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Illyés G éza professzor nem csak 

M agyarországon , hanem  európai 

v iszonylatban  is az u rológiai sebé­

szeit ú ttörője vo lt. A z  ő nevéhez 

fű ző d ik  a v esevezeték  rön tgen ­

ábrázolásának és a vesevizsgálat 

új m ódszerének, a pyelographiá- 

nak kidolgozása. A  v esek ö vek  

pontos h elyzetén ek  m eghatározá­

sára, daganatok, fejlődési rendel­

lenességek megállapítására is az 

általa továbbfejlesztett vizsgálati 

eljárásokat használjuk.
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ILLYÉS GÉZA ÉLETTÖRTÉNETE 
ÉS ORVOSI PÁLYAFUTÁSA 

1870— 1951

I.

Illyés G éza professzornak, a k i­

v á ló  orvosnak, a sokoldalúan m ű­

velt tudósnak és a n ag yo n  határo­

zott, a férfias arcvonások m ö gé  

re jtő zk öd ő  m eleg szívű, ig a z  em ­

bernek az élettörténetét akarom  

elm ondani.

M iv e l pályafutásom nak és éle­

tem nek k ö ze l negyedszázadát tö lt­

hettem  közelében , m egbocsátja az 

olvasó, ha m agam ról is szólok, 

m ert tan ítván yi kapcsolatom  és 

hűségem , valam int n agy tanító­

m esterem hez fű ző d ő  élm ényeim ,
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em lékeim  elkerülhetetlenül átitat­

já k  gondolataim at és m ondatai­

m at, am elyekben  m egkísérlem  őt 

bem utatni és m egö rö k íten i az 

u tó k o r számára.

A m ik o r orvos lettem , a friss 

orvosi é lm ények, új m egism erések 

varázsa, a lelkesültség és az ú jon ­

nan szerzett tapasztalatok nem  

tudtak egyensúlyba kerülni a tu­

datom ban. Visszatértek em léke­

zetem be azok az órák  is, am elyeket 

n egyed éves m edikus korom ban  

a R ó k u s-k ó rh ázb an  Illyés G éza 

professzor előadásain töltöttem  

és am iket ott láttam . M agam  előtt 

láttam , am int k ön n yed  kézzel, 

b izton sággal d o lg o zik  a b o n yo lu lt



m űszerekkel. M in t fiatal orvos, 

én is eszm ényképet kerestem , és 

ez az időszak a kaposvári kórház­

ban ráirányította  figyelm em et 

Illyés G éza professzorra, m int az 

urológiai-sebészet m agyar úttö­

rőjére és egyb en  legn ag y o b b  kép­

viselőjére.

Fiatalos szenvedéllyel töpren­

geni kezd tem  azon, h o gya n  dol­

gozhatn ék m ellette. A rra  go n d ol­

tam  ugyanis, h o g y  az em beri élet­

nek csak akkor van értelm e, ha azt 

szolgálatnak fo g ju k  fel. A rra  is 

gondoltam , h o g y  2J évig  m enetel­

tem  sietve e g y  cél, a falusi k ör­

orvosság felé, és m ost e gy  új ideál 

felfedezésekor nem  lesz kön n yű
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attól m egváln om . E g yén i sorsom  

azonban n em  v o lt k ön n yű , és 

ily e n k o r az em ber ham arabb fel­

lázad. E ldön töttem  m agam ban, 

h o g y  n ek iv ág o k  az ism eretlennek. 

H űtlen  lettem  falusi orvosi ter­

veim hez, m ert csalódott vo ltam  

és valam i term éken y szorongás 

űzött, am i lépteim et elkerülhetet­

lenü l irányította  az Illyés G éza 

professzor által vezetett klin ika 

felé. N e m  tudtam  u gy an  elkép­

zelni sem, h o gya n  k erü lö k  B uda­

pestre, h o gy a n  fo g o k  élni, h o l lesz 

lakásom . D e  azért álm odoztam , 

m int m ások is. Ú g y  van  ez a 

fiatal korban, h o g y  szeretjük a 

bizonytalant, azt, am i talán nincs.
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Lehet, h o g y  a fiatal életnek 

e g y ik  n ag y  adom ánya ez és 

odasegít bennünket, h o g y  olyan 

eszm ényt alkossunk m agunknak, 

am elyben ö rö k k é  rem énykedni 

tudunk.

