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Illyés Géza professzor nemcsak
Magyarorszdgon, hanem eurdpai
viszonyiatban is az urolbgiai sebé-
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dbrizoldsinak és a vesevizsgilat
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lenességek megéllapitdsira is az
4ltala tovabbfejlesztett vizsgdlati
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ILLYES GEZA ELETTORTENETE
BS ORVOSI PALYAFUTASA
1870 — 1951

L

Illyés Géza professzornak, a ki-
v4l6 orvosnak, a sokoldalian mi-
velt tudésnak és a nagyon hatédro-
zott, a férfias arcvondsok mogé
rejt6zkdd meleg szivi, igaz em-
bernek az élettdrténetét akarom
elmondani.

Mivel péalyafutdsomnak és éle-
temnek kozel negyedszézadét tolt-
hettem kozelében, megbocsitja az
olvas6, ha magamrél is szélok,
mert tanitvdnyi kapcsolatom és
hliségem, valamint nagy tanité-
mesteremhez f{iz6d6 élményeim,
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emlékeim elkeriilhetetleniil 4titat-
jik gondolataimat és mondatai-
mat, amelyekben megkisérlem 6t
bemutatni és megordkiteni az
utbkor szdmdéra.

Amikor orvos lettem, a friss
orvosi élmények, 4j megismerések
varizsa, a lelkesiiltség és az djon-
nan szerzett tapasztalatok nem
tudtak egyensdlyba keriilni a tu-
datomban. Visszatértek emléke-
zetembe azok az 6rék is, amelyeket
negyedéves medikus koromban
a Roékus-kérhizban Illyés Géza
professzor el8addsain  toltSttem
és amiket ott littam. Magam el6tt
littam, amint konnyed kézzel,
biztonsiggal dolgozik a bonyolult
8



miiszerekkel. Mint fiatal orvos,
én is eszményképet kerestem, és
ez az id8szak a kaposvéri kérhdz-
ban rédirdnyitotta figyelmemet
Illyés Géza professzorra, mint az
urolégiai-sebészet magyar Utts-
r8jére és egyben legnagyobb kép-
visel8jére.

Fiatalos szenvedéllyel topren-
geni kezdtem azon, hogyan dol-
gozhatnék mellette. Arra gondol-
tam ugyanis, hogy az emberi élet-
nek csak akkor van értelme, ha azt
szolgdlatnak fogjuk fel. Arra is
gondoltam, hogy 25 évig menetel-
tem sietve egy cél, a falusi kor-
orvossig felé, és most egy 1j idedl
felfedezésekor- nem lesz konnyfi
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attél megvilnom. Egyéni sorsom
azonban nem volt konnyti, és
ilyenkor az ember hamarabb fel-
l4zad. Eldontdttem magamban,
hogy nekivigok az ismeretlennek.
Hiitlen lettem falusi orvosi ter-
veimhez, mert csalédott voltam
és valami termékeny szorongis
{iz6tt, ami lépteimet elkeriilhetet-
leniil irdnyitotta az Illyés Géza
professzor 4ltal vezetett klinika
felé. Nem tudtam ugyan elkép-
zelni sem, hogyan keriilsk Buda-
pestre, hogyan fogok élni, hol lesz
lakdsom. De azért 4dlmodoztam,
mint mésok is. Ugy van ez a
fiatal korban, hogy szeretjiik a
bizonytalant, azt, ami talin nincs.
10



Lehet, hogy a fiatal életnek
egyik nagy adominya ez é&s
odasegit benniinket, hogy olyan
eszményt alkossunk magunknak,
amelyben 6rokké reménykedni
tudunk.

1929. éprilisiban Budapestre
utaztam ¢és merész elhatirozdssal
egy kedves ajinlém névjegyével
bekopogtam Illyés Géza profesz-
szor  Gresham-palotiban  levé
lakdsiba. Csak az el8szobdig ju-
tottam, mert otthonidban nem
fogadott senki idegent. Csak ké-
s6bb, amikor kozelebbrél meg-
ismertem, értettem meg elzdrké-
z4s4t. ,,Az én hizam az én viram.”
O ezzel a meggybz8déssel tudta

I



megdrizni szabadsigit, és munkis
életének ritmusit.

A kovetkez8 nap déli érdjiban
a Pajor Szanatériumban levd
(most Balassa Kérhdz) magin-
rendel8jébe kopogtam be. Rovid
virakozds utdn az iroda-szob4jibol
Illyés Géza professzor lépett be a
rendel8be. A szivemeta torkomban
éreztem. Még soha nem beszéltem
magéniigyemr8l professzorral, kii-
16ndsen olyannal, akire még fel-
nézni is alig mertem, mert olyan
mérhetetleniil és félve tiszteltem.
Gumikesztytit viselt mindkét ke-
zén, hiszen rendelt és nyilvén bete-
get vart a rendel6be, nem pedig en-
gem. Nem nydjtott kezet. En vi-
12



szont ndgy izgalommal mondot-
tam el jovetelem céljit ésdtnytjtot-
tam ajdnlém névjegyét.

Ugy emlékszem, meglepddott,
amikor azt mondottam, hogy
tanulni szeretnék az 4ltala vezetett
klinikdn. Taldn ezért kérdezte meg
télem 1jbél hitetlenkedve — mint-
ha ma is hallandm: — ,,De mégis,
mi a kézelebbi célja?” Ujra vila-
szoltam, most igy: ,,Tanulni sze-
retnék, én nem pénzt akarok
keresni.”’

Megenyhiilve nézett végig raj-
tam, majd sz6 nélkiil odanydjtotta
gumikeszty(is kezét és igy szolt:
»Oktéber elsején  jelentkezzen
nilam a klinikdn — a Rékus kér-
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hizban—, felveszem externistinak.
Dijtalan gyakornokkd torténé ki-
nevezésére azonban, késébb, a
kovetkezd évben keriilhet sor.”

Ezek utin 1929 6szén valéban
Illyés Géza professzor legfiatalabb
tanitvénya lettem. O ebben az év-

ben 59 éves volt.

Illyés Géza professzor 1870. mdjus
24-én sziiletett Marosvisirhelyen.
Edesapja torvényszéki bird, majd
tablabiré volt. Csalidi koriilmé-
nyei és kiterjedt médos rokonsiga
gondtalan, a jitékos gyermekkor
kivinsigait honordlé fiatal éve-
14



ket biztositott szdmdra. Elemi és
kozépiskoldba  Marosvésirhelyen
jrt és 1888-ban ott is érettségizett
a reformdtus kollégiumban.
Marosvasirhely a Maros bal part-
jan, gyonyorti dombos vidéken
épiilt viros, amelyet mir Kdlméin
kirdly Novum Forum Sicolorum-
nak nevezett, Illyés Géza ifjisiga
idejében az erdélyi székelység gaz-
dasigi és szellemi kozpontja volt.
Sziil8virosa torténelmi miiltja,
kulturlis élete és vidékének szép-
sége kitorolhetetlen nyomokat
hagyott a lelkében, mert fél év-
szézad mdltdn is biiszkén emle-
gette sziil6varosit és erdélyi szir-
mazisit.
IS



Nem volt szorgalmas diik, nem
is volt eminens tanulé. A szabad
természethez val6 ellenéllhatatlan
vonzddisa, az erdSkben valé ba-
rangolds sok idSt vont el a tanu-
14st6l éppligy, mint a marosvéisir-
helyi katonai alakulatok gyakor-
latozdsdnak mind gyakoribb meg-
csodélésa.

A 20000 lakosti virosban egy
hadkiegészit8 keriilet és egy hon~
véd gyalogezred 4llomdsozott;
azonkiviil a vdros szélén nagy terii~
letet foglalt el egy katonai alredl-
iskola is. Ett8l mintegy fél kilo~
méterre az ,,ebhit’’-nak nevezett
varosrészben volt Illyés Géza sziil6-

héza és igy nem isnagyon meglepd,
16



hogy az egyenruha és a délcegen
lépkedd katonalovak vonzisiba
keriilt. Ezek utin az sem volt
szokatlan, hogy gimndziumi évei-
ben mindig huszirtiszti pilydra
vagyodott és késziilt. Apjat azon-
ban érettségi vizsga elStt Buda-
pestre helyezték. Az 4tkoltozés
és a sziil8i ribeszélés eredménye
lett, hogy a katonai akadémia
helyett a Pdzminy Péter Tudo-
ményegyetem orvosi fakultdsira
iratkozott be 1888 &szén.
Medikus éveir6l nem sok a
feljegyezni valé. A hallomésok
alapjdn  a  kotelességtudds, az
egyetemi el6addsokon a megjele-
nésben valé pontossig, az életre
241 7



valé céltudatos felkésziilés jelle-
mezték.

Kortdrsaitdél lehetett  hallani,
hogy mir ezekben az években is
szinte kinos pontossiggal osztotta
be a hétkdznapokat. Minden fel-
adatdnak precizen, magiba zirko-
zottan és becsiiletesen akart meg-
felelni. A kételezd tantirgyakon
kiviil a kérbonctant kedvelte meg
leginkdbb. Genersich Antal pro-
fesszor, az akkori id6k magyar
kérbonctani iskoldjdnak megalapi-
téja volt rd igen nagy hatdssal.
Két évig a kérbonctani intézetben
demonstritorként is dolgozott.
Kétségteleniil helyes dton jért,
amikor a kérbonctant mdr fiatal
18



koriban magasabb szinten kezdte
tanulmdnyozni. Klinikus akart
lenni, és okosan vette észre, hogy
egy klinikus szdmédra a koérélet-
tanon kiviil a kérbonctan is jelent8s
szemléleti tobbletet jelent. A de-
monstratori vallalkozds minden
esetre igen jo eliskoldja volt an-
nak a szisztematikus felkésziilés-
nek, amely s évvel kés6bb mir
valasztott szakmdjdnak, az urolo-
giai sebészetnek modern gyakor-
lisiba torkollott.

1893. decemberében avattik
orvosdoktorra.

A betegekkel dr. Kétli Kiroly
belgyégydsz  professzor  klini-
kdjan kezdett foglalkozni. 1894.
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jan. 1-t6l 1895. aug. 3I-ig ui.
a belklinikin a gyakorlati orvos-
tudomdny legalapvetébb tudni-
val6it  gy(ijtdtte magiba. Bir
cleve sebészeti szakmdira késziilt,
azonban elStanulmidnyként fon-
tosnak tartotta, hogy az emberi
szervek betegségeit, valamint a
kiilsnbz8  szervek  betegségei
kozotti  Osszefiiggéseket a  bel-
klinikdn tanulmdnyozza. Belgyd-
gydszatbol nem is kivdnt szak-
vizsgit sem tenni, hanem — mint
mondotta — valamennyi jirtas-
sigot akart szerezni az akkor ismert
vizsgdlé modszerekben, a diag-
nosztikiban és a betegek dltalanos
elldtasiban.
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A klinikusnak — szokta némi
¢leelddéssel mondani — barmilyen
szakteriileten dolgozik, a tiido-
gyulladést fel kell ismernie a koho-
gésr8l, a méjbetegséget a sirga-
sigrol, ¢ a  mandulagyulladdst
vagy garathurutot a rekedtségrél.

Misfél évet az alapvets ismere-
tek megszerzésében clegendének
tartott. Bzutin 189s. szeptember
19-¢én, mint miiténdvendék Iépett
be Dollinger Gyula sebészprofesz-
szor 1. sz. Sebészeti Klinikdjdra.

Dr. Dollinger Gyula a hazai
modern sebészet & az ortopéd
sebészet megalapitdja volt és egy-
ben tttéréje a rikellenes kiizde-

lemnek is. Elsé nagy hazai mestere
21



volt a baleseti sebészetnek, amely
ebben az id8ben indult fejlédés-
nek. A baleseti sebészet, f6leg a
sériilések  rekonstrukciéja nagy
mértékben Osszefliggott és ma is
kapcsolatban van a technikai fej-
lettséggel, a leleményességgel é&s
ezért mint Gj tudominyig, igen
sok lehet8séget kindlt eddig nem
ismert eljérdsok  kidolgozdsira.
Dollinger professzor és iskol4js-
nak tagjai éltek is a lehet8ségekkel.
Szdmos gyodgydszati, orthopédiai
késziiléket szerkesztettek és tobb
eredeti mitéti eljardst dolgoztak
ki. Dollinger professzor amellett,
hogy tobbek kozt a testnevelés
igyeivel, a rokkantsig kérdései-
23



vel is intenziven foglalkozott, igen
sokoldald iskoldt alakitott ki maga
koriil, amelybdl sok kivilé sebész
keriilt a klinikdk és a kérhdzi osz-
tilyok élére.

A magyar sebészet ezen élénk
és nagyon szinvonalas, szinte rob-
banidsszertien fejlédd korszakénak
éveit toltotte Illyés Géza az I. sz.
Sebészeti Klinikdn.

Itt szerezte meg 1898 végén
dltalinos sebészetbdl a szakképesi-
tést.

Kivilé sebészi készségének, szor-
galménak és tudoményos olvasott-
sigdnak koszonhette, hogy miit6-
oklevelének megszerzése utin mdr
a klinika mésodik tandrsegéde lett.
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A gyors elémenetel nem tette
elbizakodotti. Ontudatos és hati-
rozott allisfoglaldsait a klinikai
életben is megtartotta, mert ugy
érezte, hogy ezt tuddsa timasztja
ali. Nem volt szerény, de ontelt
sem. Biztos volt a klinikai prob-
1émakban oly mértékben, mintha
nem is lett volna sokszor mésok
véleményére sziiksége. Emiatt tlint
fel zérk6zottnak és a szakmai mun-
kdban szokatlanul erélyesnek.

A nappalok nagyobb részét a
klinikdn toltdtte. Reggel 8 ora-
kor mir a betegei kozott jirt, a
miitétek befejezése utin pedig a
klinikai konyvtir volt kedvenc
tartézkodési helye. Egy-két csésze

24



tea mellett olvasott, jegyzetelt.
Térsasigba alig-alig jirt. Estéit
¢ fiatal férfikorban csak egy-egy
hangverseny tette szinessé; a
klasszikus zenével mar kordn nagy
bardtsigot kotott. 1900. mércius
elsején  komoly kitiintetés érte.
A Dollinger professzor vezette
Sebészeti Klinika elsé tandrsegéde
lett. Ebben a beosztédsban dolgozott
1903. augusztus 3I-ig.

Ez a hirom év volt orvosi pélya-
futdsdnak egyik legfontosabb és
egyuttal jov6jét meghatirozé sza-
kasza, mert ezekben az években
fordult igen nagy érdekl&déssel
az urolégiai sebészet gyakorlati
kérdései felé.

25



Hazinkban a 19. szdzad méso-
dik felében a cystoscop felfedezése
eltt még csak nyomai voltak az
urolégiai szaktudoménynak. Illyés
Géza professzor sajit kéziratiban
(1930) olvashaték a kovetkezSk:
,»Magyarorszigon eleinte Balassa
sebészeti klinikdjin és a Schopf-
Merei gyermekkoérhézban foglal-
koztak urolégidval. Balassa - a
magyarorszigi  hélyagk6 meg-
betegedéseket tanulményozta és
szdmos kdmfitétet végzett. A
plasztikus sebészetrdl irt tanulmé-
nydban pedig még Thiersch el6tt
(1899) megemliti, hogy a férfi
és néi hiigycs6 hidnyai repardlha-
tok.

26



Az tn. kis urolégidval, a kiilsé
nemiszervek fert6z8 megbetege-
déseinek, a kankd és kovetkez-
ményeinek kezelésével azelStt ki-
zirélag venerologusok foglalkoz-
tak. A cystoscop felfedezése utin
még évtizedekig tart, amig az
uroldgia a sebészet és dermatologia
gydmsiga aldl felszabadul és azok-
t6]l magit fiiggetleniti.”

Antal Géza pedig, ki elsd veze-
tje volt a Roékus-kérhizban fel-
illitott uroldgiai osztilynak, meg-
irta az elsd urolégiai kézikonyvet:
A higyszervi bdntalmak sebészi kér
és gybgytana cimmel. Ez idGben az
urolégiai sebészet fejlédését a
diagnosztikai lehet8ségek meg-

27



teremtése ¢s  kimunkdldsa indi-
totta el, amely lényegében csupin
a hélyagba valé betekintés lehetd-
ségét(jelcntette.

A hélyagba val6 betekintés alap-
otlete mér a XIX. szdzad kozepén
felbukkant (Desormeaux) abban a
prébélkozdsban, hogy a higy-
csovon it fémtubust vezettek be
a hélyagba és a tubuson it oda
fényt kiséreltek meg bevetiteni.
Az eredmény azonban clégtelen
volt.

