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Holisztikus szemlélet
az ókori Egyiptomban
Andrássy Gábor, Kulcsár Emese,
Magyar Erzsébet, Frecska Ede

Ötvenezer évvel ezelôtt Észak-Afrika va dá szó-
gyûjtögetô törzseit a periodikus éghajlatválto-

zások egyre inkább a folyóvölgyekbe kényszerítet-
ték: a kezdetben csak rövidebb idôszakokra letele-
pedô törzsek az i. e. 15. évezredtôl kezdôdôen a
Nílus mentén állandó településeket hoztak létre. Az
i. e. 5. évezredre pedig Felsô-Egyiptomban már érett
neolit kultúráról be  szélhetünk – a megváltozott
körülmények ha tására e közösségek életében mind
fontosabb szerepet kezdett betölteni a földmûvelés,
az ál lattartás, a domesztikáció. Az állammá szerve-
zôdött Egyiptom virágzását a történettudomány Kr.
e. 3150 és Kr. e. 31 közé – vagyis az Alsó- és Felsô-
Egyiptom egyesítésétôl annak a Római Biro dalom
fennhatósága alá kerüléséig terjedô idôszakra –
datálja. E korszak egyik legjelesebb szülötte volt a
Kr. e. 2800 körül élt és alkotó Imhotep, Dzsószer
fáraó elsô minisztere, akit – né mi romantikus túlzás-
sal ugyan, de korántsem minden valóságalap nél-
kül – a történetírás a vi lágtörténelem elsô ismert
mérnökének, építészének (többek között ô tervezte
Dzsószer lépcsôs piramisát is!) és orvosának tart.
Ôt tekintik az Edwin Smith-
papirusz néven ismert orvosi
szöveg szerzôjének is, melyben
anatómiai megfigyelések, beteg-
ségek és azok gyógymódjainak a
leírása szerepel – s mely szöveg
kapcsán a filológusok gyakran
hangsúlyozzák, hogy abban
(mintegy a „szekuláris medici-
na” elôképeként) alig ta lálható
természetfölötti erôkre való
hivatkozás. Imhotep már élet-
ében nagy megbecsülésnek
örvendett, halála után száz évvel
pedig már félistenként tisztelték;
míg nagyjából másfélezer évvel
késôbb végül az istenek sorába
emelkedett – kultusza a
görög–római idôkben állt a
zenitjén. Szakkarában templo-
mot szenteltek neki, mely ha mar messze földön
híres és közkedvelt zarándokhellyé vált, amit „bete-
gek és invalidusok” ke restek fel (1).

Az egyiptomi orvostudomány mai fogalmaink
szerint is igen fejlett volt, ám már itt fontos megje-
gyeznünk, hogy az egészségrôl alkotott elképzelése-
ik alapvetôen különböztek az általunk használt, kor-

társ megfelelôiktôl. A betegség fogalmát például
holisztikusan tágan értelmezték: számukra az nem
csupán a testi és mentális problémákat foglalta
magában, hanem mindazt, ami megbontja az egyén
jó(l)létét. [Nota bene: e definíciót egy csipet anak-
ronizmussal akár a WHO aktuális meghatározásá-
nak mintegy korai elôfutáraként is olvashatjuk (3).]
Emellett más fo galmi keretben s eltérô nyomvona-
lak mentén közelítettek a betegségek eredetének
kérdéséhez is. Az általuk vélelmezett okokat három
típusba sorolták: azokat vagy valamilyen természet-
feletti erô (istenek, szellemek, démonok), vagy ter -
mé szetes okok (táplálkozás, sérülés, csípés) által ki -
váltott, illetve az úgynevezett vegyes, vagy ha tár -
esetek kategóriájába (istenek által kiváltott, de ter-
mészetes esemény) sorolták.

A pszichiátriát mint a lelki-mentális betegségek
tudományát nem kezelték külön- és önálló diszciplí-
naként – noha Hérodotosz feljegyzései alapján (5)
orvoslásukban megtalálható annak a testrészek sze-
rinti (például fej, nyak, has) felosztásának a csírái. A
korabeli „pszichiáterek” szerepét pedig – ki rályi vér-
vonalból származó, dinasztikus öröklôdés alapján
kiválasztott – varázslók töltötték be, mivel a mentális
prob lé mákat transzcendens eredetûnek tartották, s
úgy vélték, hogy így azokat csak olyanok orvosolhat-
ják, akik maguk is közel állnak a nem evilági szférák-
hoz. Kisgyermekkoruktól e feladatukra nevelték s
képezték ôket, hogy késôbb, felszentelve a nagy
tisztre, méltón viselhessék az „Élet házának írástudó-