1929. áprilisában Budapestre 

utaztam  és m erész elhatározással 

e gy  kedves ajánlóm  n év jeg yév e l 

bek o p o gtam  Illyés G éza profesz- 

szor G resham -palotában levő  

lakásába. C sak az előszobáig ju ­

tottam , m ert otthonában nem  

fo ga d o tt senki idegent. C sak  ké­

sőbb, am ikor k ö zeleb b rő l m eg­

ism ertem , értettem  m eg elzárkó­

zását. „ A z  én házam  az én váram .”  

Ő  ezzel a m eggyőződéssel tudta
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m egő rizn i szabadságát, és m unkás 

életének ritm usát.

A  k ö v e tk e ző  nap déli órájában 

a P ajor Szanatórium ban levő  

(m ost Balassa K órh áz) m agán- 

rendelőjébe k o p o gtam  be. R ö v id  

várakozás után az iroda-szobájából 

Illyés G éza professzor lépett be  a 

rendelőbe. A  szívem et a torkom ban  

éreztem . M é g  soha n em  beszéltem  

m agán ü gyem ről professzorral, k ü ­

lönösen olyannal, akire m ég fel­

nézni is a lig  m ertem , m ert o lyan  

m érhetetlenül és fé lv e  tiszteltem . 

G u m ik esztyű t viselt m indkét k e­

zén, hiszen rendelt és n yilván  bete­

get várt a rendelőbe, nem  p edig en­

gem . N e m  n yú jto tt kezet. Én v i-
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szont n ág y  izga lo m m al m o n d ot­

tam  el j ö vetelem  célj át és á tn yú jtot- 

tam  ajánlóm  névjegyét.

Ú g y  em lékszem , m eglepődött, 

am ikor azt m on dottam , h o g y  

tanulni szeretnék az általa vezetett 

klinikán. Talán  ezért kérdezte m eg 

tő lem  ú jb ól h itetlenkedve —  m int­

ha m a is hallanám : —  „ D e  m égis, 

m i a közelebb i célja?”  Ú jra  vála­

szoltam , m ost íg y :  „T a n u ln i sze­

retnék, én nem  pénzt akarok 

keresni.”

M eg en y h ü lv e  nézett v é g ig  raj­

tam , m ajd szó n élkü l odanyújtotta 

gum ikesztyűs kezét és íg y  szólt: 

„O k tó b e r  elsején jelentkezzen 

nálam  a klin ikán —  a R ó k u s  k ó r-
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házban— , felveszem  externistának. 

D íjtalan  gya k orn o k k á  történő ki­

nevezésére azonban, később, a 

k ö v e tk e ző  évben kerülhet sor.”  

Ezek után 1929 őszén valóban 

Illyés G éza professzor legfiatalabb 

tanítványa lettem , ő  ebben az év­

ben 59 éves vo lt.

II.

Illyés G éza professzor 1870. május 

24-én született M arosvásárhelyen. 

Édesapja törvén yszéki b író, m ajd 

táblabíró v o lt. Családi körülm é­

n yei és kiterjedt m ódos rokonsága 

gondtalan, a játékos gyerm ek k o r 

kívánságait hon oráló fiatal éve-
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két biztosított számára. E lem i és 

középiskolába M arosvásárhelyen 

járt és 1888-ban ott is érettségizett 

a reform átus kollégium ban .

M arosvásárhely a M aros bal part­

ján, g y ö n y ö rű  dom bos vidéken  

épült város, am elyet m ár K álm án 

király N ó v u m  F órum  Sico loru m - 

nak nevezett, Illyés G éza ifjúsága 

idejében az erdélyi székelység gaz­

dasági és szellem i k özp on tja  vo lt. 

Szülővárosa történ elm i m últja, 

kulturális élete és v idékén ek szép­

sége kitörölhetetlen  n yom o k at 

h a g y o tt a lelkében, m ert fé l év­

század m últán is büszkén em le­

gette szülővárosát és erdélyi szár­

mazását.
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N e m  v o lt szorgalm as diák, nem  

is v o lt  eminens tanuló. A  szabad 

term észethez va ló  ellenállhatatlan 

vonzódása, az erdőkben v a ló  ba­

rangolás sok id ő t v o n t el a tanu­

lástól ép p ú gy, m in t a m arosvásár­

h e ly i katonai alakulatok gy a k o r­

latozásának m ind gya k o rib b  m eg­

csodálása.