1876-ban Max Nietze, berlini
orvos és J. Leiter, bécsi miszerész
oldottdk meg a mdr felvetett elvi
kérdést és clkészitették az els
hasznilhat6 . hdlyag-endoscopot,
28



a cystoscopot, amely egy iddbe
esett az Edison dltal felfedezett
villanyldmpa cystoscophoz alkal-
mas tipusinak gyakorlati felhasz-
ndldsival. Ezt a szellemes és alap-
jdban ma is azonos jellegli vizsgld
eszkozt 1879-ben a bécsi orvos-
tirsasdg egyik {ilésén mutattik
be elészoér. A cystoscoppal kap-
csolatban Illyés professzor irja,
hogy:

»A Nitze-féle cystoscop tokéle-
tesitésén a magyar eredeti Griin-
feld Jozsef is részt vett (1881).
Ezen id8ben (a 80-as és 9o-es évek-
ben) Kovécs Jézsef sebész profesz-
szor ¢s Farkas Ldszlo kérhédzi £6-
orvos (Antal Géza utédia) tettek

29



szert az uroldgia terén nagyobb
hirnévre.”

A cystoscop tdbbféle modositi-
sa utdn 1897-ben, tehdt akkor, ami-
kor Illyés Géza mir miiténéven-
dék volt, Albarran francia urolé-
gus javaslata alapjin elkésziilt az
4n. uretercystoscop, amelynek
segitségével, vékony specidliskathé-
tert lehetett bevezetni az ureterbe
és vesemedencébe. Még ebben az
évben megkisérelték tobb-kevesebb
sikerrel olyan ureter-catheter al-
kalmazdsét] is, amely a rontgen-
sugdr alatt mdr halviny drnyékot
is mutatott.

Illyés Géza orvosi mlikodésének
mir 6todik évében feltling érdek-
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18déssel fordult az uroldgiai sebé-
szet felé. A cystoscop lizba hozta
az orvosi viligot. O is a cystos-
cop utdn nyult és  1899-ben
az Orvosi Hetilapban ismertette
elsé ez irdnyd munkijit: A cys-
toscop alkalmazdsdnak jelen dlldsdrdl
a sebészetben.

Mir ebben az id8ben ismeretessé
valt az ureter-catheteres vesevizs-
gilat vagy pontosabban a két vese
vizeletének elkiilonitése és lehe-
t8vé vélt a szeparilt vizeleteknek
kiilon-kiilon torténd vizsgéldsa.
Igy a vesék vizeletének szepa-
rilisdbol a két vese teljesitSké-
pességének  kiilonvélasztisira és
azoknak részletes analizisére is

31



megteremtSdtek az egzakt mdd-
szerek.

Korényi Sindor, Illyés Géza kor-
tirsa, mdir 1893 Ota vizsgilta az
egészséges emberi vérsavé osmo-
sisos nyomdsit és megallapitotta,
hogy az ozmosisos nyomds meg-
hatdrozdsira az ozmosisos nyomds-
sal arinyos fagydspontcsokkenés
meghatirozdsa, a kryoskopia valik
be. Koranyi Séndor irja: ,,S6-olda-
tok osmosisos nyomdsa csupin az
oldott molekulik és ionok kon-
centrici6jatol fiigg ¢és fiiggetlen
azok min&ségétdl.”

Tovébba: ,,A szivdssig, amely-
lyel ‘a homoiosmosisos 4llatok
belsé nedyei meghatirozott osmo-
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sisos nyomdsit igyekszenek meg-
tartani, hathatésan  sz6l amellett,
hogy ez egyike azon élettanilag
jelentds tényezdknek, melyek a
szervezetben a viz megkdotését
és elosztdsit hatirozzik meg.”
Vizsgilataiban végiil is megdlla-
pitotta, hogy a vérsavé fagyds-
pontcsokkenése 37 ©°C-ndl, 7,7
atmoszférinyi ozmosisos nyomés-
nak megfelelSen 0,56 °C-ot tesz ki.

Kdrényi Sindor és tanitvdnyai
(Kovesi és Roth-Schulz) 4llapi-
tottdk meg azt is, hogy a vesék
teljesit8képessége oly megterhe-
lésekkel szemben tanisitott visel-
kedések alapjén vizsgdlhat6, ame-
lyek a legszorosabb viszonyban
3-1 33



vannak normilis, mindennapos
igénybevételiikkel.

Ekkor dolgoztik ki a vese telje-
sit6képességének meghatirozisira
az Gn. egynapos kisérletet, amikor
a vizelet fajsilyvaltozdsait hasz-
nalték fel a funkciondlis diagnosz-
tikiban. Mivel a vizelet-fajsily
értékei megfelel6 ardnyban azono-
sak a fagydspontcsokkenés érté-
keivel, a két vesébdl kiilon-kiilon
felfogott vizelet fagyédspontcsok-
kenésének meghatdrozdsira és
ebbdl a vesék teljesitEképességé-
nek megillapitdsira meg volt adva
a lehetdség. Ennek a lehetségnek,
amely Kordnyi Sindor tudomi-
nyos megéllapitisin alapult, a vese-
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sebészeti gyakorlatba valé dt-
iiltetése Illyés Géza professzorra
vért. Valéban & is vezette be a két
vese teljesit8képességének megha-
tdrozdsit a két vesébSl ureter-
katheterrel —szepardltan szerzett
vizeletrészletek fagydspontcsokke-
nésének a megmérése segitségé-
vel. Ez a médszer elveiben és a
gyakorlatban is kidllta az élet pré-
bijit és sok helyiitt eredeti formé-
jiban, mésutt modern eszkdzokkel
(osmometer) ma is hasznélatos.

Illyés Géza bidmulatosan gyor-
san, 4—s év leforgdsa alatt, tehit
mdr fiatal orvosi éveiben komoly
nevet szerzett onmaginak és a
magyar urolégidnak is. Talin ugy
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is mondhatjuk, hogy Eur6piban
az urolégia bolesSjének egyik
fiatal, de nagyon komolynak szi-
mité ringatbja volt olyan id&sebb
kortérsai mellett, mint M. Nietze
(1845—1907), aki a cystoscopot
megalkotta vagy W. Rontgen
(1845—1923), a ki a réla elnevezett
sugdrnak felfedezésével széles ala-
pot teremtett minden szakméban !
az emberi szervek kéros folyama-
tainak a megismerés¢hez.
Meég e nagy kortirsak életében,
1900-ban jelent meg Illyés Géza
elsé nagyobb jelentéségli tanul-
minya, az Annales des mal. gen.
urinaires-ben: Az ureter-cathetere-

z6s a vesediagnosztika egy pdr iijabb
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médszerének  szolgdlatdban, amit
1901-ben két misik nagyon jelen-
t8s dolgozata kovetett. Ezek a ko-
vetkez8k: Az uretercatheterezés és
a radiographia, valamint A wvese
higitéképességérél a functionalis diag-
nosztika szolgdlatdban cimmel.

A vesediagnosztikai médszerek
jelent8s eredményei mellett még
késett a vesék és ureterek rontgen
dbrézoldsa, amelyek pedig a vese-
sebészetnek rendkiviil fontos alap-
jait képezték. Mir emlitettiik,
hogy a vese és ureter rontgen 4b-
rizoldsdra 1897—1901 kozott tor-
téntek kisérletek. E rendkiviil
nagy jelent8ségli rontgen diag-
nosztikai médszerek kimunkaldsi-
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hoz dontden jirult hozzd Illyés
Géza emlitett: Az uretercatheterezés
és a radiographia cim{i tanulminya-
val.
E kozleményben 4 beteg tor-
ténetét ismerteti. Mindegyiken
. differencialdiagnoszticai célbél ure-
ter-catheteres vizsgilatot végzett,
meghatdrozta a vesékbdl felfogott
vizelet-portiok fagydspontjit (a
kovetkez8kben a fagydspontcsok-
kenés diagnosztikai felhasznéldsi-
rél még sz6 lesz), majd a kérdéses
oldalon 1,5 mm vastag eziist sod-
ronnyal felszerelt ureter-kathetert ve-
zetett a vesemedencéig, hogy a bete-
get rontgen~fény alatt lefényképezze.
Az eziist dréttal felszerelt catheter
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a rontgenképen jol litszott min-
den esetben és dont6 volt a diag-
nézisban.

E kozlemény utolsé eldtti szaka-
sziban Illyés Géza a kdvetkezSket
irja:  ,,Megemlitem még, hogy
Schmidt és Kolischer, valamint Loe-
wenhardt is ezen eljdrds f. é. jilius,
illetbleg augusztus havdban meg-
jelent kozlésénél maguknak tulajdo-
nitjdk a médszer alkalmazdsdban az
elsdséget, pedig az 1899-ben meg-
jelent Duplay—Reclus féle nagy
sebészeti munka 149. lapjdn Tuffier
ezen eszmét mdr felveti, melynek
alapjdn én 1900 mdjusdban az itt
emlitett esetekben, majd mds esetekben
is, hol a Rontgen-fénykép felvételek
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nem teljesen sikeriiltek, ezt alkalmaz-
tam és az eljdrdst illetdleg a Rontgen—
fényképeket a Budapesti Kirdlyi
Orvosegyesiilet 1901. dprilis 13-dikdn
tartott rendes iilésében be is mutattam.”

E tanulményiban a vizsgilati
lehet8ségek  ismertetése mellett
itt vetette fel Illyés Géza eldszir a
vildgon azt az elképzelést, hogy a
vese iiregrendszerét esetleg az ureter-
catheteren dt befecskendezett bis-
muthum subnitricum szuszpenszidval
Idthatévd lehetne tenni.

Ezzel kapcsolatban P. A. Nar-
rath: Renal pelvis and ureter cim
kdnyvének (1951) 361. oldalin
olvashatjuk: ,,von Illyés (1901)
had the idea of filling the Iumen
40



of the katheter with bismuth sub-
nitrate”.

E nagyszer(i gondolat és lehetd-
ség  felvetésével Gsszefiiggésben
sziikséges elmondani annak folyta-
tdsdt is. Ismét Narrath professzort
idézem: ,,Klose (1904) who had
read the article of von Illyés,
thought that this method could
be used to fill the renal pelvis with
bismuth and determine its position
and size by roentgenogramms, but
he feared that the renal pelvis
might be irritated too much by
the chemical agent.”

Klose maga igy nyilatkozott:
,»Es bleibt allerdings zu bedenken,
ob nicht durch das Bismuthpulver
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die Schleimhaut des Nierenbek-
kens zu stark gereizt wird.”

Ezek utdn Narrath szinte szo-
mordan folytatja, hogy: ,,Thus he
had the first idea of pyelography, but
he did not realise it.”

Nyilvénval6, hogy a pyelog-
raphidnak mint fontos vizsgild
moédszernek az elgondoldsiban és
annak elterjesztésében Illyés Géza-
professzornak volt kezdeményez6
szerepe.

Nem véletlen, hogy 5 évvel
kés8bb Voelcker és a szintén
magyar szdrmazisi Lichtenberg
(1905) a 2%=-os collargolban mér
olyan anyagot taliltak meg, mely
a vesemedencét lényegesen ke-
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vésbé izgatta és valamennyire mér
sejthetd képet is mutatott a vese-
tiregrendszerrdl.

E nagy jelent8ségli munkikban
lefektetett elvek, azaz az ureter-
catheter kontrasztossd tétele a
rontgenezés céljdbol, a vesékbdl
szepardltan felfogott vizelet fa-
gydspontcsdkkenésének meghati-
rozdsa, majd diagnosztikus fel-
hasznildsa és a médszerek dltalinos
elterjesztése  egyszerre  ismertté
tették a nevét. Brtékes munkdssigit
csak fokozta az Osszvesemiikodés
meghatirozdsira — Kordnyi Sdn-
dor professzor gondolatit ko-
vetve — Kovesivel egyiitt kidol-
gozott és a vesesebészetben az Ossz-
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vesem(ikddés kielégitd megitélésére
alkalmas egyszerli koncentricios
higitdsi préba, amely ma is hasz-
n4latos a mindennapi gyakorlatban.

Illyés Géza a hazai és kiilfoldi
szakkorokben 8 év alatt valéban
sok elismerést vivott ki. Uttors
munkissigit kiillonosen a német,
a francia és az angol tudomdnyos
élet és szakirodalom ismerte fel.
Sajnélatos, hogy hazinkban nem
akadt senki, aki f8leg a pyelog-
raphia idedjit értékelni és ezen
az alapon hasznositani tudta volna.
Ez azonban nem von le semmit a
ma is hasznilatos és rendkiviil
fontos vesediagnosztikai eljrds
értékébdl, amelynek gondolatit
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— ismétlem — Illyés Géza pro-
fesszor vetette fel legel8szor a vi-
ligon.

Ezekben az években teljes ener-
gidval az uroldgiai ismereteit gya-
rapitotta és mindent megtett an-
.nak érdekében, hogy azt hazink-
ban is ismeretessé tegye. 1902-ben
mir megirta A hidgyivarszervek
sebészi bdntalmai cim mintegy
so oldalas fiizetének elsé részét,
majd 1903-ban hasonlé terjede-
lemben ennek mdsodik részét is.
E két fiizet volt a modern urolé-
gidnak els§ 8sszefoglalé konyvecs-
kéje hazinkban.

Erthetd, hogy ilyen sikerek
utén véglegesen eljegyezte magit
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az urolégiai sebészettel. Erre vall
az is, hogy 1903-t6l 1905-ig az
I. Sebészeti Klinika urol6giai
ambulancidjdnak és a  klinika
kisebb urolégiai fekvd részlegé-
nek vezetSje lett. Ekkor jelent
meg A belgybgydszati vese-meg-
betegedések sebészeti kezelésérdl sz6-
16 munkija is, amelyet az egye-
tem orvoskari tandrtestiilete a
Gérdos Janos-féle irodalmi palya-
dijjal tiintetett ki.

1903-ban, 33 éves kordban meg-
nésiilt. A nagy miiveltségli Szarvas-
sy-csaldd ldnyét vette feleségiil.
Felesége okos, hiiséges élettirsa és
igen j6 vitapartnere volt, aki az
irodalmi, képz6- és zenemiivészeti
46



vitdikr6l még ma, 89 éves kori-
ban is nagy élénkséggel és pontos-
sdggal szimol be. Hizassigibol
két linya sziiletett, akiket felndtt
korukban is gyerekként, nagy
szellemi fels6bbséggel kezelt és
szeretett.

Kivil6 szakmai képessége, meg-
bizhaté emberi tulajdonsigai nem
sokdig maradhattak jutalom nélkiil -
a tudomdnyos életben itthon sem.
1904. junius 6-4n a Budapesti
P4zminy Péter Tudomdnyegye-
temen az uroldgiai sebészet tirgy-
koréb8l magintandrrd habilitdl-
tik. gy lett 8 Magyarorszigon
az uroldgidnak els6 tudomdnyos
képviselGje.
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A magéntandri képesités el-
nyerése utdn szinte elképzelhetet-
len lett volna, hogy egy olyan ha-
tirozott, energikus, az akadédlyok
elétt meg nem hitril6 és tudomé-
ny4ért rajongé orvos-egyéniség,
mint amilyen Illyés' Géza volt,
ne haszndlta volna fel a tudo-
mdinyos mindsités lehetSségeit arra,
hogy egy hazai urolégiai iskoldt fo-
kozatosan, tervszerfien kialakitson.

Az 4j szaktudomény alapjainak
lerakdsa utdn rovid idé mdlva a
felépitéséhez sziikséges keretek is
rendelkezésre éllottak. Budapesten
ugyanis a Szbvetség utciban
1883-ban létesiilt egy koérhdzi
intézmény ,,Budapesti Poliklinikai
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Egyesiilet Ambulatoriuma és Kér-
héza” néven. Ezt a poliklinikdt 7
egyetemi magdntandr alapitotta,
és tartotta fenn sajit koltségén.
1887-ben egyesiileti alapot terem-
tettek az intézmény szdmdra, ami-
kor is az felvette az Apponyi Poli-
klinika nevet. Az intézménynek
kés6bb, 1898-ban mir 14 kisebb
osztdlya volt és mindegyik osztily
vezet8 f8orvosa egyttal az orvos-
kari tandrtestiiletnek is habilitdlt
tagja volt. A kdzel 240 dgyszdma
poliklinikdn 32 4ggyal urolégiai
sebészeti osztilyt létesitettek 1905~
ben és ennek az osztilynak a
vezetd f8orvosivd -« Illyés Géza
magéntandrt nevezték ki.

4-1 49



Ez a maga idejében jelentds
osztily kivalo bézisa lett az urolé-
gidnak, ahol a gyakorlati munka
mellett sor keriilhetett a tudomé-
nyos munkdssigra és munkatirsak
képzésére is.

