tudattalan sziikségletét.
A betegség tehit a morilis egyensily fenntartdsit szol-
galta. Azaz egy viszonylag 6l kériilhatdrolhat6 egyen-
stlytalansig korrigilisiban vett részt. A betegségnek
ezt a haszndt — egy konkrét életprobléma kihorddsdban
valé részvételét — legalibbis Freud 6ta j6l ismerjitk a
modern medicina tdjékdn.

De az utébbi évtizedekben jfajta betegségek buk-

A szerzé filozéfus, a Debreceni Egyetem Magatartastudomanyi Intézetének egyetemi docense

LAM 2010;20(10):638-639. Bénfalvi: A kétségbeesés betegségei

Az aldbbi dokumentumot magancélra toltotték le az eLitMed.hu webportalrél. A dokumentum felhasznalasa a szerzdi jog szabalyozasa ala esik.



kantak fel, amelyek immar nem kérokozé médjira tor-
nek a gyandtlan emberre, nem is ilyen vagy olyan eg-
zisztencidlis érdekeket szolgilnak, és nem is rejtett, a
beteg elstt ismeretlen részegyensulyok létrehozdsiban
jitszanak szerepet, hanem immir az egész-ség el&alli-
tasat célozzak. Olyan korképekrsl van sz6, amelyek a
piciens szdmaéra elengedhetetlenek az egészség egzisz-
tencidlis élményéhez.

Egy friss vizsgalat arrél szamol be, hogy miként élik
meg az evészavarban szenved8k betegségiiket, hogyan
viszonyulnak hozza (2). A betegek a kovetkez8 ténye-
z8kben litjdk az evészavaraik értelmét:

Az evési vagy/és hanytatasi ritudléik a kellemetlen
élményektdl vals elfordulist szolgiljik, olyanok, mint-
ha egy programot mentenének le vagy biztonsigi hal6t
sz6nének arra az esetre, ha az életiik kikeriilne az
ellensrzésiik alsl. Az ismeretlen helyzetekt8l valé fé-
lelmitk miatt a ritudlé nyugalmat, az ,,aha, ezt mar isme-
rem” élményét nyajtja. Célt visz életiikbe, mert tgy ér-
zik, teljesitményt érnek el, amely miatt kiilonlegesnek
érezhetik magukat. Ugy dleli 8ket korbe az evészavar
életforméja, mint egy véd8burok, amelyben sérthetet-
lenek lehetnek. Noha érzik, hogy a betegség eluralja az
életitket, de mégis tgy vélik, hogy kézben tartjak a
kontrollt, igy irinyithatébb, elére jelezhet&bb, tehit
biztonsigosabb az életitk. Az evészavar rendet visz az
életiikbe. Igy — ahogy egyikitk megfogalmazza — min-
den rendben van. (Everythingt is in order.) Vagyis, ami
disorder (rendellenesség, pontosabban rendnélkiiliség)
az orvos szempontjabdl, az maga az order (a rend) az
ilyen paciensek szdméra. A betegség dnmaga ellentété-
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be fordult: a nemkivinatos idegenbdl (virus, baktéri-
um), az egészség legfébb fenyeget8iébdl, az egészle-
gesség létrehozdja lesz. Miért lehetséges ez a fordulat?
Miért éllnak eld hasonlé betegségek? Miért halds egy
anyuka azért, és miért éllitja, hogy éle-
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te legnagyobb ajindéka az, hogy fia
megkapta a diszlexia diagnézisit? Es
miért issza haldlra magit az alkoholis-
ta?

Mert a betegség immar nem a torott
testben gyokerezik, hanem a torote vi-

lagban. Azt az élményt kell a betegsé- mint egy
gek révén atirni, hogy elveszett a sajit védéburok.

Ugy oleli 6ket
korbe
az evészavar
életformdja,

élet feletti kontroll, a dolgok immar
irdnyithatatlanok és befolydsolhatatla-
nok az egyén szdmdra. Az ilyen betegségek nem prob-
lémaként, hanem megoldasi kisérletként bukkannak
fel. Rendet, struktarit, kiszamithatésdgot, identitdst
visznek a raszoruldk viligaba — hogy azutin maguk is
egy még nagyobb probléma részeivé viljanak. A WHO
gyakran hangoztatott egészségdefinicidja hangsulyoz-
za a biolégiain, a testin tdli tényez8k szerepét az egész-
ség elsillitasiban”. Ugy latszik, hogy ha ezek a té-
nyez8k erdteljesen ,,megzakkannak”, akkor a test ,az
én hdzam az én viram”-ként a sajit egzisztencia, az
identitds utols6 védvonalit jelenti. Ennek a felfokozott
kontrollnak azonban az a kévetkezménye, hogy a sajat
testiik agy hull ki sériilt lelkitk 6lelésébdl, mint a ho-
mokszemek az &sszeszoritott marokbdl.

Es mit tehet az orvos, ha a betegség ,,gyogyitd” sze-
repet jitszik a szenvedd életében?
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