ja” titulust. Az Élet házának épü-
lete a Templom mellett he -
lyezkedett el, funkcióját tekintve
– mai fogalmaink felôl értelmezni
próbálva – egyfajta iskolának
felelt meg, ahol be tû vetést, ma -
tematikát és „orvostudományt”,
gyó gyítást tanítottak és mû -
veltek. Az Élet házában – amel-
lett, hogy szomatikus orvoslásuk
is igen fejlett volt – fôleg „varázs-
lattal”, különféle má gikus praxi-
sokkal gyógyítottak, ám terápiás
eljárásaik között helyet kapott a
hipnózis és a „pszichodráma”, az
(ön)szuggesztió vagy éppen a
„terápiás-álmokkal” operáló
megközelítések is (6). A pszi-
choaktív szubsztanciák egész tár-
házát ismerték és használták a

gyógyító munka során: fontos szerepet játszott
orvoslásukban többek között a kék lótusz (7), a mák,
a mandragóra (8), az ópium, a hasis (9), a pszilocibin
tartalmú gom bák (10), illetve a yohimbin (11) terápi-
ás használata. 

Az óegyiptomi gyógyítók felismerték, hogy az
agy összefügg a mentális funkciókkal – vizs gá lataik

A betegség
fogalmát 
például 
holisztikusan
tágan
értelmezték:
számukra az
nem csupán a
testi és mentális
problémákat
foglalta magá-
ban, hanem
mindazt, ami
megbontja
az egyén
jó(l)létét.

antik_kult_Layout 1  2015.03.25.  11:34  Page 155



LAM 2015;25(3):155–157.

AS Z K L E P I O N | SZ E L L E M É S KU LT Ú RA156

során szinte „rutinszerûen” ellenôrizték is a külön-
bözô tudati és memóriafunkciókat. Sôt, a tudat
struktúrájáról alkotott elképzelésük is igen prog-
resszív, illetve a modern felfogásokkal lényegi ha -
sonlóságot mutató volt – többek között Freudhoz,
illetve a Gestalthoz hasonlóan két részre osztották
az „Én”-t: az „ismertre” és a „rej tettre”. Ismerték a
hisztériát (konverziót), az alkoholizmust (tisztában
voltak annak szomatikus, mentális, valamint szociá-
lis következmé nyei vel), a depressziót („A végtagja-
im nehezek, rá sem ismerek a testemre, a szemem
gyengül ... hangom nincs. A gyógyító mesternek
kéne jön nie hozzám? A szívem nem reagál a gyógy -
sze reik re”), és az öngyilkosságot („Olyan szá -
momra a halál, mint egészség a betegnek, mint a ló -
tusz illata, mintha valaki hosszú távollét után meg -
 pillantaná otthonát”) (6). A különféle szimp  tó má -
kat szisztematikusan kategorizálva és kép sze rûen
írták le. Élettani elképzeléseik néha zavarba ejtôen
progresszív voltát a következô párhuzam is szépen
példázza: Mivel a bajok je len tôs részét az „uhedu”
(szubsztancia, melyet a romláshoz, a halálhoz vagy
éppen a széklethez társítottak) felhalmozódásának
tulajdonították, gyakran éltek a purgálás techni ká -
jával (12). Ha mindezt azon újabb kutatások fényé-
ben pró báljuk értelmezni, melyek a megbomlott
mik ro bióta-egyensúly szerepét vizsgálják számos
be tegség kialakulásában és lefolyásában (13), nos,
így az „uheduval” történô manôverek talán már nem
is tûnnek annyira varázslásnak – sokkal in kább egy a
mai, nyugati medicina felôl talán ba bonásan avítt,
valójában azonban szervesen ho lisztikus gyógyítási
koncepció részének.

A sokarcú Ma’at

Annál is inkább vissza kell most térnünk a ho liz mus
kérdésének a tárgyalására orvoslásuk fel tér képezése
kapcsán, mert azt a maga teljességében az ókori
egyiptomi civilizáció szociokulturális egésze felôl
tudjuk megérteni: Világképüket – azt igen általános
vonalak mentén vizsgálva most – áthatotta a világ
rendjébe, egyensúlyába, állan dóságába vetett hit,
melyet Ma’at képviselt. A Ma’at sokarcú és sok -
lényegû „létezô”: egyszerre a természet és a világ
létezését biztosító isteni igazság, igazságosság, egy-
szerre a rend és tör vény, aminek megôrzése minden
élô (legyen az isten vagy ember) feladata. Az ehhez
közel ke rülni akaró egyén s a közösség számára is
meg határozó erkölcsi princípiumokat hét vir tus ban,
tíz erényben és negyvenkét tör vényben fek tették le.
Ezekre Ma’at istennô – mert fenti att ribútu main s
létformáin túl az is volt – el vá rásaiként tekintettek,
aki ezek alapján ítéli meg a földrôl távozó lelkeket.
Papjai a „Ma’at papja” címet vi selték, mai fogalma-
ink alapján elsôd legesen inkább bírók voltak ôk –