Egymis utin jelentek meg ta-
nulmdényai, amelyeknek nagyobb
része a fiatal orvosi szakma gya-
korlati kérdéseit és klinikai aspek-
tusait tartotta szem eldtt. Erre
szitkség is volt. Illyés Gézdnak
meg kellett ismertetnie munka-
tirsaival és a magyar orvosi koz-
véleménnyel is a modern urolé-
giai sebészet eredményeit. Ezt
egyetlen médon érhette el, még-
pedig gy, hogy az elvont kisér-
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leti munkék helyett megirta 4ll4s~
foglalésit a kiilonboz8 hiigyszervi
betegségek tiineteinek felismeré-
sével és gyogyitdsdval kapcsolat-
ban. Ezekben az években irt a
vesek&rdl és a vesekdnek miitéti
gyogyitisiban a kiilsnbsz6 pyelo-
tomidknak a kritikdjirél. Sebészeti
tevékenységével kapcsolatban mér
itt kiilon ki kell emelni rendkiviil
finom, preparativ mitéti techni-
kijat, amelyet az az elv vezetett:
wmindent jél ldtni és mindent jél
2drni”.

Ezen elvében benne volt az,
hogy miitét kdzben még az 4r-
nyékmentes modern limpdk be-
vezetése utin is mindig a vele
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egyiitt mozgd reflektilt fényhez
ragaszkodott a tokéletes tisztin-
litds érdekében és igen nagy gon-
dot forditott a pontos rekonstruk-
cibra is.

Foglalkozott  tanulményaiban
a prostatectomidk kérdéscivel, a
kiilonboz6 mitéti médszerek ered-
ményeit értékelve. Ebben az id6-
ben hosszabb tanulminyt irt a
hypernephromérdl is, f6leg annak
mfitéti megolddsirdl. Ez utébbival
kapcsolatban frta le a vesefeltdrdshoz
alkalmazott costo-lumbalis metszés-
nek médositdsdt, az dn. Illyés-féle
segédmetszést. Bz abbdl 4ll, hogy
a szokdsos costo-lumbalis (Israel)
metszés kozepén a felsé sebszélbsl
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merdlegesen a processus xyphoide-
us irdny4ba vezet egy 4—5 cm hosz-
szlsigt segédmetszést. Ez a kdny-
nyen keresztiilvihetd segédmetszés
az enormisan nagy vesedaganatok
eltdvolitisit is nagyban megkony-
nyiti, és egyben nagyon jé betekin-
tést tesz lehet8vé. Erre ugyanis
rendszerint nagy sziikség van a
hypernephromik kornyezetében
vérrel telt pangé vénahdlézat miatt
is, mert ezeknek a kimélésével nagy
vérvesztésekt6l menthetjilk meg
a beteget.

Tobb munkéjéban foglalko-
zott ezekben az években vese-
tuberkulézissal, ami érthet8 is
volt, hiszen Magyarorszigon a
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szdzad elején a tuberkuldzist, mint
legveszedelmesebb népbetegséget
tartottdk szdimon. A vesemfitétek-
nek tobb mint egyharmadit ezek-
ben az években giim8kdér miatt
kellett végezni. Ezt bizonyitja az is,
hogy eurdpai kortirsai koziil ez
idében, a német Israelt kivéve,
Illyés professzor osztilydn tortént
a legtobb veseeltdvolitds tuber-
kuldzis miatt. A betegség fontos-
siga miatt, f8leg a korai felismerés
céljib6l minden vizsgdlé mddszert
és diagnosztikai lehet8séget fel-
kutatott és alkalmazott.

Ezekben az években kezdte
hasznélni és alkalmazni a Bruck-
ner és Lampe 4ltal forgalomba
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hozott  pasztilldkb6l |, hézilag”
készitett indigokarminos vizsgild
médszert, amelyrdl igen j6 tapasz-
talatai voltak. Ez a mddszer valé-
ban modern és leegyszer(sitett ki-
vitelben ma is igen hasznos vizs-
galé eljirds. A phloridzin prébét
nem tartotta megbizhaténak és
azért rendszeresen nem is alkal-
mazta.

Ezekben az években két kiil-
foldi elismerésben részesiilt. 1908
novemberében a Francia Urolégiai
Térsasdg valasztotta tagjivd. A
francia urolégiai iskoldhoz szoros
bariti szdlak ffizték; tobbszor
jirt Pdrizsban, ahol Marion és
Papin professzorok 4lltak hozzi

§S



legkozelebb. Kitiintette 1910-ben
az Amerikai Association of Genito-
Urinary Surgeons, amely levelez6
taggd valasztésival tisztelte meg.

Tllyés Géza 1913 végéig dolgo-
zott mint f8orvos és magdntandr
az Apponyi Poliklinikdn. Itt szer-
zett 8 éves tapasztalatait, amelyben
benne foglaltattak egy 1j szaktudo-
miény els§ gyakorlati 1épései, 240
oldalas konyvében irta meg. A
kényv cime: Tapasztalatok a
vesesebészet kirébdl. 349 kiilonboz6
megbetegedés miatt végzett vese-
mfitéttel kapcsolatban  szerzett
megfigyeléseit foglalja dssze ebben
a kényvben. A legnagyobb szdm

kérfolyamatndl, a tuberkul6zis-
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nil a fejezet végén az operilt
betegek kortdrténetét tibldzatosan
is ismerteti. Ilyen médon a bete-
gek észlelését a korel8zmény fel-
vételétd] a miitétig, illetve a miitét
utdni kés6i eredményekkel egyiitt
részleteiben is megismerteti. A
giim8ko6r mellett ebben a kényv-
ben feldolgozdsra keriiltek még
a vesedaganatok, vesekdvek, hyd-
ronephrosis, pyelonephritis, vese-
tilyog, nephritis és velesziiletett
anomalidk miatt végzett sebészi
beavatkozdsok is.

Az 1913-as év egyébként is
fontos esztendd volt Illyés Géza
életében, mert ebben az évben
sikeriilt a magyar urolégiai szak-
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tudominy fejlédését és meggyo-
keresedését  szélesebb alapokra
helyezni, illetve megerSsiteni.

Budapest  székesf8viros  leg-
régibb, de éppen ezért patinds és
legismertebb  kérhdziban ezen
esztendd végén 1ij 102 dgyas urols-
giai osztilyt 1étesitettek, amelynek
élére Illyés Gézit nevezték ki
féorvosnak.

1914 tavaszdn pedig cimzetes
rendkiviili egyetemi tandr lett
az orvostudomdnyi egyetemen.

A Rékus-kérhézban a jelenté-
keny dgyszdmmal rendelkez6 uro-
16giai sebészeti osztilyon mdr 6
orvos és a megfeleld segédszemély-
zet 4llott rendelkezésre. Sajnos
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1914 nyardn kitort az els§ vildg-
hibord, amely igen gyorsan érez-
tette hatdsit a korhizak életében
is. A fiatalabb orvosokat katonai
szolgélatra hivtdk be, és a speciélis
kérhézi osztilyokat is részben a
harcterekrdl hazakeriilt stlyosab-
ban sebesiilt katondk részére vették
igénybe. Természetesen az orvosi
tevékenység jellege is bizonyos
mértékig megvéltozott. S a hibord
nem mozditja el§ a tudoményos
munkakedvet, legfeljebb a békés
élettdl idegen orvosi tapasztala-
tokra nyujt alkalmat.

191 5 &szén Illyés professzor is be-
vonult katondnak. Az akkori id8k
llami rendelkezései értelmében
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a civil életben betoltott rendkiviili
egyetemi tandri poziciéjdnak meg-
felel8en orvos-alezredesi rangot ka-
pott. Révid ideig a budapesti hely-
8rség koérhdzdban szolgilt, majd
1916 tavaszdn az olasz harctérre ke-
riilt. K&zel 1 évig Levicban, Olasz-
orszdg északi részében egy hosszt
id8 6ta megmerevedett front mo-
gotti tdbori koérhdz parancsnoka
volt. A Levicéban eltoltott kozel
1 éves id8szak annyira nyugalmas
szakasza volt az ottani harctéri
életnek, hogy még csalidja is meg-
litogathatta, s6t két tudomdnyos
dolgozat megirdsira is véllalkoz-
hatott.

Bizonyé4ra nem gondolt orvosi
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palyafutisa alatt arra, hogy gyer-
mekkori 4lmodozdsai a katonai
palyarél 40 évvel kés6bb ilyen
nem Ohajtott mddon realizdléd-
nak. Mindennek ellenére biiszkén
viselte az alezredesi egyenruhdt
és késSbb is mindig igen komolyan,
de mér a mult der(ijével emlékezett
vissza a katonasigndl eltoltott
hiborts id8re és azokra a munka-
tirsaira, akikkel szinte életre sz616
baritsigot kotdtt. Bizonyos, hogy
nem esett nehezére a katonai fegye-
lem és a pontossig, hiszen el6bbi
életvitele is mindig egy kicsit

ehhez volt hasonlé.
1917 januidrjdban mdir ismét a
Rékus-kérhizi  osztilyon taldl-
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juk, ahol tovébbra is a hédborts
sériiltek gydgyitdsival foglalkozik.
A hébort utdni forradalmi meg-
mozduldsoktdl tdvol tartotta ma-
git, bar haladé szellemére vallott,
hogy egyik alorvosa a Tandcskoz-
tirsasdg idejéu a kommunista pirt
tagjakéut a Rékus-kérhiz igazga-
téja lehetett. Orvos munkatirsait
ebben az id8ben egyiitt tartotta,
és veliik kezdte el 1920-ban djra
osztilydnak reorganizdldsit.

A Roékus-kérhizban gyorsan
kialakult egy eredeti, Eurépiban
is els8k kozott szdmon tartott
urolégiai iskola, amelynek tagjai
nemcsak a gyakorlati munkéban
tlintek ki, hanem tudomdinyos
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tevékenységiikkel onmagukra, va-
lamint az iskoldjukra hivtik fel a
figyelmet.

A hiébort utdn nagyon szegény
volt az orszdg. A pénz értéke nap-
rél-napra romlott. Ugyanakkor
a kulturdlis igények éltaliban
novekedtek. A tobbet-tudds igénye
az orvosképzésben is megjelent,
amennyiben az orvoskari tandri
testiilet elterjesztette a Kultusz-
minisztériumban a maga reform-
tervezetét. A reformtervezet alap-
jat elsésorban a kiképzési id6 meg-
hosszabbitdsival vélték lerakni. A
tanulmédnyi reformban a gégészet,
az urolégia és a rontgenolégia

intenzivebb tanitdsa, esetleg vizsga
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tirgyavi tétele szerepelt. Az orszig
elszegényedése miatt nem lehetett
sz6 4j klinikdk alapitdsirdl, hanem
inkibb arrél, hogy az oktatis
érdekében az emlitett kozkérhézi
osztélyokat klinikai rangra emeljék.

Kordnyi Sindor és Illyés Géza
is leszogezte, hogy tobb kiilfsldi
févéros nagy édldozatokat hoz az
 egyetemi orvosi intézményekért és
sok helyen a f8virosok maguk
tartjék fenn a klinikdkat.

Nyilvén ilyen meggondolisok-
bél a f8véros és a Kultuszminisz-
térium megegyezett abban, hogy
a Roékus-kérhizban miikéds uro-
l6giai osztalyt klinikai rangra eme=
lik. fgy toreént, hogy 1920. jlnius
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25-én Illyés Gézit, az uroldgiai
osztdly vezet8jét a kormdny egye-
temi nyilvinos rendes tandrrd
nevezte ki, Roékus-kérhdzi osz-
tilydt pedig egyetemi klinikdva
nyilvénitotta.

A R6kus-kérhézban elhelyezett
4j urolégiai klinikén mdr 1921~
ben kozel 20 orvos dolgozott.
Koziilikk 4 dijazott 4llisban volt,
a tobbiek dijtalanul dolgoztak. Ez
a gyorsan megnovekedett orvosi
girda igen mnagy lehetdségeket
adott Illyés professzor szémdra.
Bir ebben az idében minddssze
200 4gy 4llott az orszdgban
az urolégiai betegek rendelkezé-
sére, Illyés professzor elSre litta,
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hogy a helyes szakorvoslds mellett
az uroldgiai szakosztilyok irdnti
igény gyorsan novekedni fog.

A fiatal klinikai egyiittes elis-
mert tudoméinyos er6t képviselt
és 3—4 év eltelte utdn a budapesti
urolégiai klinika, Franciaorszigot
kivéve, az dsszes eurdpai dllamokat
megcic’izve egyetemi rangjival is
nemzetkozi tekintélyt szerzett a
magyar urolégidnak. Elénk tudo-
minyos tevékenységiiket felis-
merte és méltinyolta a Berlinben
megjelend havi szakfolyéirat is, a
Zeitschrift fiir Urologische Chirurgie,
amely 1925. mdjus 1-én meghivta
szerkeszt6  bizottsiga tagjainak
sordba Illyés professzort, 1930
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augusztusdban pedig a Sociedad
Argentina de Urologia levelezd
tagjdva vélasztottik.

Ezekben az években kival6 szak-
emberek nevelédtek a klinikén,
olyanok, mint Adler-Récz Antal,
Borza Jend, Dézsa Jend, Minder
Gyula, Melly Béla. Borza Jend,
Dézsa Jend, Minder Gyula mir
az 1930-as évek elején magdntandri
habiliticiét nyertek és a f6viros
nagyobb koérhdzaiban 1jonnan
alakult urolégiai osztilyok élére
kertiltek.

Jémagam 1929. nov. s-én lép-
tem be a klinikdra, bejir6 gyakor-
nokként. Nem l4tszottam fontos-
nak szimira. En viszont biiszke
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voltam, hogy 4—s5 hénapig szor-
galmas klinikai munka utin be-
keriiltem a mfitdbe és steril ko-
penybe 8ltdzve egy magas zsimoly-
1 4llva, egy kalapics alakil ref-
lektorldmpéval a kezemben a fény-
sugdrral kdvethettem minden moz-
dulatit miitét kdzben. Ha a fény
egy-egy pillanatra megimbolygott,
akkor egy-egy nem hizelg6 széval
adott kifejezést elégedetlenségének.
Egy-egy ilyen megjegyzését, mi
fiatalabbak napokig emlegettiik
egymds kdzdtt, mert olyan nagyon
félve tiszteltiik Ot.

Az 1930 és 31-ben a minden-
napi gyakorlati munka mellett
frta meg Urologia cim{i konyvét,
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amelyet orvosoknak és orvostan-
hallgatéknak szdnt. A 450 oldal
terjedelm@i tankdnyv — amint
Illyés professzor a kdnyv el8szavi-
ban is irta — az uroldgidt akkori
stddiumdban kivinta bemutatni
ésels8sorban a gyakorlatot, a klini-
kumot, mell8zve a ki nem forrott
elméleteket. Tudoménylos mun-
kissdgdban Markusovszky maku-
litlan becsiiletes elvét kovette,
amely szerint: ,,Minden theoria
csak nézet az igazsigrdl, amelyet
az emberiség id8 szerinti ismeretei
alapjdn magénak alkot. De mid6n
ezt teszi, azon tudattal kell tennie,
hogy ezzel a btivérlat lezdrva nincs,

2

hogy nem az 6vé az utolsé sz6.”
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Tanulsigos szdmunkra, hogy
96 kozleménye koziil egyetlen-
egy ald sem firta ezt a védjegyet:
,,El8zetes kozlemény”, pedig van
5 olyan kozdttiik, amelyiknél meg-
tehette volna. Nagysigébdl tipldl-
kozé  szerénységét6l  azonban
tavol 4llott a tudomdnyos meg-
fellebbezhetetlenségnek még a gon-
dolata is. Nem tette ezt még a
rontgendbrizolds  bizmut-poros
javaslatirdl sz6l6 cikkében sem,
jéllehet ily moédon téle szirma-
zott a pyelographia gondolata.
Tudta, hogy johet még utina
jobb is, értékesebb is. Es mennyivel
nagyszertibb ¢és  biiszkeségiinket
felemelébb az, hogy sajit ,,véd-
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jegye nélkiil” is tudomdsul vette
ezt a vildg és neki itélte az elisme-
rés és a prioritds palméjit. Neki
itélte annak ellenére, hogy még
sajat tankonyvében is elszerény-
kedte dnnonmagét ésa Voelcker—
Lichtenberg  kollargolos-eljirast
irta csak meg. Egyetlen esetben
szallt vitdba a prioritds kérdésé-
ben, 1900-ban, amikor az eziist-
szalas mandrint mdr itthon az

Orvosegyesiiletben bemutatta.
Az Urologz'.a’ig egyes kompen-
diumoktél, kisebb monogrifidk-
t6l eltekintve, a hiigyszervek meg-
betegedésének egészét tirgyald
magyar konyv nem jelent meg.
Az el8z8 hirom évtizedben toké-
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letesedtek a vizsgdld eljirdsok és
eszkozeink, diagnosztikink eg-
zakttd valt, és megérlelddtek mind-
azok a tudoményos és gyakorlati
eredmények, amelyck egészében
az urolégidnak, mint szakmdinak
kiilonalldsit  biztositottdk,  és
amelyeknek ismerete azonban a
hatérszakmék (sebészet, négyogyd-
szat) mfiveldi és a gyakorlé orvos
szdmdra sem nélkiilozhet8. Az Uro-
logia (cim{) tankdnyv megjelenése
nem csupin a kdzhelyszerlien régi
hidnyt pétolta, de a magyar orvos-
tudominy igényein tilmenden
azért is nagy jelent8ségli volt, mert
a legkdnnyebben hozzéférhetd
djabb német uroldgiai tankdnyvek
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éppen a gyakorld orvos szempont-
jabél sok kivdnnivalét hagytak
hétra.

