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MEDIKALIZACIO
Fioldal

A sziilés medikalizacioja

A terhességnek ¢és a sziilésnek kiilonleges helye van a medikalizalt életesemények soraban.
Talan nincs még egy medikalizalt teriilet, ahol ennyire rejtetté valt volna maga a
medikalizaltsdg. Az emberek nagy részének teljesen természetesnek tiinik, hogy a sziilés
,,0rvosi probléma”, a sziilés medikalis kontrollja pedig a tarsadalmi és kulturalis fejlettség egy
fontos jele. Ugyanakkor az utobbi években éppen itt jelentkeznek a legerdteljesebben (az
elme- és magatartaszavarok mellett) a demedikalizalo torekvések; ebbdl a szempontbol pedig
a medicina tulzottnak mindsitett jelenléte és beavatkozasa a modern technikai racionalitas
egyik tévutjat jelenti.

,Ha a férjednek azt mondandk, hogy egy bizonyos id6 alatt erekciot kell elérnie és ejakulalnia
kell, vagy kiilonben kasztraljak, gondolod, hogy konnyti lenne? Ennek kdnnyebbé tételéhez
taldn intravénas tli lenne a karjaban, egy bizonyos testhelyzetben kellene maradnia, szijat
tekernének a pénisze koré, és azt mondanak neki, hogy ne mozogjon. Néhany percenként
ellendriznék és felemelnék a leped6jét, hogy megnézzék tortént-e »haladas« a dologban.”™

Ezt a hasonlatot egy ujdonsiilt édesanya hasznalta, amikor megprobalta megfogalmazni a
sziilés kozben szerzett élményeit. A hasonlatban foglalt fesziiltség nyilvanval6. A nd altal leirt
jelenet egyszerre természetes és bizonyos értelemben abszurd. A modern nyugati tarsadalom
asszonyai igy sziiltek a XX. szazad folyamdn, és csak az utols6 harmadaban kezdett e
konstellaciordl a természetesség pecsétje lemallani. A férfias teljesitménnyel valé metaforikus
Osszevetés mar a ndiség ldzadasanak a hangja. Az idézetet megfogalmaz6 anya egyszer még
elfogadta és véllalta az orvosok altal tanacsolt — taldn eldirtnak érzett sziilést —, de mar tobbet
nem hajlando6 erre, mar nem érzi azt, hogy feltétel nélkiil ala kell vetnie magat a szakmaisagra
hivatkozo orvosi autoritasnak.

De még ennél is komolyabb indulatokat kelthet e kulcseseményre valé emlékezeés:

,Korhdzba zarnak, levagjék a hajad, lek6tozik a kezed, €s nem engednek latni, nem akarjak,
hogy megértsd, azt akarjak, hogy hidd el, ez az ¢ hatalmuk, nem a tiéd. Tiiket szurnak beléd,
igy nem fogsz hallani semmit, akar halott diszno is lehetsz, 1dbaid fenn vannak egy
fémkeretben, f6léd hajolnak, technikusok, szereldk, hentesek, iigyetlen és vihogd hallgatok
buzgolkodnak a testeden. Ugy veszik ki a gyermeket egy fogoval beldled, mint az uborkat az
uborkasiivegbdl. Azutan feltdltik az ereidet piros mlianyaggal, lattam, ahogy a cs6von
keresztiil futott. Nem akarom, hogy ezt még egyszer megtegyék velem.”

Ha lehet, ez az idézet még drasztikusabban fogalmazza meg a sziilén6 sokkolo és
traumatizal6 ¢élményét. Mar-mar olyan mértékig fokozza a metafora keményseégét és
dramaisagat, hogy az olvaso csak kapkodja a fejét: milyen kontraszt van a medicina segito,
humanisztikus énképe, kozképe €és az elobbi mondatokat megfogalmazo nd valora valt
,~rémalma” kozott. ,,E bekezdés erdszakos nyelvezete azonositja a koérhazat a vagohiddal vagy

a bortonnel, és a medikalis gyermeksziiletés beteges technologiajat a rabokon végrehajtott
természetellenes és dehumanizald kinzasokkal.”®
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A ,,még egyszer ez el6 nem fordulhat” érzése az, amely miatt ez a két idézet a sziilés
medikalizacidjanak fordulatat reprezentélja és szimbolizalja. Azt a torténeti pillanatot jeleniti
meg, amelyben a medikalizaci6 logikéja és erdi komoly kihivast kaptak a demedikalizacio
,»Zeitgeistjatol”.