A  20 000 lakosú városban e g y  

hadkiegészítő kerület és e g y  hon ­

véd  gya log ezred  állom ásozott; 

a zon k ívü l a város szélén n ag y  terü­

letet fogla lt el e g y  katonai alreál- 

iskola is. E ttől m in tegy  fél k ilo­

m éterre az „e b h á t” -n ak  n evezett 

városrészben v o lt Illyés G éza  szülő­

háza és íg y  n em  is n agyon  m eglep ő, 
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h o g y  az egyenruh a és a délcegen 

lépked ő katon alovak vonzásába 

kerü lt. E zek után az sem  v o lt 

szokatlan, h o g y  gim náziu m i éve i­

ben m in dig huszártiszti pályára 

v á g y ó d o tt és készült. A p já t azon­

ban érettségi vizsga  előtt B u d a­

pestre helyezték. A z  átköltözés 

és a szülői rábeszélés eredm énye 

lett, h o g y  a katonai akadém ia 

helyett a Pázm ány Péter T u d o ­

m á n yegyetem  orvosi fakultására 

iratk o zott be 1888 őszén.

M edikus éveirő l nem  sok a 

feljegyezn i való . A  hallom ások 

alapján a kötelességtudás, az 

egyetem i előadásokon a m egje le­

nésben v a ló  pontosság, az életre 
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való céltudatos felkészülés jelle­

m ezték.

K ortársaitól lehetett hallani, 

h o g y  m ár ezekben az években is 

szinte kínos pontossággal osztotta 

be a hétköznapokat. M in den  fel­

adatának precízen, m agába zárkó- 

zottan  és becsületesen akart m eg­

felelni. A  kötelező  tantárgyakon 

k ív ü l a kórbonctant kedvelte  m eg 

legin kább. Genersich A n ta l p ro­

fesszor, az akkori id ő k  m agyar 

kórbonctan i iskolájának m egalapí­

tója v o lt  rá igen  n agy hatással. 

K ét é v ig  a kórbonctan i intézetben 

dem onstrátorként is do lgozott. 

Kétségtelenül helyes úton járt, 

am ikor a kórbonctant m ár fiatal 
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korában  m agasabb szinten kezdte 

tanulm ányozni. K lin iku s akart 

lenni, és okosan vette észre, h o gy  

e g y  klin ikus számára a kórélet­

tanon k ív ü l a kórbonctan  is jelentős 

szem léleti többletet jelent. A  de- 

m onstrátori vállalkozás m inden 

esetre igen  jó  előiskolája v o lt  an­

nak a szisztem atikus felkészülés­

nek, am ely  5 é vv e l később m ár 

választott szakm ájának, az u roló­

giai sebészetnek m odern  g y a k o r­

lásába to rko llott.

1893. decem berében avatták 

orvosdoktorrá.

A  betegekkel dr. K étli_ K ároly 

b e lg y ó g y á sz  professzor klin i­

káján kezdett fogla lk ozn i. 1894. 
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jan. i- t ő l  1895. aug. 3 1-ig  ui. 

a belklin ikán  a gyak orlati orvos- 

tudom ány legalapvetőbb tudni­

való it gyű jtötte  m agába. B ár 

eleve sebészeti szakm ára készült, 

azonban előtanulm ányként fo n ­

tosnak tartotta, h o g y  az em beri 

szervek betegségeit, valam in t a 

k ü lön b ö ző  szervek betegségei 

k ö zö tti összefüggéseket a bel­

klin ikán tanulm ányozza. B e lg y ó ­

gyászatból nem  is k íván t szak­

vizsgát sem  tenni, hanem  —  m in t 

m on dotta  —  valam enn yi jártas­

ságot akart szerezni az ak k or ism ert 

v izsgáló m ódszerekben, a diag­

nosztikában és a betegek általános 

ellátásában.



A  klin ikusnak —  szokta ném i 

élcelődéssel m ondani —  bárm ilyen  

szakterületen d o lgo zik , a tüdő- 

gyulladást fel k ell ism ernie a k ö h ö ­

gésről, a m ájbetegséget a sárga­

ságról, és a m andulagyulladást 

v a g y  garathurutot a rekedtségről.

M ásfél évet az alapvető ism ere­

tek m egszerzésében elegendőnek 

tartott. Ezután 1895. szeptem ber 

19-én, m int m ű tő n ö ven dék lépett 

be D o llin g e r  G yu la  sebészprofesz- 

szor I. sz. Sebészeti K linikájára.

D r. D o llin g e r  G yu la  a hazai 

m odern sebészet és az ortopéd 

sebészet m egalapítója v o lt és e g y ­

ben úttörője  a rákellenes kü zde­

lem n ek is. Első n ag y  hazai mestere

21



v o lt  a baleseti sebészetnek, am ely 

ebben az időben indult fejlődés­

nek. A  baleseti sebészet, fő le g  a 

sérülések rekonstrukciója  n agy 

m értékben összefüggött és m a is 

kapcsolatban van  a technikai fej­

lettséggel, a lelem ényességgel és 

ezért m in t új tu dom án yág, igen  

sok lehetőséget kínált eddig nem  

ism ert eljárások kidolgozására. 