Magyar nyelvli tankdnyvet irni
nem volt kénny(i és mindenképpen
felel8sségteljes vallalkozdsnak tet-
szett. Egy magyar nyelvii orvosi
tankdnyv hosszi idére kimeritette
a szakkozonség felvevSképességét,
tjabb, javitott kiaddsra kevés volt
a remény. Ezért nemcsak a tirgy-
kor teljességét kellett nytjtania,
hanem a virhaté fejlédést is bizo-
nyos mértékig meg kellett eléznie,
nehogy elavulttd véljon csak-
hamar a kiilfsldi szaporédbb konyv-
produkcid 4ltal.

Illyés Géza professzor kdnyve
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magén viselte szerz8jének egyéni-
ségét. Alig van az uroldgiinak
kérdése, amelyet a maga, valamint
iskoldjdnak munkdssiga 4ltal meg
ne termékenyitett volna; alig van
teriilete az urol6gidnak, amelyet
nagy és klinikailag tkéletesen fel-
dolgozott beteganyagin gyakorla-
tilag ne fejlesztett volna.

A kényv egy iltalinos és egy
részletes részre tagolddik. Az
4ltaldnos részben a tiinettant és
a vizsgilati eljirdsokat ismerteti,
a részletes részben a hugyivar-
rendszer egyes szerveinck meg-
betegedéseit tirgyalja. A sebészi
vese-megbetegedésekkel nagyon
behatéan — a kdnyv egynegyedé-
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ben — foglalkozik. A sebészi meg-
betegedések felismerése és gydgy-
kezelése az urolégia szakmabeli
kiilonvilisinak legjelent8sebb tu-
doményos és gyakorlati eredmé-
nye, amely még alig vilt a gya-
korlé orvosok szélesebb rétegei-
nek kozkincsévé. Eppen ezért az
ezt tartalmazé fejezet a konyv leg-
maradandobb értéke.

A szakember szempontjibol
viszont sajnilhatjuk, hogy a mi-
téttani rész megirdsir6l, le kellett
mondania, noha éppen itt lett vol-
na sok és értékes mondanivaldja.

Ha még megemlitjiik a kdnyv
gordiilékeny, egyszerlien magya-
ros stilusit, a nem nagyszdmd, de
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elsérang és teljesen eredeti anyag-
bél 4116, nagyon instruktiv és jél
elhelyezett 4briit, valamint a kdnyv
szép kidllitdsit, akkor méltin 4llit-
hatjuk, hogy e kényvével a magyar
orvosi irodalom nem csak egy
hézagpé6tlé miivet nyert, de a
szakirodalom is kiv4ld, standard
munkival gyarapodott.

1931 és 1935 kozott a Rokus-
kérhizban lev8 egyetemi urolégiai
klinika a gybgyitd, a tudomdnyos
és a neveldmunkdban egyarint
nagyon termékeny tevékenységet
fejtett ki. Volt id8, amikor Illyés
professzor a gyakorlati orvosi
munkdt és a klinikai vezetd tevé-
kenységet egyszerre 3 helyen is
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ellitta. Feliigyel§ tanir volt a IL
sz. Sebészeti. Klinikdn, vezette az
Urolégiai Klinikit, ahol naponta
személyesen is egy vagy két mi-
tétet végzett, majd a Pajor-szana-
tériumban fogadta a magdnrende-
lésén megjelent nem csekély szé-
mu betegét, és ugyanott hetenként
szintén tobb miitétet is végzett.

A sok feladatnak csak tigy tudott
megfelelni, hogy rendkiviili fe-
gyelmezettséggel és pontos beosz-
tdssal dolgozott, s ugyanigy fog-
lalkoztatta az 4tlag 25 személybdl
éll6 orvosi gird4jit, tanitvdnyait
is. Id8t szakitott arra is, hogy a kli-
nikdn tartézkodé kiilfsldi orvoso-
kat is oktassa és nevelje. Kiilfsldi
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orvosok ugyanis szinte kivétel
nélkiil minden id6ben tartézkod-
tak a klinikdn. A klinika sok nehéz-
ség ellenére is gyakorlati téren
olyan kivilé eredményeket ért el,
hogy hire nemcsak Eurépa-szerte,
hanem még a tengeren tdlra is 4t-
jutott. Voltak észak-amerikai orvo-
sok, akik 1 évet toltottek a klini-
kin, de akadt olyan is, aki 3 éven
4t a klinika mindennapi munkéji-
ban vett részt és szinte hazai tandr-
segédként dolgozott. Ennek emlé-
keként érdekes megjegyezni, hogy
a klinika 15 éves jubileumi év-
kényvében 3 amerikai és egy
romén orvos szerepel egy-egy
tanulminyéval, amelyeknek a
78



tartalmit Budapesten dolgoztik
ki
Tudominyos  termékenységé-
vel maga Illyés professzor jart elé
a j6 példéval. Klinikai 8sszefoglalé
tanulmdnyokat irt a vesetuber-
kulbzisrdl, a kiilonbozd eredetli
veseelégtelenségekrdl, a vesekdvek-
r8l, a prostatectomidn 4tesett be-
tegek utdkezelésérdl, a vérvizelés-
sel kapcsolatos problémékrél, a
vesedaganatok korai diagnézisi-
nak lehet8ségérdl, a pyelonephri-
tisrél stb.
1932-ben a bukaresti Egyesiilt
Sebész—Urolégiai  és  Gyneko-
légiai Téirsasig tiszteleti tagjdvé
vélasztotta.
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1935-ben irta meg azt a neveze-
tes cikkét, amelyben ismerteti azt
az eljirdsit, amelyet ndlunk és
viligszerte alkalmaznak. Erdemes
lesz err8l az egyszerlinek l4tszo,
de nagyon fontos drainezési for-
miérél részletesebben is megem-
Iékezni.

Illyés professzor még 1929-ben
a The British Journal of Urology 1.
szimiban  olvasta A. Fullerton
Drainage of the Bladder through the
perineum after  suprapubic prosta-
tectomy c. cikkét. Fullerton leirta,
hogy a hébori alatt megfeleld
dsetekben a perivesicalis teriilet
erainezése céljibél a bér feldl a
fossa ischiorectalen 4t haladva
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vezetett be drain-csdvet. Ezen elv
szerint drainez transvesicalis pros-
tatectomia utédn is.

Fullerton gy irja le azt a drai-
nezési eljirdst, hogy a giton egyik
oldalon a bulbus urethraet a tu-
ber ischii els8 részével 8sszekotd
hardntvonal magassigiban egy
1,25 inch hosszdsigli bemetszést
tesz a bdrbe, azt dtvigva bejut a
cavum ischiorectale laza zsirszove-
tébe. Mutatéujjit ide bedugva
tompdan halad fel és elSrefelé koze-
lebb a tuber ischiithez, mint az
anushoz. A levator ani rostjaihoz
jutva annak alsé szélén halad a
prostata hétsé alsé capsuldjiig. Ezen
sebet el6készitve elvégzi a trans-
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vesicalis prostatectomiit. A pros-
tata kihdmoz4sa utén egyik ujjéval
a prostatadgy fenekét tapintva,
miésik kezének ujjdval a géiti seb
mélyébe nytlva, dttapintja a pros-
tatadgy nem vastag faldt és ezt egy
megfeleld eszkozzel dtbokve, drain-
csovet hiiz be a prostatadgyba a git
felé.

A most leirtakkal kapcsolatban
Illyés professzor megjegyzi, hogy
a prostatectomia utdn a drainezés-
nek ezt a médjit nem tartja helyes-
nek és sziikségesnek sem. Konce-
dilja azonban, hogy miésféle mii-
tétek kapcsin a prostataigynak
illetve a hélyag kornyezetének a .
git felé torténd drainezése hasz-
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nos lehet. Ezt a hasznosnak igér-
kezd drainezési médszert Kiss Fe-
renc professzor segitségével ki-
dolgozta és a kovetkezSkben irta
jes

Az eljarist illetve annak sziik-
ségességét, ha a mellsé hasfalon
torténd behatolds utdn hdélyagdaga-
nat miatt, vagy diverticulum ki-
irtdsa céljdbol holyagresectiot kell
végezni vagy az uretert inplantalni,
a seb elldtdsakor nagyon kellemet-
len érzés az, hogy egy mély, kit-
szer(i iiregnek a fenckén dolgoz-
tunk, amely sebiireg az inficidlt
hélyaggal jutott érintkezésbe.
Abban sem vagyunk biztosak,
hogy a resectio utin alkalmazott
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mély hélyagvarratok fognak-e tel-
jesen tartani, hogy vizelet ne jusson
ki a sebiiregbe. EzeketelSreldtva,
éppen az adja a kellemetlen érzést,
hogy ilyen viszonyok kézstt a szo-
kdsos tampon vagy draincsé be-
helyezés nem biztositja a képz&dd
sebviladék tokéletes levezetését
s szov8dményekre ad alkalmat®
Ilyen esetekben dgy szoktam el-
jarni, hogy a medencecsont alsé
szélét kitapintva a symphysis kdze-
pétdl 2 hardntujjnyira oldalt egy
tompa makkfogéval itbokom a
ligyrészeket s az eszkdz végét a
gdton 4t érezve, a b6ron is gomb-
lyuk-metszést végezve kidugom,
majd megfelel§ draincsovet fogva
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bele, az eszkozzel azt a sebbe, a
hélyag mogé behtizom.”

Ezt az eljérdst emberi cadavere-
ken is kidolgozta. ,,Ha a giti
tdjékot kipraeparéljuk és a bulbus
urethrae-t eltdvolitjuk, a trigonum
urogenitale j6l léthatéva valik.
Most a hullin a mells6 hasfalon
4t a hélyagon behatolva a hashdr-
tydt egyik oldalon levéilasztottam
ill. félretoltam ¢és odajutottam
a hélyag hitsé faldhoz. Ekkor a
makkfogét a symphysis alatt a
szokdsos médon a ligyrészeken
dtdugtam.” ,,Az eszkdz dtbokése-
kor kis erdt kell kifejteni, mig az
4thatol a levator ani rostjait boritd

fascia pelvisen: a levator ani rost-
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jain, valamint a levator kiilsé, alsé
felszinén levd vékonyabb fascidn
konnyen hatol 4t az eszkdz, épp-
tigy a diaphragma urogenitale két
fascidjén s a koztiik levé vékony
musculus transversus perinei pro-
funduson. A nervus és arteria
pudenddbol eredd arteria és ner-
vus dorsalis penis konnyen ki-
keriilhetd, mert ezek a musculus
ischiocavernosus alatt kozvetle-
niil a csont mellett futnak s nem
sériilhetnek éppligy, mint a higy-
cs8 sem, amely a kozépvonalban
fut.

Nokon az eszkdz vége ugyan-
csak egy kozombos helyen, a bul-
bus vestibuli kiils6 szélén jon ki.
86



A bulbus sériilés konnyen elkeriil-
heté, ha nem tartjuk magunkat
az eszkoz végével a kozépvonal
felé. Sériilése kellemetlen vonosus
vérzést okozhat s hogy clkeriiljiik,
az sem baj, ha t8le befelé, a hiively-
falba jutunk ki az eszkdziink végé-
vel. N&kon 4ltaldban kisebb a
k6z6mbos teriilet, mert a dia-
phragma urogenitaleban van nem-
csak a htigycs8, de sok helyet foglal
el a hiively is; itt konnyen kijut-
hatunk azonban eszkoziink végé-
vel a célszerlibb helyen.

Ezeket el6rebocsitva a drainezést
ligy hajtjuk végre, hogy a gyengén
hajlitott makkfogé homort felét
felfelé tartva, a symphysis alsé
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részét kitapintjuk és a kézépvonal-
t6] mdsfél hardntujjnyira oldalt,
kozvetlen az os pubis alsé szélénél
a fascia pelvist 4tbokjiik, az eszkoz
belsd végét keziinkkel egyiitt a
hasiireg felé lenyomjuk, hogy ez-
4ltal eszkoziink vége lehetSleg az
os pubis alatt kdzvetleniil egyenes
vonalban maradjon. Igy elkeriil-
jiik a higycs6, valamint az arteria
és nervus pudendus megsértését.

Az os pubis két szdrdnak hegyes
szogl egyesiilésénél a symphysis
illetve a ligamentum arcuatum
alatt van a két szir hegyes szogét
Osszekotd lamina  intercruralis,
amelyben arteridk és vendk futnak

a corpus cavernosum részére.
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Ennek megsértése csak akkor vélna
lehet6vé, ha eszkdziink kiilsd
végét ide felerészakolndnk, ami
majdnem lehetetlen, mert a has-
tireg felé nem tudndnk az eszkozt
tarté keziinket annyira besiillyesz-
teni, hogy az eszkdz kiils§ vége
ilyen magasra keriiljon.”

Ezt a drainezési médszert kis-
medencebeli és hélyagot megnyitd
mfitéteknél gyakran és mindig
sikerrel alkalmazta és a draincsé
kivétele utdn a 3—4 mm dtmérj
csatorna néhiny nap alatt nyom
nélkiil zarult.

Ezt az anatémiai tanulményit
sziikségesnek tartottam  részlete-
sebben lefrni. Egyrészt, mert az
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eljdrds ma is kivalé eredménnyel
alkalmazhaté, mésrészt konnyel-
miiség lenne a kismedence mélyén,
fert8zott koriilmények kozott vég-
zett miitétek utéin mellézni ezt
az egyszerli, konnyen keresztiil-
vihet8 és veszélytelen drainezési
eljdrist, amelyen egy mfitét sikere
és egy ember élete midlhat még
az antibioticumok korszakdban is,

Az 1935. év rendkiviil mozgal-
mas és munkdval telitett esztendd
volt a Budapesti Urolégiai Klinika,
de elsésorban Illyés Géza profesz-
szor életében.

1936. szeptember elsé hetére
tlizték ki a Nemzetkdzi Urolégai
Térsasig VII. Kongresszusinak
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idGpontjit és helyéiil Bécset jelsl-
ték ki. A kongresszus nem a kozel-
sége miatt volt érdekes, hanem
azért, mert az cl8készitEbizottsdg a
megvitatdsra kitlizott 3 téma ko-
ziil az egyik f&referenséiil Illyés
Géza professzort kérte fel. Egy
nemzetkdzi kongresszuson a refe-
rens feladata mindig igen nagy,
mert a referdland6 témit Ggy kell
Osszedllitania, hogy abba a hallga-
t6sdg minden oldalrél képes legyen
bekapcsolédni. Az Illyés Géza
professzor sziméra kitlizott téma:
A vesedllomdny gennyedése volt.
Ezt kiilsndsen nagy Orommel
fogadta, mert e témdban rendki-
vill gazdag gyakorlati tapasztalat-
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tal és sok meggy&6z6 demonstrativ
tudomédnyos anyaggal rendelke-
zett. A klinikai dokumenticiés
anyag Osszegylijtésével és a ri-
vonatkozé, hozziférhetd irodalmi
adatok el8készitésével engem bi-
zott meg mAir a kongresszus elStt
1 évvel, azért hogy — amint
mondotta — ,,Legyen id6 a fel-
késziilésre és a felkésziilés hibatlan
is legyen.”