Ez a korszellem pedig lényegében két nagy témat feszeget, amelyek korabban a magatol
értetdddség sziirkeségével simultak bele kultarank sziilést/sziiletést illetd rutinjaba. E két nagy
probléma: a ndiség tarsadalmi definicidja és a medicina viszonya a néhoz. A sziilés pedig az a
konstellacid, amelyben e két probléma esszencialisan, egy rovid szcenariumba siiritve
mutatkozik meg.

A sziiléssel kapcsolatban manapsag sorjaznak a kérdések: Mi a nd funkcidja a modern
tarsadalomban? Mi a sziilés jelentése és jelentdsége? Milyen a magzat, az anya €s az 0rvos
viszonya a sziilés kozben? Ki uralja a folyamatokat? Hogyan oszlanak meg az alanyi és a
targyi szerepek a sziilés soran? Milyen kornyezd kultirdbdl meritett metaforak mentén
fogalmazodik meg az objektivnek és tudomanyosnak mondott szakmai allaspont a sziiléssel
kapcsolatban? Hogyan oszlanak meg a férfias és ndies szerepek e folyamatban? E
megoszlasnak milyen hatalmi dimenzidi vannak? A sziildszoba hatalmi viszonyait hogyan
hatarozza meg a szélesebb tarsadalmi kontextus? Hogyan és miért jelenik meg a medicina egy
olyan folyamatban, amely torténetileg sohasem volt egyetlen kultiraban sem medikalis
probléma? Miért kap a sziilés €s a terhesség patologids aurat a modern medicina koraban, és
miért vesziti el a korabbi és minden mas kulturaban meglévd természetességét? A korabban
alapvetden ,,n6i dolognak™ tekintett sziilésbol — ndi a kozremiikdddket tekintve is — miért és
milyen mddon szorul ki a néi asszisztencia, €s hogyan veszi at helyét a férfi dominancia? A
korabban a sziilést aktivan irdnyité né miért valik szinte teljesen passziv targyava az orvosi
kontrollnak? Hogyan veszi 4t az anyatol a sajat és magzatanak ,,érdekképviseletét” a
medikalis szakma? Igaz-e, hogy az ilyen mddon kialakitott szinte totalis medikalis kontroll
biztonsagosabbd tette a sziilést? Igaz-e, hogy a sziilészoba kultlraja kifejezetten a tudomany
eredményeire épiil? Igaz-e, hogy kizarolag a sziilond és magzatanak érdekei szabalyozzéak a
sziilés rutinjat?

1. abra. A magzat monitorizalasa. (Forras: Az orvoslas torténete, 150. oldal)

Utépidk



A kérdések ilyen tomegének — torténelmi Iéptékkel mérve — hirtelen feltolulasa nemcsak az
alapos valaszok, alternativak és dontések iranyaba kényszeritik az érdekelteket, hanem —
népszert lehetdségként — az utdpidk felbukkanasahoz is vezet. A medikalis sziilés valsaga
mind multra, mind jovOre hivatkozo utdpidkat hiv eld.

A tradicionalis tarsadalmak orvosi antropologiai kutatasai arra a ,,kiilonos” eredményre
vezettek, hogy az asszonyok tobbnyire ndi segitséggel hoztak vilagra gyermekiiket, és —
eltekintve az olykor bekdvetkez6 tragédiaktol — maganak a sziilésnek a folyamata meghittebb,
nyugodtabb, a nd szdmara végsé soron pozitiv emlékekké valo élményekkel teli volt. Nem,
vagy alig fordult el6 a kiilonb6z6 fokozata depressziv allapotoknak az a sorozata, amely oly
gyakori korunk nyugati civilizacidjaban. Roviden fogalmazva: kevés technika-technologia és
sok érzelem, lelki segitség jellemezte a tradicionalis tarsadalmak sziilését. Semmilyen, a sz6
mai értelmében vett szakember (kiilondsen férfi) nem vette at a folyamat iranyitasat a leendd
anyatol. Természetesen a problémas helyzetek megoldasara nem volt sok lehetdségiik, nem
nyultak a testbe, egyaltalan, alig alkalmaztak mesterséges eszkozoket. Ezek a helyzetek
gyakran az anya és csecsemdje halalaval végzddtek. Ha nem voltak komplikaciok — és a mai
statisztikak szerint is a terhességek 80%-a ilyen —, akkor a sziilés a maga természetességében
zajlott le, nem hagyva kellemetlen emléket, és kiillondsen nem lelki traumatizaltsagot.