tiszt sé gükben a vallási s a földi létezés, a tudomány
és az erkölcs korunk embere számára alig fel fogható
módon fonódott össze:

A fent említett tíz erény (14): 1. gondolatok
kont   rollálásának a képessége, 2. cselekvés kont rol lá -
lásának a képessége, 3. képesnek lenni alávetni
magam a cél nak, odaadónak lenni ez irányban, 4. hit
abban, hogy mesterünk képes megtanítani az igazsá-
got, 5. hit ab ban, hogy képesek vagyunk asszimilál-
ni ezt az igazságot, 6. hit abban, hogy képesek
vagyunk ke zel ni ezt az igazságot, 7. haragmentesnek
maradni tudni üldöztetés ide jén, 8. haragmentesnek
maradni tudni rossz ta pasz talatokkal kapcsolatban
is, 9. különb ség tétel képessége jó és rossz közt, 10.
kü lönb  ségtétel képessége valós és nem valós közt.

Néhány a 42 törvény közül (15): Nem vettem el
ételt senkitôl. Senki nem fakadt miattam sírva. Nem
csuktam be a fülem az igazság elôl. Nem terro ri -
záltam senkit. Nem ragadott el soha a harag. Nem
cselekedtem meggondolatlanul. Nem estem túl zá -
sok ba beszéd közben. Nem be széltem dühösen
vagy arrogánsan. Nem he lyez tem magam mások
fölé.

E megfogalmazások akár pszichoterápiás ta nács -
ként vagy éppen egy terápiás szerzôdés részeként is
funkcionálhatnának: „Adott prob lémával kapcso lat -
ban kontrollálom gondola tai mat, cselekedeteimet.
Emellett minden körül mé nyek közt kitartok. Hi -
szek benne, hogy te ra peutám ebben segít, és én a
segítségét használva változni tudok.” Talán a kog -
nitív pszicho te rá piával való párhuzamba állítás sem
túlzó meg közelítés, lévén az imént érintett, óegyip -
tomi „elôdjéhez” hasonlóan abban is lényeges be -
látás, hogy a terápia olyan személyiségre épít, aki
képes és tud is felelôsséget vállalni önmagáért, a
dön téseiért (16) – amint erre (is) utal(hat) a tíz
erény is. A 42 törvény is olvasható a helyes lelki
öko nómia, a mentálhigiénés egyensúly elérését
célzó útmutatáscsokorként is arra nézvést, ho gyan
viszonyuljunk azt elérendô önma gunk hoz és má -
sokhoz, a világhoz és a jövôhöz.

Egy másik, jelentôs kortárs párhuzam felôl el -
játsz hatunk a gondolattal: mintha Ma’at állna a
gyakran emlegetett maslow-i szükségletpiramis csú-
csán. A maslow-i koncepció rangsorolja a hiány -
állapotokat és rendszerezi a hiány keltette feszült sé -
geket, például a fizikai szükségletek kielé gítésének, a
biztonság megteremtésének igé  nyét – és így to -
vább – a piramis csúcsáig. A piramis csúcsán szerep-
lô szükségletek kielégülé sé nek hatására a motiváció
an nál inkább nô, minél többet teszünk a kielé gíté -
sükért, ilyen például a megismerés iránti szükség -
letünk vagy az „önmegvalósítás” igénye – ezek az
úgyneve zett növekedési szükségletek. Ha valaki
ezekig eljut, akkor olyan tevékenységekre is mo ti -
vál tabbá válik, ami már nem a személyes érdekeit
szolgálják, meghaladva magát, önmaga is szük -

A pszichoaktív
szubsztanciák
egész tárházát

ismerték és
használták
a gyógyító

munka során. 

antik_kult_Layout 1  2015.03.25.  11:34  Page 156



LAM 2015;25(3):155–157.