D oJlinger professzor és iskolájá­

nak tagjai éltek is a lehetőségekkel. 

Szám os gyógyászati, orthopédiai 

készüléket szerkesztettek és több 

eredeti m űtéti eljárást d o lgo ztak  

ki. D o llin ger professzor am ellett, 

h o g y  tö b b ek  k ö z t a testnevelés 

ü gy eiv e l, a rokkantság kérdései-

22



vei is intenzíven  fog la lk o zo tt, igen 

sokoldalú  iskolát alakított k i m aga 

körül, a m elyb ő l sok k iváló  sebész 

került a k lin ik ák  és a kórházi osz­

tá ly o k  élére.

A  m agyar sebészet ezen élénk 

és n ag yo n  színvonalas, szinte ro b ­

banásszerűen fejlő d ő  korszakának 

éveit tö ltötte  Illyés G éza az I. sz. 

Sebészeti K lin ikán.

Itt szerezte m eg 1898 végén  

általános sebészetből a szakképesí­

tést.

K iv á ló  sebészi készségének, szor­

galm ának és tudom ányos olvasott­

ságának köszönhette, h o g y  m űtő­

oklevelének m egszerzése után már 

a klinika m ásodik tanársegéde lett.
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A  gyo rs előm enetel nem  tette 

e lbizakodottá. Ö n tudatos és hatá­

ro zott állásfoglalásait a klinikai 

életben is m egtartotta, m ert ú g y  

érezte, h o g y  ezt tudása támasztja 

alá. N e m  v o lt szerény, de öntelt 

sem. B iztos v o lt a k lin ikai p ro b­

lém ákban o ly  m értékben, m intha 

nem  is lett voln a  sokszor m ások 

vélem ényére szüksége. E m iatt tűnt 

fel zárkózottnak és a szakm ai m un­

kában szokatlanul erélyesnek.

A  nappalok n ag yo b b  részét a 

klinikán töltötte. R e g g e l 8 óra­

k or m ár a betegei k ö zö tt járt, a 

m űtétek befejezése után p edig a 

klin ikai k ö n yv tár v o lt kedvenc 

tartózkodási helye. E g y -k é t csésze
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tea m ellett olvasott, jegyzete lt. 

Társaságba a lig-a lig  járt. Estéit 

c fiatal férfikorban  csak e g y -e g y  

hangverseny tette színessé; a 

klasszikus zen ével m ár korán n agy 

barátságot kötött. 1900. m árcius 

elsején k o m o ly  kitüntetés érte. 

A  D o llin g e r professzor vezette 

Sebészeti K lin ik a  első tanársegéde 

lett. Ebben a beosztásban d o lgo zott

1903. augusztus 31-ig.

E z a h árom  é v  v o lt  orvosi p álya­

futásának e g y ik  legfontosabb és 

e gyú tta l jö v ő jé t m eghatározó sza­

kasza, m ert ezekben az években 

ford u lt igen  n ag y  érdeklődéssel 

az u ro ló gia i sebészet gyakorlati 

kérdései felé.



H azánkban a 19. század m áso­

dik felében a cystoscop felfedezése 

előtt m ég csak n yom ai vo ltak  az 

u ro ló g ia i szaktudom ánynak. Illyés 

G éza professzor saját kéziratában 

(1930) olvashatók a k ö v e tk e ző k : 

„M a gya ro rszá go n  eleinte Balassa 

sebészeti klinikáján és a S ch öp f- 

M erei gyerm ekkórh ázban  fo g la l­

k oztak  u rológiával. Balassa a 

m agyarországi h ó ly ag k ő  m eg­

betegedéseket tanulm ányozta és 

szám os kőm űtétet végzett. A  

plasztikus sebészetről írt tanulm á­

nyában p edig  m ég Thiersch előtt 

(1899) m egem líti, h o g y  a férfi 

és n ői h ú gycső  hiányai reparálha- 

tók.
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A z  ún. kis u rológiával, a külső 

nem iszervek fertőző  m egbetege­

déseinek, a kankó és k ö vetk ez­

m én yein ek  kezelésével azelőtt k i­

zárólag ven erologu sok fo g la lk o z­

tak. A  cystoscop felfedezése után 

m ég évtized ekig  tart, am íg az 

urológia  a sebészet és derm atología 

gyám sága a ló l felszabadul és azok­

tó l m agát fü gg etlen íti.”