Mindez erésen ellentétesnek lattatja — és éppen a személyes élmény sikjan — a modern
medikalis gyakorlatot és a tradicionalis tarsadalmak ,,sziiléskultarajat”. Ez konnyen olyan
lelkesiiltséghez vezet, amely a mai allapotokat visszafelé akarja meghaladni, és a maga
egészében tévitnak mutatja be a modern medicina részvételét a terhességben és a sziilésben.
Ez a vélekedés, ha nem is a maga tiszta form4jaban, de legalabb, mint a modern sziilést
koriilvevé ambivalencia egyik oldalanak érzelmi és részben érvbeli szerepldje, mindenképpen
megjelenik a vitakban. A tiszta természetességet emeli piedesztalra az erdsen technologizalt,
dehumanizalt modern praxis ridegségével szemben.

A masik utopia éppen a medikalizalt tendencidk jovobeli felndvelésében latja a mai
kétértelmiiségek feloldasat és megoldasat. ,,Ha a n6k nem képesek megtalalni a modjat annak,
hogy nagyobb kontrollra tegyenek szert gyermekkihordasi lehetdségeik felett a jelenben,
akkor a jovO6 igazi veszélyeket rejt szdmukra, amikor a ndk talan nemcsak lathatatlanné valnak
a diskurzusban, hanem valdsagosan is hianyozni fognak a reprodukcios folyamatbol. Mert
néhany férfi szakember szamara az autoritasukat érd jelenlegi kihivas egyik megoldasa az,
hogy a ndk diszkurziv kitorlését beillesztik az orvoskdnyvekbe azzal, hogy sz6 szerinti
értelemben kitorlik Oket a reprodukciobdl és a gyermeksziilésbdl: ez a kitorlés az in vitro
fertilizacio, az alternativ »fejleszté médiumok« (a »pdtanyak«, a holnap mesterséges méhei),
és az emberi klonozés eljarasai révén lehetségessé valik.”™

Az otthonossag keresése

A n0 eltlinése ebben a ,,progressziv”’ utdpidban éppen ugy alarendelt, passziv helyzetének
»tovabbfejlesztése”, mint ahogy a regressziv utdpidban hianyérzetének projekcioja a mult
idillisztikus képébe. A sziilés traumatikus €lményének pozitiv és negativ tiinetei kelnek 6nallo
¢letre a kétféle utdopiaban. A né modern ,,sziiléskulturdban” tapasztalt alarendelddése a
technologia uralma elleni indulat olyan vildgot fantazial, amelybdl a biztonsagra hivatkozo
technikai racionalitas hianyzik.



2. abra. Sziiletés otthonosabb koriilmények kozott. (Forras: Az orvoslas torténete, 152. oldal)

A nok otthontalansaga a modern sziilészetben mindenesetre nem orvosolhat6 olyan
utopiakkal, amelyek maguk is otthontalansagot eredményeznek: az egyik nélkiilozi a
modernitas megszokott és belakott életformajat, a masik pedig mar egy olyan ,,emberrél”
sz0l, aki nem is képes ,,otthon lenni”.

Ezek az utopidk mindazonaltal kijeldlik annak a kiizd6térnek a hatarait, amelyen beliil a
sziilés medikalizacidjaval 6sszefiiggd valosagos kérdések — olyanok, amilyeneket fentebb

crer

E meghatéarozasnak pedig az az alapveto tétje, hogy a medicina kontrollalja-e a terhességet és
a sziilést, vagy ,,csak” asszisztaljon hozza; vagy egy ismert filmcimre utalva: Mégis kinek a
sziilése?

dr. Banfalvi Attila
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