Ettdl fiiggetleniil 1935-ben az
Urolégiai Klinika, s6t, ma vissza-
pillantva megitélhetjiik, a magyar
és a hozzicsatlakoz6 kozép-euré-
pai urolégiai szakma jovEjét deter-
minalé terveknek, kivinsigoknak
lehettiink olvaséi és taniii.
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1935-ben egy  gyljteményes
munkdval emlékeztek meg a kli-
nika 15 éves mualtjirél. Az Uro-
16giai Klinika régebbi és akkor ak-
tiv tanitvdnyai kiilonb6z8 tudo-
ményos kérdésekrol irt tanulminyai
keriiltek a jubileumi konyvbe,
természetesen szoros kapcsolatban
a klinika gyakorlati eredményei-
vel és azok fontossigdval.
Egyrészt egy fiatal szakma je-
lentkezése a tudomdnyos férumon,
mdsrészt Illyés Géza professzor
kdzismerten nagy szaktekintélye
rendkiviili mddon rdirdnyitotta
elébb a kozvélemény, majd az
dllami szervek figyelmét is az
Urolégiai Klinik4ra.
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A napilapok, mintha &sszebeszél-
tek volna a szerkeszt8ségek, a R6-
kus-kérhdzban levd nagy elisme-
résre szert tett Urolégiai Klinika el-
helyezési kérdésével kezdtek foglal-
kozni. ,,A jubililé Illyés-klinika
kiizdelmei a Rékus ésdi épiileté-
ben” (8 Orai Ojség), ,,Folyoséi
albérl a Roékusban az Uroldgiai
Klinika” (Az Est). ,,Az urolégiai
klinika elhelyezése” (Pesti Hirlap),
,»A 15 esztendds urolégiai tanszék™
(Pesti Napl6), és igy tovibb mis
napilapok is igen komoly hangon
és stlyos érvekkel alitimasztott
utkereséssel 1éptek akcidéba a klini-
ka jobb elhelyezésének miel&bbi
megoldédsa érdekében.
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A Pesti Hirlap irta, hogy: ,,An-
nak idején a hébortit kozvetlen
kovetd nehéz id6kben a klinika
alapitdsa csak gy valt lehetségessé,
hogy az éllam bérelt a f6virostol
egy szdzigyas osztilyt a Rokus-
kérhizban olymédon, hogy an-
nak tigykezelése és a betegek el-
14tdsa a f&viros gondjit képezi, mig
az orvosi személyzetet a kozok-
tatdsligyi miniszter nevezi ki és
fizeti. A klinika teljesiti azt a mun-
kit, amelyet azelStt a f&virosi
kérhdz urolégiai osztilya végzett
anélkiil, hogy az orvosi személy-
zet a f8virosnak pénzébe keriilne,
az egyetemnek viszont rendelke-
zésére 4ll egy kiilon klinika, amely-
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nek fenntartisa a virost illeti, az
4llamot pedig csupin az orvosok
fizetése terheli.

Ezzel a megolddssal jol jirt
tehdt az 4llam is, a f8vdros is, de
nem jirtak jol a betegek, sem
pedig a tudomdnyos haladds és
oktatds. A szdz beteg koziil 60—70
az operélt eset, a tobbi rendszerint
bonyolult kezelésre szorul és alig
van még egy szakma, ahol a beteg
sorsa annyira fiiggne a pontos
laboratériumi, tiikrozési és rtg.
vizsgdlatok eredményétdl. Mir
pedig abban az 6sdi épiiletben,
amely rég kiérdemelt és tobbszor
tervbevett lebontdsival rejtélyes
médon mindannyiszor  dacolt,
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vigasztalanok a helyi viszonyok.
A laboratérium  szlik, rosszul
szell6zott, rontgenhelyiségiil egy
elrekesztett folyosovég szolgél;
rendes tanterem nincs; el6adéskor
egy nagyobb vizsgilé szobdban
kell székeket elhelyezni; kisérleti,
kutaté, konyvtirszobdnak alig
lehet helyet szoritani.
Mostandban mozgalom indult
meg, hogy a klinika valamelyik
felszabadul6 modern egyetemi
épiiletben végre mélt6 elhelyezést
nyerjen. Annél is inkibb volna
erre sziikség, hogy a rohamosan
fejl6d8 és fontos szakma ezen til
minden medikusra kotelezd hall-
gatdsi és vizsgatirgy legyen. Ha
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nem kelhetiink is versenyre azzal
a bd&kezliséggel, amellyel egyes
nyugati 4llamok és magénosok
tdmogatjdk a tudominyos buvir-
kodést és a betegek ellitdsit, bi-
zonyos édldozatokra kotelez ben-
niinket is a kultirnivé fenntartdsa
és kétszeresen akkor, amikor a kolt-
ségek b8ségesen megtériilnek a
betegek rovidesen helyreallitott
munkaképessége, valamint a ma-
gyar tudomdnyos hirnév gyara-
pitdsa révén.”

Az Est ezeket irja az Urolégiai
Klinikdrdl: ,,Budapest legrégibb
és talin legszomortbb koérhiz-
épiiletének a Roékusnak egyik
misodikemeleti szdrnydban van
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a Budapesti Egyetem Urolégiai
Kliniké4ja. Egyetlen hosszt folyosé
tulajdonképpen a klinika. Betegek
nyiizsdgnek ezen a folyosén, kék
kérhdzi ruhds bentlakék és az
ambulancia civil ruhéds virakozéi.
Ez a klinika most jubildl: 15 évvel
ezeldtt alapitottik. 15 éve végzi
itt sz(ikos eszkz6kkel nehéz koriil-
mények kozott nagy, tudomdnyos
és gybgyité munkdjit Ilyés Géza
professzor, az uroldgia vildghirG
tudésa és itt dolgoznak azok a kiil-
f6ldi orvosok is, akik azért jottek
Budapestre, hogy Illyés tanirtél
tanuljanak: bécsiek, prigaiak, ro-
mdnok, spanyolok, amerikaiak, ar-
gentinaiak, néha japanok, kinaiak,
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s6t egyes esetekben még moszkvai-
ak is.”

1935. Oszén a Vallis- és koz-
oktat4siigyi Minisztériumban don-
tés sziiletett, melynek értelmében
a  Rékus-kérhizban elhelyezett
uroldgiai klinika részére az Orvos-
tudominyi Egyetem teriiletén
beliil 8n4ll6 klinikai épiiletet jeldl-
tek ki. Ez az épiilet az UllSi 1ti
kiils6é klinikai telepen megsziint,
1908-ban épiilt Belklinika volt,
amelyhez hozzitartozott a hibord
alatt a kozelében épiilt 30 dgyat:
befogadé foldszintes Gn. pavilon-
épiilet.

Nagy elismerés, megnyugvis
és orom volt ez Illyés Géza pro-
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fesszor szdmdira. Az 6rdmhdz azon-
ban hozzikapcsolédtak azonnal a
gondok és a feladatok is. A két-
emeletes és belklinikai célokra
épiilt klinika ui. jelentékeny belsé
italakitdsra szorult. A mfitShelyi-
ségek, vizsgdlo-szobdk, kotozd-
helyiségek és rontgen-laboraté-
rium szdmira fel kellett dldozni
a volt belklinika dgylétszaménak
negyedrészét. De még igy is, a
pavilonnal egyiitt, 116 dggyal
rendelkezd, a maga idejében meg-
felels, j6l felszerelt urolégiai kli-
nika alakulhatott ki a volt Bel-

klinika épiiletében.
Illyés professzor a bels6 dtépités
% évig tarté ideje alatt minden
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héten legalibb egyszer végig-
jirta a malteros folyosékat és
ellendrizte a munka folyamatossé-
gat.

Engem 1936. méijusiban az 4j,
mdég 4tépités alatt 4116 klinika kész
pavilonjdba irdnyitott, egy szo-
bt jeldlt ki szimomra azért, hogy
az épit8knek a bels6 felszerelések
(villany—gdz, védofal, csempézés
stb.) szakmai kérdéseiben mindig
rendelkezésre 4lljak.

1936 mdjusiban Illyés Géza
professzort, tudominyos munk4s-
sagit értékelve és elismerve a
Magyar Tudominyos Akadémia
plénuma, dr. Issekutz Béla, dr.
Balogh Ernd, és dr. Neuber Ede
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akadémiai tagok javaslatira le-
velez8 taggd vilasztotta.

Az akadémiai levelez8 tagsig
els8sorban Illyés professzornak a
szakmdjdban elért uttéré munkds-
siga, kivilé gybgyité munkdja,
nagyszeri organiziciés tevékeny-
ségének és torhetetlen szilird aka-
ratdnak az elismerését jelentette.

Kitiintet§ akadémiai levelezd
tagsigdra biiszke volt a vezetése
alatt 4116 Urolégiai Klinika minden
tagja, mert ez egyben a klinika
értékelését is jelentette, s a magyar
urolégusok is, mert személyében
nagy miveltség(i klinikus képvise-
16t nyertek a tudoményok leg-
magasabb férumén.
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Akadémiai székfoglalé elBadé-
sit 1936. jiniusiban tartotta. E16-
addsiban, amelyben A koves vese~
elégtelenségrél beszélt, 1679 vese-
koves betegen szerzett tapasztala-
tait ismertette a hallgatésiggal.
A székfoglalé el6addson — az ak-
koriid6k szokdsainak megfelelGen
— a hallgatésig 1étszdma kevés
volt. Rajtam és Melly Béla klini-
kai munkatirsain kiviil 17 nyelvész,
irodalmir és orvos volt a hallga-
tok kozott.

A bécsi kongresszuson 1936-
ban tartott bevezetd referdtumé-
ban Illyés professzor 2616 vese-
gennyedési esetr8l emlékezett meg
tgy, hogy az egyes kérformék le-
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irdsiban és beosztdsiban a klinika
hatalmas beteganyagdra tdmasz-
kodott. Rendkiviil viligos, egy-
szerl és Oridsi gyakorlatra épiilé
el8addsa nagy sikert aratott kiils-
ndsen azért, mert a gyégyitisban
elért sokoldalt tapasztalatéhoz alig
volt hasonl6 Eurépiban. Sikerét
legjobban az bizonyitja, hogy a
kongresszus befejezésekor Ossze-
il6 elndkség az 1939 novemberére
tervbe vett nemzetkdzi kongresz-
szus alelnokévé vilasztotta meg.
A kongresszuson én nem vehet-
tem részt, mert az Gj Uroldgiai
Klinika megnyitdsit kellett el6-
késziteni. Illyés professzor Ugy
dontott, hogy az j klinika meg-
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nyit6 iinnepsége a bécsi kongresz-
szus  befejezését kdvetd napon
legyen, mert a megnyitisra meg-
hivta a bécsi kongresszuson részt
vev8 nevezetesebb kiilfoldi pro-
fesszorokat.

Valéban, 67 professzor a vilig
minden t4jérdl és orszdgibdl Illyés
professzor kalauzoldsa mellett, el-
indult Budapestre.

Illyés Géza professzor nem ta-
gadhat6 biiszkeséggel mutatta meg
vendégeinek a klinika minden
részét, amely minden tekintetben
a kiilfoldiek tetszését is megnyerte.
Ez szdmunkra nem is volt meg-
lep8, mert tudtuk, hogy ebben az

idében a budapesti Droldgiai
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Klinika volt Eur6péban a parizsi
klinika utin a misodik egyetemi
intézet, illetve mésodik egyetemi
tanszék. De a kettd kozott még az
a kiilonbség is javunkra szolgilt,
hogy a budapesti klinika 4j volt
és dgylétsziméban is feliilmdlta a
parizsit. Illyés Géza professzor
szemmel lithatéan elégedetten
zirta le az iinnepségeket, amire
abbdl is kovetkeztethettem, hogy
szimomra is volt egy — kiilon-
ben szokatlan — elismer8 monda-
ta: ,,No, ezt j6l csindlta.” A dicsé-
rettel és elismeréssel mindig fukar-
kodé nagy mestertdl ez a mondat
nekem mindennél tSbbet jelen-
tett.
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Eur6pa legnagyobb dgylétszimi
és legjobban felszerelt egyetemi
urolégiai klinikijan 1936. szept.
15-én kezd8dott meg a gyobgyitd
és tudomdnyos munka. Az uro-
l6gia kotelez8 oktatdsira — amit
igen sokan sziikségesnek tartottak
— nem keriilt sor. Ehhez ugyanis
az orvoskaron a tanulminyi rend-
szer reformjdnak teljes dtdolgozdsi-
ra lett volna sziikség. Természete-
sen az urolégia kotelezd oktatdsa
és vizsgatirggyd tétele mds tan-
tirgyakkal (pl. orr—fiil—gégészet,
rontgen stb.) kapcsolatban is prob-
1émikat vetett volna fel. A tanul-
minyi reformokat — amelyek
iltaldban hosszabb id&ére késziil-
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nek — joél megfontoltan kell elé-
késziteni.

Illyés professzor maga is be-
latta, hogy ennek az ideje még nem
érkezett el. Megelégedett tehit
azzal, hogy az uroldgia nem kote-
lez8, hanem tn. ajdnlott tirgy lett,
és az 1936(37. tanévben mir igy
szerepelt az orvostanhallgatdk tan-
rendjében.

Az ajénlassal az uroldgidt heti 2
6rdban 34 hallgaté jegyezte be
leckekdnyvébe és szdmukra kezd-
te meg 1936. szeptember kozepén
el6addsait Illyés professzor 200
személyes tantermében, amely 4t-
viligitészekrényekkel, vetitd ké-
sziilékekkel, fali 4brikkal, szerv-
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prepardtumokkal és diapozitivok-
kal gazdagon fel volt szerelve.

A tanév megkezdése utin én
mind3ssze 2 hétig vettem részt az
el8addsokon. Oromomet taldltam
az el6ad4sokon abban, hogy az elé-
addsokon hasznilt segédeszk6zo-
ket én éllitottam Ossze és szervez-
tem meg. 1936. oktéber 1-t6l
1937. augusztus 31-ig mint dllami
Osztondijas a berlini Collegium
Hungaricumba kaptam kikiildetést.

Illyés professzor kérésének ele-
get téve kb. 2 havonként szimol-
tam be 1—1 levélben a berlini
Virchow-Krankenhaus urolégiai
osztdlydn, Ringleb professzor
osztélydn, — valamint Lichtenberg
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professzor maganklinikdjin, majd
késébb a hamburgi Eppinger-
klinikdn litottakrdl és tapasztal-
takrél, valamint périzsi és vars6i
kirdnduldsomrol.
Erdemes megjegyeznem, hogy
5 Illyés-klinikai szarmazisom’’
miatt mindeniitt szives fogadta-
tdsra, nyitott ajtokra taldltam. S&t,
azt is mondhatnim, hogy ,,érde-
kes” 6sztondijas voltam az ekkorra
mir nem kezd6, hanem 9 éves
orvosi multammal. Nem volt
kétséges eléttem, hogy a megbecsii-
1ést jelzd érdeklédés nem elsésor-
bannekem, hanem tanitémesterem-
nek, Illyés Géza professzornak
sz6lt.
III



Beszdmold6 leveleimre egy egész
év alatt 2 levelez8lap érkezett
valaszként. Pontosan nem tudom
idézni a lapok szdvegét, csak a
rovidségiikre  emlékszem. Kb.
ezeket irta az egyes lapokon:

»K. B.! (ez kedves Babicsot
jelentett). Megkaptam levelét,
érdekelt, amirdl irt. Itthon valto-
zatlan az életiink. Tartsa nyitva a
szemét és az idejét j6l hasznélja fel.
Udy. Ilyés.”

1937. OGszén érkeztem haza.
Tiirelmetlen honviggyal és leir-
hatatlan munkakedvvel. Hazaér-
kezésem utdni nap reggelén Illyés
professzort mér a mfit8ben taldl-

tam mosakodéds kozben. Jelentke-
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zésemkor szivesen fogadott kb.
azzal a mondattal, hogy j6, hogy
mir visszajottem, sziikség lesz rim
itthon a klinikén.

Az 1j klinikdn megndvekedett
a gyakorlati munka. A mitétek
szdma évente kozel 200-zal lett
tébb, mint az azonos dgylétszimu
Rékus-kérhizi osztilyon volt. A
tébblet-munkédkat el6mozditotta
a transurethralis prostata-resectio
bevezetése, miutdn megteremtSd-
tek annak modern mfiszer-felté-
telei. Ez utdbbi eljérdsban Illyés
professzor tapasztalatokat kivint
szerezni és ezért az elsé szdz pros-
tata-resectiot személyesen végezte,

és az igy kezelt betegek kiilonle-
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ges feliigyeletével engem bizott
meg. Ezt azért talilta helyesnek,
mert ebben az id6ében mir tapasz-
talt mésodik tandrsegéd voltam
— a klinik4n volt a lakdsom —, £6-
leg pedig az volt Illyés professzor
szdmdra fontos, hogy az idém leg-
nagyobb részét az otthonomban
toltottem, tehit valésiggal a be-
tegek kozott éltem.

Vezetési médszere: mindig csak-
nem kizérélagosan az els6 tandr-
segédre épitette a klinika munka-
rendjét és mésokkal még munka-
megosztis kérdésében sem szokott
tirgyalni. Eszerint az elsd tandr-
segéd volt a mindenkori helyettese,
tehét a klinika tigyeirdl, gyakorlati
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és tudoményos munkédkrél, a hi-
bikrél csupin vele tirgyalt. A
kértermi  viziteken mindenrdl
és mindenkirl az elsé tanir-
segéd referdlt, ami egydtttal azt is
jelentette, hogy egyetlen kivélasz-
tott és tapasztaltabb orvosinak
igen nagy munkalehet8séget adott,
ami természetesen rendkiviili fele-
18sséget is jelentett.

Ilyen klinikai munkamddszer
mellett tortént, hogy 1937. de-
cember elején, tehit hazaérkezé-
sem utdn 3 hénappal az els6é tandr-
segédet és engem a szobdjiba
hivatott. Leiiltetett benniinket,
majd minden indokolds és eléze-
tes bevezetés nélkiil kozolte ve-
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liink, hogy az els§ tandrsegéd
firadt, elmegy egy havi szabad-
sigra és az 8 munkakdrét nekem
kell dtvennem. Ezzel be is fejezte
a kozlend6it és elbocsitott ben-
niinket.