157AN D R Á S S Y:  HO L I S Z T I KU S S Z E M L É L E T A Z Ó KO R I EGY I P T O M B A N

ségletté, a viselkedés hajtóerejévé válik (17). Az
egyiptomi ember fô küldetése Ma’at fenntartása
volt, és az önmegvalósítás a tôle telhetô, elvár ha tó
módon a közösség szolgálatában való kitelje sedést
jelentette. A túlvilágon – ahogyan azt a sírfeliratok,
festmények tanúsítják – nem hatalomra, elôrejutásra
vágytak, hanem dolgos, nyugodt „életre”. Ma’at
képezte mindennek az alapját, ám ennek fenn -
tartásában az egyénnek is komoly felelôssége volt. A
„compliance” mindenre kiterjedt: munkára, családra
s az egészségre egyaránt. 

Az egyiptomi szemlélet tehát meglehetôsen tel -
jes ségre törekvô, holisztikus volt. Igyekeztek az ak -
kori gyakorlatnak megfelelôen több szinten kezelni
a beteget, tehát gyógyszerrel, pszicho terápiás manô -
verekkel, spirituális módon, és a fentiekben lát -
hattuk, hogy a Ma’at koncepcióból fakadóan, komp -
lexen közelítették meg a problémákat. Ne hezen
volna meghatározható esetükben, hogy hol végzô-
dik a spiritualitás és hol kezdôdik a pszichoterápia,
illetve a biológiai szintet célzó gyógyszerelés.
Ahogyan az egészséget, a spiritualitást, a törvényke-
zést és egyáltalán az Életet kezelték – ez volt maga a
„holizmus”, mely egyensúlynak bárhol való
megbom lása természetszerûleg kihat a többi ténye-
zôre is. Így nem túlzás talán ismét egyfajta elôfutár-
ként tekinteni e megközelítésmódra, hiszen a pszi-
choterápiás irányzatokban (újra) egyre hang -
súlyosabban jelenik meg egyfajta spirituális dimen-
zió – a holizmus és a spiritualitás felé is nyitott értel-
mezési horizontok egyre adekvátabb kutatási terüle-
tet jelentenek (18).

A fenti egyiptomi kívánalmak a kognitív megkö-
zelítés kapcsán is felmerülnek: Képzeljünk el egy
társadalmat (és történetesen az egyik leg hosszabb
életû civilizációról van szó!), melynek a mindennap-
jait áthatják a fenti elvárások, tagjai ilyen közegben
nevelkednek, melynek nevelésére nagy hangsúlyt
fektettek. A nevelés alapját az örökérvényû normák,
az istenektôl származó igazság megismertetése
képezte. A gyermekeket ebbe a megingathatatlan
világba helyezték, ne velték bele. Szorgal mazták
gyors érésüket, de emellett figyelmük kiterjedt a
gyermekkor sajátosságaira, a gyermek sebezhetôsé-
gére, esendôségére. Fáraók és nevelôk gyermekei
együtt ne vel kedtek – az írnokképzés kifejezetten
fontos volt, mert azon meggyôzôdés elsajátítását is
kép viselte, hogy kiválasztottak, így a „bü rokrá ciát”
mûködtetôk, illetve szakemberek, papok mind ren-
delkeztek egyfajta küldetéstudattal (19).

Mai tudatunkkal legalábbis igen nehéz lehet elkép-
zelni, milyen lehet egy olyan helyre születni, ami az
ott lakók számára azóta létezett, amióta „világ a
világ”: Nap mint nap találkozhattak olyan dolgokkal,
épületekkel, törvényekkel, eszmékkel, amelyek ere-
dete már akkor is a történelem homályába veszett, s

így az állandóság benyomását kelt hette. Ilyen mérvû
– a világ megváltoztathatatlanságába, rendezettségébe
és állandóságába vetett – hit valószínûleg megkímélte
ôket számos egzisztenciális gondtól, szociális szo-
rongástól, és elérhetetlen vágyaktól. Ha mégis akadt
hasonló, akkor azt a rendelkezésükre álló módszerek-
kel (pszichodráma, hipnózis, szuggesztió, önszug-
gesztió stb.) minden bi zonnyal meglehetôs sikerrel
kezelték. Hang súlyozandó, hogy ilyen erôs hitbéli,
világnézeti bá zisra építve ezek a módszerek igen erô-
sen is hathattak. Mindezeket hozzáadva – a kor szint-
jén – igen fejlett szomatikus orvosláshoz, egy egész-
séges, erényes, elégedett társadalmat ka punk, aminek
résztvevôi az életet, betegséget, halált is csak egy
nagyobb egész részeként foghatták fel.

A szerzôk: a Debreceni Egyetem, Klinikai Központ,
Pszichiátriai Klinika munkatársai
E-mail: efrecska@hotmail.com
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