Dontésének hétterét nem ismer-
tem, ezt soha nem is kozolte ve-
lem, kés6bb sem; az elsé tandr-
segéd azonban 1938. jan. 1-én
valéban szabadsigra ment és tobbé
nem is jott vissza a klinikdra, ren-
delbintézeti f6orvos lett.

Néhiny nappal 4j megbizatd-
som utdn Illyés professzor magé-
hoz hivatott és nagy meglepeté-
semre leiiltetett. Az én tapasztala-
taimban eddig ilyen még nem for-
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dult el8, azért arra gondoltam,
hogy valamihosszabb megbeszélést
kivin velem folytatni szokdsitol
eltér8en. Valéban, kis noteszt vett
el8 a mellényzsebébdl és abban
lapozgatva mindenekel6tt egy-
mdsutdn aprébb hibdimra hivta
fel a figyelmemet. Ezutdn kozolte
velem, hogy adjunktussi neveztet
ki és helyettese leszek. Feladato-
mat a kovetkez8 szavakkal szabta
meg:

,»»Tudja, hogy nem vagyok mér
fiatal, 2—3 év miilva nyugalomba
vonulok. Ismeri azt is, hogy na-
ponta 2—3 6rit toltok a klinikdn
és ezalatt minden feladatot, ami

rdm tartozik el akarok végezni.
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Ugy kell tehit mindent intéznie és
el8készitenie, hogy az igy is le-
gyen, és én ez alatt az id6 alatt
minden rdm véré feladatot elintéz-
hessek. Lényegében On vezeti a
klinikit, de mindenben felelds
nekem és dgy vegye, hogy én
leszek a konzilidriusa. Mindenr6l
— kiilonosen a hibdkrél —, infor-
miljon: ami rendben van, arrdl
nem, mert hiszen az magitol érte-
tédik, hogy annak tgy kell lenni.
Ezt a feladatot adom maginak és
azt hiszem, szebbet egy 36 éves
fiatalember nem is kaphat. Igye-
kezzék ennek pontosan és becsii-
letesen megfelelni, és ismétlem,
minden lényeges dologrél engem
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az igazsignak megfelel6en értesi~
teni a reggeli jelentés alkalméval.
Ko6zlom egytttal azt is, hogy el6-
terjesztem magéntandri habilité-
cibra.”

Megkoszontem a bizalmat, a
kapott feladatot és kicsit megdb-
benve, de nagy akarattal hozzi-
kezdtem a klinika bels§ munka-
rendszerének  tovibbszervezésé-
hez, amelyben mindenki szdméra
kotelez8 szigori vezérelv volt a
pontossig és a megbizhatdsig.

Illyés Géza professzor mind
kevesebbet foglalkozott a klinika
gyakorlati munkéjival. Ennek ko-
vetkeztében az irdnyitds és a klini-
kai gyakorlati munka, f6leg az ope-
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rici6k oroszlinrésze redm hérult.
Ennek ellenére a klinikén eltsltott
napi 2—3 6r4jét igen j6l és kedve
szerint hasznélta fel.

Megbizist kapott ugyanis mdr
két évvel el6bb az Orszigos Koz~
egészségiigyi Tandcst6l — amely-
nek tagja volt —, hogy a sebészeti
targykorbe tartozé  sériilésekkel
kapcsolatos kértéritési tigyekben,
perekben orvosszakérté legyen.

Orvosi pélydjénak elsé éveiben
a Dollinger professzor vezette
klinikdn sziikségszerlien foglalko-
zott baleseti sebészettel és orto-
pédidval, mert az L. sz. Sebészeti
Klinikin a sebészetnek ez a két
mellékteriilete képezte a klinika ki-
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emelt profiljit. Lehetséges, hogy
a fiatalkori emlékek is hozzéjirul-
tak ahhoz, hogy az igazsigiigyi
szakért8i megbizdst meglep&en
nagy buzgbsiggal és oSrommel
végezte. Végtag-sériilésekkel, bal-
eseti sériilésekkel, testi rehabiliti-
cibés kérdésekkel foglalkozé kony-
veket visiroltatott, és hetenként
legaldbb 2 napon 4t mir a reggeli
6rédkban a szobdja eldtt tiltek a feliil-
vizsgélatra virakozék. A vizsgd-
land6k, egy tandrsegéd — aki
gyorsan tudott irni és gépelni s
ezért az adatokat jegyezte —, vala-
mint Illyés professzor a jél ismert
centiméteres beosztdsi mérSsza-

laggal a kezében bevonult a konyv-
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tarszobiba, ahol rendkiviili gond-
dal és precizitissal vizsgilta eze-
ket a betegeket, méregette a vég-
tagokon keletkezett elviltozdso-
kat, majd igen nagy gonddal fog-
lalta &ssze véleményét a fels6bb
hat6ségok szdmdra.

1938 juniusiban egy elBadis
tartdsira hivtdk meg Nagyvirad-
ra. Az el8adés, amelyben a hélyag-
daganatok miitéti gydbgyitisival
foglalkozott, nagy sikert aratott a
hallgatésdg — kiilonosen a kozel
100 roméniai magyar orvos — ko-
reiben.

Ugyanezen év szeptemberében
a balatonfiiredi orvosnapokon is
el8adist tartott a vesevizsgélati
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médszerekrSl. Az eladdsra ma-
géval vitt, hogy az el6adést kisérd
demonstriciés képek sorrend-
jében semmiféle zavar ne le-
gyen.

A Budapesti Orvosegyesiilet
1939-ben  elnokévé vilasztotta.
E tisztséget azzal a feltétellel vél-
lalta, ha ugyanakkor én leszek a
titkdra. Nem szeretett pédiumon
tilni, keriilte a szereplést. Az Orvos-
egyesiilet iiléseinek vezetése mel-
lett gondjit viselte az Egyesiilet
konyvtirdnak is, elhatirozta, hogy
a kényvtir konyvallominydt mo-
dernizdlja.

Az Urolégiai Klinikin élénk
volt az élet annak ellenére, hogy
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Eurépa egén mir a hibord vihar-
felh&i kezdtek gomolyogni. Mun-
kink zavartalansigit bizonyitotta
azonban mégis az, hogy 1939-ben
Illyés professzor kozolte velem,
hogy szeretné 1932-ben megjelent
Urologia cimfi tankdnyvét bs-
vitett 1ij kiaddsban megjelentetni,
ui. minden 4j tudomdinyszakban
az els8 évtizedekben szokott a leg-
nagyobb lenni a fejlédés. A tudo-
minyos mondanivalé is megsok-
szorozédott, tehit helyénval6 volt
a bdvitett kiadds.

Mir az el8bbiekben is emlitet-
tem, hogy kiilfsldi orvosok, f8leg
amerikaiak egy-két évet toltottek
a klinik4n, ahol részt vettek a min-
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dennapi gyakorlati munkéban,
egy sz6val szakmai kiképzést nyer-
tek. A leghosszabb id&t, t6bb mint
2 évet, Lieberthal dr., chicagdi
orvos toltdtte a klinikin még a
Rékus-kérhdzi osztilyon. Ame-
rikdba  érkezése utdn héalibol
angol nyelvre forditotta Illyés
professzor Uroldgia cim(i tankdny-
vét, és kéziratban megkiildotte a
szerzének.

A mir birtokban lev angol for-
ditds adta azt a gondolatot, hogy
a bdvitett masodik kiadds is — ami
az eredeti konyv megkétszerez6dé-
sét jelentette — legyen leforditva
és az Gj, két kotetbdl 4116 konyv
angol nyelven jelenjen meg. Ennek
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értelmében  Illyés professzor a
,»Constable” angol kiadéval lépett
Osszekottetésbe, a konyv kiadédsa
és terjesztése érdekében.

A mintegy kotetnyi kiegészit
részt, 1 év alatt készitettem el6.
Minden fejezet kiegésziilt a klinika
20 éves statisztikai adataival is.
Az 1932-ben megjelent konyv ere-
deti angol szovege érintetleniil
maradt, az 0j részletek pedig ebbe
lettek beépitve. Az elGkészitett
nyersanyagot 1940 méjusiban ad-
tam 4t Illyés professzornak. A ja-
vitdsokkal, a régi szoveghez alkal-
mazkodé stilizdldssal, & szeptem-
berben késziilt el. November végén
mir az 4 részletek angol forditdsa
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is készen volt és az 0j 2 kotetes
konyv kézirata nyomdéba is keriil-
hetett. Siirgetett az id6, mert a
hiborts veszély fokozédott. 1940
szeptemberében a konyv 10000
példinybdl 4116 prospektusit indi-
tottuk el, amelyeket méir csak
Olaszorszdgon keresztiil Ilehetett
Anglidba kiildeni. Sajnos, a pros-
pektusok mér nem értek célt, mert
azt az olasz hajét, amelyen szilli-
tottdk, a Foldkozi-tengeren el-
siillyesztették. Illyés  professzor
— akit rendkiviili médon bintott
ez a hir — mds lehet8ségekkel is
probélkozott a mir kinyomtatott
konyv kikiildése érdekében. A ki~
juttatdsra azonban nem litszott
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semmi lehetd8ség, ezért a nyomda
javaslatira a be nem kotdtt kony-
vek 2000 példdnyét Gn. crudikban,
a nyomdi4ban biztonsigba helyez-
ték.

Klinikai életiink és munkénk
eddigi zavartalansiga a hébori
miatt mind nehezebbé vélt. A
nehézségeket els@sorban a tudo-
minyos tevékenység érezte meg.

1940-ben Illyés professzor nyug-
dijazdsi korhatdrira val6 tekintet-
tel, javasolta magdntandri vizsgdi-
mat. Ez jiniusban meg is tortént,
amelyet néhdny nap milva a préba-
el8addsom kdvetett. Ezzel elnyer-
tem egyetemi magdntandri cime-
met. Nagy mesterem 70. évében
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nagyon oriilt elléptetésemnek; €s
nem szlint még buzditani és Gsz-
tdnozni a tovébbi szorgalmas mun-
kira. En viszont ugyanekkor an-
nak oriiltem, hogy 1940 augusztu-
siban & kapott értesitést a vallds- és
kozoktatésiigyi minisztertSl, amely
szerint még egy dn. tisztelet-évre
1941. augusztus 31-ig felkérik a
klinika tovébbi vezetésére.
1941-ben mdr valéban csak;
konzilidriusa volt a klinikénak..
Ennek ellenére — mint évek 6ta
mindig — pontosan 8 érakor érke-
zett. Szobijiba lépve els6 dolga
az volt, hogy elolvasta az iréasz-
talira helyezett reggeli jelentést.
A jelentésem elolvasisakor miér
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személyesen is megjelentem, hogy
mis, esetleg adminisztrativ dolgok-
rél is referéljak. Ennek meghall-
gatdsa utdn az irdsos jelentésemben
piros ceruzdval megjeldlte azt a
4—s5 beteget, akiket megtekinteni
Shajtott.

A mitétekkel kapcsolatban el
kell mondanom, hogy igen ritka
kivételtsl eltekintve helyi érzés-
telenitésben operdltunk. Kozel 7
éven 4t Illyés professzor minden
mfitétében a klinikdn épp dgy,
mint a Pajor-szanatériumban, én
voltam a vezetG-asszisztens és a
mifitéti érzéstelenitések mindig az
én feladatomat képezték.

Klinikai életiink tehit val6ban
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Ggy zajlott, ahogy azt 1938 elején
szimomra megjeldlte. Meg kellett
szoknom az ©ndllé dontéseket a
kezelés vagy a miitéti eljirds meg-
valasztdsiban és a vezetés méd-
szereit a klinika kisegitd személy-
zetének és anyagi ellitisinak ad-
minisztrildsival.

Eszrevehetéen  tudatosan  és
szisztematikusan bizta rdm a klini-
kai élet és vezetés minden problé-
méjét.

A klinik4n kiviil azonban szivén
viselte az urolégia jov&jét is, és
minden alkalmat megragadott,
hogy az uroldgiai osztilyok ha-
zénkban a jobb betegellitds érde-

kében szaporodjanak.
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1941. februdr 26-4n az Orszigos
Kozegészségiigyi Tandcs mir tir-
gyalta Illyés Géza professzor ,,Uro-
16giai  osztdlyok létesitése” tir-
gydban  benydjtott  elSterjesz-
tését, amely a kovetkez8képpen
sz6lt:

»Ugy a f8virosban, mint a
vidéki kérhdzakban sziikség van
urolégiai osztilyok létesitésére.
Az urolégia a nagy sebészetnek
letagolt része, amely az utolsé év-
tizedek munkdssiga folytin meg-
lehetSsen elkiilonodstt az  alap-
tudoménytél. Finom vizsgilati
modszerek 4llnak ma mir a szak-
ma rendelkezésére, amelyek meg-
felels el6képzés utdn nagy anya-
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gon' szerzett tapasztalatok alapjin
értékesithet8k. A miitéti javalla-
toknak a felllitdsa a helyes kér-
hatdrozis utin nagyobb feladat
és nagyobb szakképzettséget igé-
nyel, mint maga az elvégzendd
miitét. A konzervativ mitétek-
nek ismerete és gondos elvégzése
szintén mnagy tapasztalatot és sok
id6t igényel, amelyet a' tdlterhelt
sebészeti osztilyok orvosi személy-
zete ma mar nem véllalhat. Alta-
ldnos tapasztalat szerint kiilond-
sen vidéken sok azoknak a bete-
geknek a szdma, akik ilyen beteg-
ségiik kelld id8ben val6 fel nem
ismerése miatt stlyos 4llapotba
jutottak. A Tandcs véleménye
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szerint a beadvinyban emlitett az
a megoldési méd, hogy a kérhi-
zak egyes osztilyai megfeleld dgy-
létszdmot adjanak 4t az urolégiai
osztily céljaira, jirhaté at. A Ta-
nics mellékeli és mellékletben is-
merteti az orszdg 19 nagyobb kér-
hézitél eddig beérkezett vilaszo-
kat. Ezekbdl az adatokbdl kitfi-
nik, hogy egyes helycken milyen
sok az uroldgiai megbetegedés
s kiszdmithaté, hogy mennyi 4gy
volna nyerhet6 egy urolégiai osz-
taly létesitésére.

A statisztikdk szerint az urolégiai
osztilyok dgyainak szima az utolsé
évtizedben csokkent, mert a kolozs-
vari urolégiai klinikai betegdgyak
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nem urolégiai betegekkel vannak
betsltve. A budapesti Uroldgiai
Klinikdnak 106 4gya van ugyan,
de a koltségvetési redukcié miatt
csak 74 betegdgyat lehet betdlteni,
mig 6 év el8tt a Rékus-kérhizban
elhelyezett urolégiai klinikai osz-
tilynak 102 betdlthet8 4gya volt.
A Kklinikdn kiviil urolégiai osz~
tily van Budapesten még az j
szent Jdnos kérhdzban 106 4ggyal,
az OTI Uzsoki-utcai kérhéziban
25 4ggyal, az Allamvasutak kérhé-
ziban 2§ 4ggyal, a Szeretet-kérhdz-
ban 40 4ggyal, azIrgalmasrend kér-
hiziban 17 4ggyal és az Apponyi-
poliklinikdn 19 dggyal. Hogy ezen
t&bb kis osztély dacira az urolégiai
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betegek részére rendelkezésre 4116
dgyak szdma kevés, azt abbél 14t~
juk, hogy naponta csak az Uro-
l16giai Klinikdn 6—8 mfitétre szo-
rulé betegnek a felvételét kell el-
utasitani annak ellenére, hogy az
operilt betegeket is még a sebek
teljes meggvogyuldsa elStt hely-
hidny miatt el kell bocsitani, illet-
ve azért, hogy arra rdszorul6 he-
lyet kaphasson. Ugyanez a helyzet
a jérébeteg rendelésen is, ahol a
betegek - szima hihetetleniil - fel-
szokott; A budapesti Uroldgiai
Klinika volt R 6kus-kérhdzi ambu-
lancidjin a jirébetegek évi szdma
12 000—16 000 volt, most ez a
szdm " 40 000—44 o0o-re - emelkes:
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dett, mert dgy hidnyédban a bete-
gek radikdlis gydgyitdsban nem
részesiilhetnek. Ezért a Rokus-
kérhdzban - megsziintetett . 102
dgyas uroldgiai osztily legalibb
70—80  4ggyal - ujra  feldlli-
tandé.

Mindezek szerint Budapesten
az urol6giai betegek rendelkezé-
sére 4116 4gyak szdma Osszesen
350.

Orsmmel kell tehdt tidvozolni
Johan Béla é4llamtitkdr drnak azt
a kezdeményezését, hogy a mos-
tani id8t fel akarja hasznélni olyan
dtfogd koérhédzfejlesztési program
el8készitésére, amelynek gyakor-
lati - megvalésitisa - a . megfelel6
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pénziigyi eldfeltételek bekdvet-
kezésekor azonnal megindithaté
lesz:

(A kéziratban itt egy hidnyjel
kovetkezett és a Kozegészségiigyi
Tandcshoz intézett s méir megirt
leveléhez még a kdvetkezd betol-
ddst irta utblag hozzi:)

,»Addig is, mig ez a helyzet el8-
4ll, siirg&sen megvalésitandé uro-
légiai osztilyok feldllitdsa egyes
vidéki kérhdzakban olyan médon,
amint azt fentebb emlitett s a
Tandcs dltal mir letérgyalt javas-
latomban megindokoltam; ezen
urolégiai  osztilyok  felllitdsa
csekély  koltséggel megval6sit-
haté s ezzel a k6zérdek szempont-
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j4bél jelentékeny lépést tettiink
 elére.”

Ez utin még felsorolta név sze-
rint azt a 18 magyar virost, amely-
ben 30—40 4gyas urolégiai osztily
felallitdsit feltétleniil sziikséges-
nek tartotta. A felillitandé osztd-
lyok kértermeinek és egyéb helyi-
ségeinek részletes, konkrét elkép-
zelése és annak leirdsa utin a be-
advény igy zirul:

»Az urolégiai osztilyoknak fel-
tétleniil sziikségiik van Rontgen-
berendezésre is, mert ez nélkiiloz-
hetetlen a pontos kérisme és gyogy-
kezelés javaslata szempontjiabol.”

Illyés professzor 1941. junius
30-4n volt, mint aktiv egyetemi
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tandr ‘utolsé alkalommal az urol6-
giai klinikén.

Miclétt a klinik4t elhagyta volna,

szobdjdba hivatott, ahol csupin
ketten voltunk. Egy barna-szinfi,
nagyobb nyomtatvinyok kiildé-
sére haszndlatos klinikai papirbori-
tékot wvett a kezébe. Belerakta
néhény ceruzdjit és pdr aprésigot
az irbasztalirél. Aztin felém for-
dult, s kezét a villamra téve a ko-
vetkez8ket mondotta: -
-"y,Nem akarok senkitél sem el-
bticstizni rajtad kiviil, és ne kisér-
jen ki senki a kapun. Ezt kérem
Téled. Vigydzz mindenre, amit
redd biztam.”

Eletében el8szor megsimogatta
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az arcomat. Nagyon szokatlan
volt ez tdle, pedig nem litszott el-
érzékenyiiltnek. Azutdn kezet szo-
ritott velem és tigy ment el, ahogy
kivinta. Nem tudta senki a kilini-
kén rajtam kiviil, hogy eltivozott
és holnap méir nem jon be; nem
vette észre senki, hogy kilépett
abbél a klinikai épiiletb8l, ahol
az élet nagy feladataiért csatdzott.
Csak én néztem az ablakon 4t a
szélfa-egyenes, kemény 1éptekkel
haladé nagy mesterem utin ho-
mélyos tekintettel, kdvetve, amint
az udvaron a gépkocsijdhoz ment
és konny cseppent ki a szemembdl,
amikor a soférje a gépkocsiajtot

becsukta mogotte.
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Néhiny nap mulva az egyetem
dékénja engem bizott meg a kli-
nika ideiglenes vezetésével. Val6-
jdban azonban nem maradtam
magamra, mert Illyés professzor-
ral ezutdn is gyakran taldlkoztam,
és igy problémédimat megbeszél-
hettem vele. Ugyanis a Pajor-
szanatériumban  tovibbfolytatta
orvosi magingyakorlatit. Mfité-
teket végzett és természetesen a
miitéteknél — mint azel8tt — ez-
utin is mindig én maradtam, s
velem egyiitt a klinika egy mdsik
orvosa az asszisztense.

1943-ban dr. Herzog Ferenc,
dr. Manninger Rezs8 és dr. Orsos
Ferenc akadémikusok javaslata
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alapjdn a Magyar Tudomanyos
Akadémia rendes tagja lett. Ebben
az id6ben tudomdinyosan mAr
keveset dolgozott, viszont a tu-
dominyos viliggal val6é eleven
kapcsolata épp tigy tovibbélt, mint
akkor, amikor a klinika élén 4llva
tevékenykedett.

A hibortis események &t is,
mint mindenkit Magyarorszigon,
silyos megprébaltatisoknak tet-
ték ki. A f8viros ostromdt a budai
oldalon, a Szabadsig-hegy koze-
1ében lev8 Bartha utcai hiziban vé-
szelte 4t. Haz4t silyos sériilések ér-
ték, de & maga s csalidja sértetlen
maradt.

194§ mérciusiban, amint Buda-
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pest felszabaduldsa utdn arra lehe-
t8ség nyilott, élelmiszer ,,ajdndék-
kal” felszerelve siettem &t meg-
litogatni. Nagyon oriilt, amikor
viszontlitott, de még inkdbb oriil-
tem - én, amikor 4tadhattam szd-
mira egy kerek sajtot, amilyent
azokban az id8kben nem sokat
l4thattak Budapesten.

Id8kozben sikeriilt az angol ki-
ad4st és a nyomdiban letétbe he-
lyezett konyvének egy részét ép-
ségben megtallni és bekottetve az
angol kiad6hoz eljuttatni. Ezzel
76 éves kordban ujra megmutat-
hatta a vilignak a magyar urolégiai
szaktudoméiny életrevalésdgit.

. 1949-ben az tjjdalakult Magyar
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Tudominyos Akadémia djonnan
szervezett ;orvosi osztilydnak
Illyés Géza professzor lett az el-
noke.. Uj . funkci6jiban fiatalos
energidval, gondos felkésziiléssel
indult az osztily havi iiléseire és
nagy figyelemmel kisérte a szer-
vezés j moédszereit. Nem csekély
biiszkeséggel iiltetett az {iléseken
engem is mindig maga mellé,
a tanitvinyit, mint fiatal akadé-
mikus tagtirsit éppen Ugy, mint
10 évvel azeldtt az orvosegyesiileti
titkdrit. Nagy bolcsességgel, s
élettapasztalatdbol szérmazé meg-
fontoltsdggal és zdrkézottsigibol
szokatlanul kilép8 szeretettel adott
tandcsot, ha hozz&fordultam. Es
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ugyanakkor szivesen vette vélemé-
nyemet, amikor a felszabadult és 4j
vildgnak a szdmira még szokatlan
eszmei 4dramlatiban kellett intéz~

kednie.

1L

Illyés Géza professzor pdlyafutdsit
és élettdrténetét nem lehet helye-
sen megitélni és befejezni anélkiil,
hogy egyéniségét is kozelebbrol
meg ne ismern8k. Egy ember
megitélése napi munkéjibél, a
munkavégzési stilusibél, emocio-
nilis folyamatainak lezajlisibdl,
&ményeit kisér8 érzelmi’ alfes-
tésbdl, a mosolygis mimik4jibol,
az érzelmek mélységébdl és tar-
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t6ssigdbdl, érdeklddési korének
irAny4bol &s sajitossigaibdl, a kép-
zelete alkoté erejébdl, a kozvetlen
kornyezete és a vilig dolgaihoz
val6 viszonyuldsib6l és még sok
aprd, de az egyénre mindig jel-
lemz8 és szinte sztereotip jellegil
szellemi, érzelmi és testi-fizikai
tevékenységbdl 4llithaté Ossze.
Illyés Géza maginélete a kiviil-
4116k szdmdra nem litszott kiilond-
sen eltérének egy mivelt, on-
maga képességeivel tisztdban levo,
koztiszteletben 4116 és jémoédban
¢l8 orvostandr életétdl. Akik azon-
ban hosszabb ideig vele egyiitt dol-
goztak, kiilondsen pedig akik a
napok munkéjéin tdali részét koze-
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1ében toltstték, nem fgy véleked-
nek. Illyés Géza professzor érdekes
,,egyéniség” volt, éspedig nem is
mindennapi, annak ellenére, hogy
még a sajit drnyéka mdgott is a
fénymentes teriiletet kereste. -

Kiilonos, hogy klinikai munka-
tdrsai ritkdn littdk &8t nevetni.
Ha elmosolyodott, az mir fel-
tlinést keltett, és dgy emlegették,
hogy ,,csikorog a mosolygédsa”.
Sokan 6nmaga felé fordult, kissé
egocentrikus  szemléletben = €16
embernek ismerték.

Valéjdban nem ilyen volt.
Kiegyenstlyozott, az élet szépsé~
gei és Ordomei irdnt nagyon fogé-
kony, keveset beszél6 és rendkiviil
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pontos életritmusban €16 ember
volt. Taldn a sok beszédet nagyon
feleslegesnek tarté vélekedése és
szinte kinosnak t{in6 pontossiga
lehetett az oka, hogy sokan félre-
ismerték.

Alaptermészete volt a szinte
szemérmes zérkézottsig. Ilyen volt
a magénéletében, csalidja és szd-
kebb bariti korében, és ezt a tu-
lajdonsigit nem tudta paldstolni
sohasem.

Eszménye volt a sztoikus em-
ber. Rendithetetlen, kissé fanyaran
derlis nyugalommal élte minden-
napi életét és minden erejé-
vel igyekezett megszabadulni az
élet gondjaitél akkor, ha napi
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munk4jit mir befejezte. A leg-
kedvesebb volt szdmdra a csaldd-
jival, két linydval, majd unokdi-
val val6é szabad id68toltés. Veliik
szinte gyerekes derfivel szérakozott,
hangos kacagdssal kisérte az aprd
csalidtagok  csetléseit, botl4sait.
Az ebbsl adédé helyzetkomiku-
mokon tudott mindig a legj6-
izlibben nevetni s a csalidtagjai-
val kapcsolatos egy-egy jol sikeriilt
tréfa napokon keresztiil visszatérd
témaként késztette kacagdsra.

Nagyon szerette a muzsikit.
Kiiléngsen Beethoven mifiveit,
amelyek nemzedékeken keresztiil
véltozatlanul ~ ¢l8k  maradtak.
Beethoven zenéjének  minden
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titeme az emberi és erkélesi erd
diadalit hirdette szdméra. Rend-
szeresen lﬁtogatté a hangversenye~
ket. Soha sem hidnyzott a fil-
harmonikusok hangversenyeir6l és
mindig bérlete volt a Waldbauer-
—Kerpely vondsnégyes eléadi-
saira. Soha sem keriilte el figyel-
mét, ha egy nevesebb kiilfsldi el6-
ad6é-mfivész vagy karmester sze-
repelt Budapesten és ilyenkor nem
mulasztotta el azt sem, hogy 8—10
éves koruktél linyait is magdval
vigye a hangversenyekre. Az Illyés
csaldd elmaradhatatlan volt a zene-
mivészeti eléaddsokrol.

Otthoni életében is nagy szere-

pet jitszott a muzsika. Jéformin
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minden este vacsora utén legaldbb
egy Orit hallgatta, méghozzi
aktiv kézrem{ikodéssel Beethoven,
Brahms, Bach vagy Csajkovszkij
halhatatlan alkot4sait. Laké4sa koz-
ponti szobédjiban, ahol olvasni,
beszélgetni szoktak, ahol sok hely
volt és ahonnan minden irdnyban,
kertbe, emeletre, a szomszédos szo-
békba szabadon lehetett mozogni,
illott a nagy Steinway-zongora.

Ehhez a zongordhoz volt hozzi
szerelve egy tin. pianola, tehit a
mechanikus hangszerek  sordba
tartoz6 hangszer, amelynek ldb-
pedilja és kézi fogantytja segit-
ségével Dbefolydsolni lehetett a
hangszint, a zenem( tempdjit, a
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hanger§sséget, tehit a pianét és a
fortét, Illyés professzor ezzel a
kedves és ,,8si”-nek t{ind hang-
szerkombindciéval igen szivesen
elszérakozott.

Csalddtagjainak elbeszélése sze-
rint, ha este otthon volt és nem
volt kiilonds elfoglaltsiga, nem
mult el olyan nap, hogy csalidjt
és onmagit e hangszer segitségé-
vel ne a zenem{ivészet klasszikusai-
val szérakoztatta volna. Gyermekei
mesélik, hogy kisebb korukban
. igen gyakran klasszikus zene mel-
lett aludtak el.

A zenén kiviil szerette az irodal-
mat és a szinhdzat is. Az irodalom
és a szinhdzi élmények képezték a
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lakds kdzponti szobdjéban a va-
csora eldtt folyé vitdk tirgyét is,
amelyekben mindig derfis nyu-
galommal, de igazénak is biztos
tudatdval vett részt, és természete-
sen a vitikat ennek megfelelGen
boles folénnyel vagy fanyar mo-
sollyal fejezte be. O képviselte
az otthon nyugalmit és 8 volt a
nagyon tisztelt, alig megfellebbez~
hetd csalddfs.

Két izben vele egyiitt voltam
versmond4sos irodalmi esten. A
misodik alkalommal, 1942 decem-
berében Gobbi Hilda Mama cimen
hirdetett verses estjén taldlkoztunk
a Zeneakadémia nagytermében.
Mésnap szébahozta el6ttem ezt a
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szép estét. Feltlint neki — mint
mondotta —, hogy egyik-mésik
vers utin a publikum iinneplése
tiintetésszeri volt. A tiintetésben
és az elismerésben politikai ten-
denciit litott.

Mir emlitettem, hogy rendki-
viil nagy ellenszenvvel unta a
klinika-vezet8i munkihoz csatla-
koz6 hivatali kitelességeket. Nem
szeretett t8le idegen személyi
tigyekben 4lldst foglalni, hizédo-
zott az eszmei vitdkt6l és idegen-
kedett a politik4tél.

Val6szin(i, hogy ezért nem ment
el t6bbé irodalmi estre, jollehet,
érzésviligdban ~ mindig  haladé
szellem{i volt. Bn ugyan inkdbb
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azt hiszem, hogy az egyéni szabad-
sigit féltette, amit mindennél
nagyobbra becsiilt és értékelt. A
fiiggetlenségét féltette és ezért volt
néha szinte kiméletleniil elutasitd
a magatartdsa, ha valami ezt a
személyi fiiggetlenséget zavarni
litszott. Ugy érezte, hogy a sza-
badsiga azonosult az egyéni nyu-
galm4val & lehet, hogy ezért
szerette a maginyt, amelynek
teljességét még a rohand élet to-
méntelen sok tennivaléja koze-
pette is biztositotta a maga szimdra.
Ha nem is tobb id8re, de legaldbb
1—2 Oréra.

Ezeket a magényt biztosit6 6rd-
kat a Szabadsig-hegy déli oldalin
156



kanyargé utakon tdltdtte, ‘egyen-
letes és kiadés sétikkal, amelyeket
nem ‘is sétdnak nevezett, harem
hegyi-jdrdsnak. Minden hétksz-
nap pontosan 4 6rakor indult sport-
oltozékben és 4ltaliban Y/,6-kor
érkezett haza ,,a turirél”. Az in-
dulisban a percnyi pontossigot
rendkiviil kinosan betartotta. Ha
valamelyik stlyosabb beteg 4llapota
kiilsndsen izgatta, akkor 4 Ora
eldtt 5 perccel kellett 8t telefonon
informdlni. Ha véletleniil telefon-
kapcsoldsi zavar volt, vagy mds
okbél 1 percet is késtem, mir nem

taliltam otthon.
El kell mondanom, hogy nem
csak reggel a klinikdra valé be-
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1épésében &s a délutdni sétiban
volt mindig pontos, hanem min-
den tevékenységében. Nem til-
zok, ha pontossigit néha kelle-
metlennek és tdlzottnak éreztem.
Es bér sokszor nem volt ez inyem-
re, mégis az volt az érzésem, hogy
neveld jellege van, amint ilyen
jellege volt a méir emlitett 1938.
évi balatonfiiredi el8addsival kap-
csolatban torténteknek is.

Amint mir szokisos volt, el6-
ad4sai anyagit el8készitettem, meg-
rajzoltattam a fali tébldkat és el-
készittettem a  diapozitivokat.
Az eléadds napjinak délelSttjén
— miel8tt Balatonfiiredre elindul-
tunk volna — a klinikdn mindent
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4jbol 4tnézett, majd kozolte ve-
lem, hogy pontosan ¥%3-kor a
budai Kortéren fog virni, és ott
felvesz gépkocsijéra. Sajnos a koz-
uti kozlekedésben nem szdmitott
zavarok miatt — hénom alatt a
»tudoményos felszereléssel” '/,
percet késtem. Azért tudom pon-
tosan, hogy fél percet, mert a térre
érkezésemkor még littam a gép-
kocsijit elindulni és persze nél-
kiilem. Megdobbentem ¢és meg-
rémiiltem. Gyorsan a kelenfoldi
palyaudvarra villamosoztam és
elértem a balatonfiiredi vonatot.
A vonaton azutin megnyugodtam.
Eszembe jutott, hogy titkdzben éri
Mesteremet a szok4sos 4 6ra, ami-
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kor a gépkocsit a sofbrre hagyva

elindul majd -az orszdgit szélén

elére gyalogolva legalibb 1 :érét.
Jél is kalkuldltam. Jékor érkeztem
Balatonfiiredre, még meg ‘is €18z~
tem 6t. Mir az el8adéteremben
voltam és a képeket rendezgettem,
amikor az el6adds helyét jott meg-
szemlélni és ott litott engem tevé-
kenykedni. Amikor megpillantot-
ta megriadt tekintetemet elmoso-
lyodott és csak ennyit szélt: ,,Nincs
semmi baj. J6 lesz igy, ahogy a
képeket odaszdgezed a t4bléra.”

Egyébként ennek a délutdni 4
6rai pontossiggal ' indul6 ,,tlré~
nak” egyszer magam is szenvedd
alanya voltam. Meleg, jiliusi nap
I6a.




volt. Hodmez6visirhely el6tt kb.
10 km-re ut6lért benniinket az
omindzus 4 6ra. Illyés professzor
a nagy tdrakocsit személyesen ve-
zette. Az it menti drok szélén meg-
allitotta kocsijat, majd ordjat meg-
nézve, a gépkocsivezetének azt
mondotta, hogy § éra 1o perckor
induljon utinunk. Mi pedig ket-
ten, tliz6 napon, panydkdra vetve
konnyli kabdtunkat, elindultunk
,»sétdlni” Hodmez6visirhely felé.
Most mér én is kivincsi voltam
a pontos iddzitésre ¢s titokban
figyeltem az 6rdt. 1 6ra 15 percet
gyalogoltunk, amikor andélkiil,
hogy hitrapillantott volna, meg-
jegyezte, hogy Vilinek (a gépkocsi-
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vezetének) most kell utélérni ben-
niinket. Bs valéban a gépkocsi mar
vagy 200 méterre mogénk érke-
zett. Természetesen nem mertem
egyetlen széval sem reagdlni erre
a precizitisra, de éreztem, hogy
élvezi a séta, az autd és a gépkocsi-
vezetd id6beli pontos Gsszehango-
l4sat.

Amig én a kozelében éltem,
mindig két autéja volt; az egyiket,
a csukott kocsit a vdrosban hasz-
nilta, nagy nyitott tdarakocsijit
pedig a véroson kiviil mdr rend-
szerint személyesen vezette. Ez
a gépkocsi is nagy szenvedélyét,
a természetjdrdst, a szabad termé-
szet irdnti rajongdsit szolgilta.
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A vasirnapokat kora tavasztél
kés8 8szig, tekintet nélkiil az id6-
jardsra, autétirdval Osszekapcesolt,
elére kidolgozott tervek szerint
mindig valami érdekes természeti
ltnivalé felkeresésével toltotte.
Orémmel vette, ha ezeken a napo-
kon csalddtagjain kiviil egy-egy
kozeli bardtjit is magdval vihette.
Illyenkor mint egy ¢él6 Baedeker
mutatta, adagolta a l4tnivaldkat,

De nemcsak hazdjinak szép
vidékeit ismerte jol és kereste fel
Gijra meg tjra, hanem gyermekei-
vel egyiitt bejirta Eurépa leg-
szebb virosait is.

A pontosan beosztott évi mun-
kdja kozben ugyancsak j6l és oko-
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san kdzbeiktatott szabadidvel szer-
zett maginak rendszeresen fel-
idiilést. A hdsvéti sziinetet (8—10
nap) legtobbszor Lovrandban vagy
Capriban toltotte, ahol szintén
hosszt  sétdkat tett a nyakdba
akasztott nagyméretli tdvesGvel.
A taves6 kiilonben is elmaradha-
tatlan életsziikséglete volt. A tdv-
csovet ugyanis magdval vitte sétdi-
ra is és ha valami szép és kedves
teriileten megpihent, ¢lsé dolga
volt, hogy tivesovével végigpdsz-
tizta a kornyezd vidéket. Egycb-
ként ugyanezzel a nagyméretii
tivesovel jirt szinhdzba is. Bardtai
néha azzal bosszantottdk, hogy
az énekesek fogaiban levd tomé-
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seket is meg tudta vele = szi-
molni.

Nagy ritkdn ri tudtik venni

" arra, hogy beiilion egy bridge-
vagy tarokk-partiba, azonban a
kirtya csak rovid félérdkra tudta
lekdtni a figyelmét, majd partne-
reinck meglepetésére nyugtalan
lett és szabad levegdre vigyott.

Ilyenkor emlegette a szalloigét:
»Egy kis mozgds nem fog drtani”,
s rendszerint faképnél hagyva min-
denkit, elment sétdlni.

Ezek az emberi aprosigok élesen
jellemzik a kemény, fegyelmezett
embert és igazoljdk azt is, hogy
csak az ilyen fegyelemtdl irdnyi-
tott energia vivhatott ki valéban
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elismerésre  mélt6, maradandd
nagy eredményeket.

A nyiri vakicid els6 8—10 nap-
jit a Tatrdban, vagy Gasteinben,
a tobbi s—6 hetet pedig mindig
Balatonszemesen  toltotte, ahol
vill{ja volt. A Balatont nagyon
szerette. A nydri szabadsig idejét
azonban még ott is tervszerlien
beosztotta. Naponta egy bizonyos
tivolsigot tempodsan uszott, s egy
6rit lovagolt. Ha a szél kedvezd
volt, vitorldzott balatoni ,,kis”
cirkéléjdval, ha nem, akkor a meg-
szokott 1dStél fiiggetleniil is na-
gyokat sétdlt. Ma sem tudom ma-
gamnak megmagyardzni, miért
szerette a viharos szelet, — azt, ami
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el8l 4ltaldban az emberek védett
helyre szoktak menni. O szembe-
ment és szembesz4llt a viharral is.
1949 nyardn, Démsod kozelé-
ben, a soroksiri Dunadg melletti,
lakott helyektd! tdvol esé kis hor-
gdsztanydmon egy délutin meg-
litogatott. ElSbb elcsoddlkozott
az 4ltala unalmasnak itélt horgdsz
szérakozdsomon és megmosolyog-
ta azt. En megnyugtattam, hogy
nemcsak a horgészat szép itt, ha-
nem a t4j is nagyon érdekes &s
valtozatos. Véletleniil ugyanezen
délutdn délrél kiindulé  viharos
szél keletkezett. Zugott a kozeli
erdd, a parti nddas, a hullimz6 viz-
be hajoltak a méteres nddszilak,
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még a folyton fiitvorészé nddirigok
is clhallgattak. Feleségem igyeke-
zett fedél ald hivni a vihart élvezd
79 éves délceg embert, de hidba.
Elvezni akarta a természet vadsi-

. T

gdt, a sz¢l zigdsit és megdobbe™
néstinkre vagy madsfél kilométert
—¢l6bb szembe a széllel, majd visz-
sza, szélt6l segitve — végigjdrtunk,
és derfis mosollyal, sima, barndra
pirult arccal lépkedett el&ttiink.

Jollehet a horgészist lebecsiilte,
de kedvemért a szél elcsendesedté-
vel mégis csénakba széllt velem ¢és
horgdszbotot is fogott a kezébe.
Olyan helyre vittem, ahol a ,,lai-
kust” meg lehet ,,fertézni” a hor-
gaszattal. Félordn beliil egy kilos
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harcsit és egy 70 dekds siillét
fogott, s rendkiviil jol deriilt a
szerencséjén.

Soha nem volt firadékony, nem
féltette magdt, egész életében egész-
séges volt. Nem dohdnyzott, a
feketekdvét nem itta meg, minden-
ben mértékletes volt. Nem orvosi
meggondoldsbél vagy okossighol
volt ilyen, hanem egyszertien
azért, mert ezekré volt vagy nem
volt igénye, alaptermészeténél
fogva.

Hivatisa  gyakorlisa  idején
reggel 8-t6l délutin 2 6rdig meg-
pihends nélkiil az orvosi munkidhoz
ill6 nyugodt komolysiggal dol-

gozott. Ezen id6 alatt mdsrdl még
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gondolkodni, féleg beszélni sem
lehetett, csupdn a betegekkel Sssze-
fiiggésben levd kérdésekrsl.

A sebészeti munkdnak vannak
un. gondolatmentes tizpercei.
Idetartozik a miitét el6tti kézmosds
és dezinficidlds. Még ilyenkor is
a beteg volt a gondolatok kdzpont-
jaban. Profén dolgokrél sem 6,
sem mdsok a m{it6ben nem beszél-
tek ¢és nem beszélhettek. A keve-
set sz616 professzor mellett a leg-
tobb esetben csak a csapokbél
permetezve csurgd viz torte meg
a miit6 csendjét. Miel6tt miitéthez
kezdett volna, minden esetben
kérte, hogy a beteg korlapjit elébe
tdrva, valaki azt lassan végigla-
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pozza azért, hogy a fontosabb
" dolgokat mégegyszer elolvassa.
Megtekintette ugyanekkor minden
alkalommal a rontgenképeket is,
amelyek a betegrdl késziiltek.

Erdekes jelenség volt hirtelen
fellobbané haragja, amit azonban
rendszerint kozismert igazsigérze-
tével rovid id6n beliil minden eset-
ben korrigilt, és pillanatok alatt
megbékitette a leszidottat, ha nem
megérdemelten kapott le valakit.
A mfitétek sem voltak indulat-
mentesek, ha valaki tigyetlenke-
dett, vagy nem jol figyelt, és
nem alkalmazkodott folyamatosan
mozdulataihoz a mitée viltozd

fézisaiban. Ilyenkor egy-egy go-
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romba sz6 is elhangzott, mégpedig
valahogy tigy a fogak kozott, ahogy
csak & tudta utdnozhatatlanul az
indulatossdgit egyetlen széval le-
vezetni. A klinikai munkdban
nem tiirte el a legkisebb lazasigot
sem. Kiilonosen azoknil nem,
akiket alkalmasnak tartott a veze-
tésre.

Egyediil az els6 asszisztenst te-
gezte, mindenki mést magizott.
Ezzel is kifejezésre juttatta, hogy
a klinikdt az els6 asszisztensen
keresztiil irdnyitja. A mérce tehdt
az elsd asszisztens szimdra igen
magas volt, nemcsak szakmaihelyt-
illasban, hanem morélis tekintet-
ben is.
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Végteleniil igényes volt a pon-
tos informdcidk  tekintetében.
Hibds adat kozlése azonnal bizal-
matlanni tette. Nekem is a lel-
kemre kotdtte, hogy sohase refe-
riljak a betegrdl vagy a klinikai
tigyckrSl a valdésignak meg nem
felel6t. Ha valamit nem tudok
pontosan, inkibb mondjam, hogy
,hem tudom, vagy még nem is-
merem, vagy elfelejtettem”, de
soha olyat, ami nem igaz és félre-
vezetd lehet.

Emlékszem egyszer fiatalabb
tandrsegéd  koromban, amikor
miér tobb feladattal bizott meg,
valamir8l nem teljesen korrekt mo-
don informdltam. Az tortént, hogy
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javasolta nekiink, munkatérsai-
nak, hogy hallgassuk meg Korényi
Sindor professzornak az Orvos-
egyesiiletben tartand6 elSadésit.
En meg is jelentem az ajinlott elé-
addson. A téma azonban idegen
volt szdimomra, és az id8 is szép
napos volt. fgy révid id6 milva
kisurrantam az el8adSterembdl.
A kovetkezd napon a miitét eldtti
csendben, mosakodds kozben
megkérdezte, hogy ott voltam-e
az elBaddson. Habozds nélkiil
feleltem, hogy ott voltam. Sajnos,
azonban rogton kovetkezett a
misik kérdés: ,,Mirdl beszélt rész-
letesebben Kordnyi professzor?”
Természetesen ez utdbbira mar
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nem tudtam vilaszolni és pirulva
bevallottam, hogy csak az elSadds
kezdetén voltam jelen. Néhdny
pillanatnyi csend utdn megszolalt
4jbol: ,,Hit mdir magiban sem
Ichet  megbizni?!”  Mélységes
szégyenérzet fogott el. Amig élek,
soha nem fogom elfelejteni. Tud-
tam, éreztem, hogy becsiil, hogy
a szivébe fogadott, és most keser(i-
séget okoztam neki. Néhz’my nap
mulva azonban észrevettem, hogy
elfelejtette ¢s megbocsitotta ezt
a kis inkorrektségemet. Biztosan
tudom, hogy soha t6bbé az élet-
ben nem mondtam valétlant nagy

mesteremnek.
Ritkasigszdmba ment, hogy a
175



betegek és a klinika tigyein kiviil
valami mds, nem orvosi kérdés-
ben beszélgetést kezdett volna.
Ha ¢én kezdeményeztem valamit,
akkor ugyan szivesen belement mds
jellegli beszélgetésbe is, de soha
nem vitatkozott, kristilyosodott
nézetei voltak. A sajit gondolatdt
boles folénnyel elmondta ¢s aztin
miés dologra tért 4t. Emlékszem,
egy alkalommal a valldsossig
kérdésér6l  beszélgettiink.  Illyés
professzor nem volt templomba
jar6, ennck cllenére biiszkén val-
lotta magét kilvinistinak. Ebbél
a  biiszkeségb6l kiindulva  kissé
lekicsinyléen mondta nekem a
kovetkezbt:
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,»Te Kkatolikus vagy, konnyf
neked; ha nincs rendben a lelki-
ismereted, elmész a paphoz, meg-
gybnsz, és ezzel rendbetetted ma-
gadat. Fn azonban kélvinista
vagyok, de nekem nem is kell
kozvetitd; én magam intézem el
belsd iigyeimet, és igy rendezem
a lelki nyugalmamat. Kiilonben
is adok neked egy jé tandcsot.
Hetvenéves korban mér meg kell
tanulni meghalni. Ez egyébként
azért is fontos, mert — és ezt j6l
jegyezd meg a példimon, én igy
éltem — aki megtanul meghalni,
az leszokik arrél is, hogy mdsok
el8tt hétrét gornyedjen.”

Eletkorirél egyébként soha
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nem beszélt, mintha titkolta volna.
De ez nem is volt érdekes, hiszen
energiija,, éietvitcle, épplgy, mint
kiils6 megjelenése is vdltozatlan
volt élete utolsé negyedszizadi-
ban.

Az is érdekes tulajdonsiga volt,
hogy korinak kdzismert emberei-
r8l nem beszélt, és nagyon kevés
tudésrol mondott véleményt. A
vildgot dgy itélte meg, hogy a
toméntelen sok,  tobb-kevésbé
Sziirke képességli ember koz¢, akik
100 év soran sziiletnek, a természet
talin pér szdz tucat nagyon okosat
teremtett, és ezek a foldkerekség
minden részén  szétszérédtak.
Erthet, hogy soha sincsenek sehol
178



sem elég sokan ahhoz, hogy az
erénybdl, j6 munkavégzésbbl és
a becsiiletességb8l kovetendd di-
vatot csindljanak.

Nagyon kevés emberrel tartott
kozeli bardtsdgot. Baritai is tandr-
tarsai voltak, azok, akik azonosul-
tak a kdznapi emberi szenvedé-
lyek nélkiil valo személyiségével.
Valéjéban csak olyan szenvedélyei
voltak, amiket szerényen rejte-
getett, de amelyek 6rokké lappan-
g6 ert képviseltek. Fiatalkori
tud4sszomja is ilyen lappangé erd
volt.

Nem félt a nyugdijas élettdl,
mint sokan mdsok. S&t, élvezte,
hogy hozzéjuthatott a szépiroda-
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lom olvasisdhoz is, gydnyorl
kertjében kedvére tevékenyked-
hetett, és még t5bb iddt tolthetett
a csalddjival egyiitt. Es bir kell-
képpen elviselni az Oregedést, a
bolcsesség mestermiive és egyik
legnehezebb része az élet miivésze-
tének, Illyés Géza professzor a
legnagyobb volt ebben. Nem mon-
dott le semmit az életbd] sem na-
ponta, sem aprinként, de nem is
figyelmeztette az oregedésre sem-
mi sem. Egészséges volt mindig és
varatlanul halt meg 1951. aug.
6-4n hajnalban, 81 éves kordban.

Nagy mesteremtdl sem én, sem
misok nem tudtak elbticstizni. En
a Szovjetuniéban voltam. Mikor
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hazaérkeztem és a temetSben a
sirja eldtt letérdeltem, mér her-
vadtak voltak a koszortk, ame-
lyek beboritottdk azt a f5ldet, amely
magiba fogadta a tudomdnyos
alkotdsokban egyik legterméke-
nyebb és leginvenciézusabb orvos-

professzort: Illyés Gézét.
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