A n tal G éza pedig, k i első veze­

tője v o lt  a R óku s-k ó rh ázban  fel­

állított u rológiai osztálynak, m eg­

írta az első u ro ló gia i k ézik ö n yvet: 

A  húgyszervi bántalmak sebészi kór 

és gyógytana cím m el. E z időben  az 

u rológiai sebészet fejlődését a 

diagnosztikai lehetőségek m eg­



terem tése és kim unkálása indí­

totta el, am ely lényegében  csupán 

a h ó lyag b a  v a ló  betekintés lehető­

ségét jelentette.

A  h ó lyag b a  való betekintés alap­

ötlete m ár a X I X . század közepén  

felbukkhnt (Desorm eaux) abban a 

próbálkozásban, h o g y  a h ú g y - 

csövön át fém tubust vezettek be 

a h ó lyagb a  és a tubuson át oda 

fén yt kíséreltek m eg bevetíteni. 

A z  eredm én y azonban elégtelen 

volt.

1876-ban M a x  N ietze, berlini 

orvos és J. Leiter, bécsi műszerész 

o ldották  m eg a m ár felvetett e lvi 

kérdést és elkészítették az első 

használható . hó lyag-en doscopot,
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a cystoscopot, am ely  egy  időbe 

esett az Edison által felfedezett 

v illan ylám pa cystoscoph oz alkal­

mas típusának g ya k orlati felhasz­

nálásával. Ezt a szellemes és alap­

jában m a is azonos je lleg ű  v izsgáló 

eszközt 1879-ben a bécsi orvos­

társaság e g y ik  ülésén m utatták 

be először. A  cystoscoppal kap­

csolatban Illyés professzor írja, 

h o g y :

„ A  N itze-fé le  cystoscop tökéle­

tesítésén a m agyar eredetű G rün - 

feld  József is részt v ett (1881). 

Ezen időben (a 80-as és 90-es évek­

ben) K o vá cs József sebész profesz- 

szor és Farkas László kórházi fő ­

orvos (A n tal G éza utódja) tettek
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szert az u roló gia  terén n ag yo b b  

hírnévre. ”

A  cystoscop több féle  m ódosítá­

sa után 1897-ben, tehát akkor, am i­

k o r Illyés G éza m ár m ű tő n ö ven ­

dék vo lt, A lbarran  francia u ro ló­

gus javaslata alapján elkészült az 

ún. uretercystoscop, am elynek 

segítségével, v ék o n y  speciális kathé- 

tert lehetett bevezetni az ureterbe 

és vesem edencébe. M é g  ebben az 

évben  m egkísérelték több-kevesebb 

sikerrel o lya n  ureter-catheter al­

kalmazását] is, am ely a rön tgen - 

sugár alatt m ár halván y árn yékot 

is m utatott.

Illyés G éza orvosi m űködésének 

m ár ötö d ik  évében feltű n ő  érdek-
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lődéssel ford u lt az u ro ló gia i sebé­

szet felé. A  cystoscop lázba hozta 

az orvosi v ilágo t. Ő  is a cystos­

cop után n yú lt és 1899-ben 

az O rvo si H etilapban ism ertette 

első ez irányú  m unkáját: A  cys­

toscop alkalmazásának jelen állásáról 

a sebészetben.

M ár ebben az idő ben  ismeretessé 

vált az ureter-catheteres vesevizs­

gálat v a g y  pontosabban a két vese 

vizeletén ek elkülönítése és lehe­

tő vé  vá lt a szeparált vizeletekn ek 

kü lön -kü lön  történő vizsgálása. 

íg y  a vesék v izeletének szepa­

rálásából a két vese teljesítőké­

pességének különválasztására és 

azoknak részletes analízisére is
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m egterem tődtek az egzakt m ód­

szerek.

K o rá n yi Sándor, Illyés G éza k or­

társa, m ár 1893 óta vizsgálta  az 

egészséges em beri vérsavó osm o- 

sisos nyom ását és m egállapította, 

h o g y  az ozm osisos n yom ás m eg­

határozására az ozm osisos nyom ás­

sal arányos fagyáspontcsökkenés 

m eghatározása, a k ryo sk o p ia  v á lik  

be. K o rá n y i Sándor írja : „S ó -o ld a ­

to k  osmosisos nyom ása csupán az 

o ldott m olekulák  és io n o k  k o n ­

centrációjától fü g g  és fü gg etlen  

azok  m in őségétől.”

T o v áb b á : „ A  szívósság, am ely- 

ly e l a hom oiosm osisos állatok 

belső n ed vei m eghatározott osm o- 
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sisos nyom ását igyekszen ek m eg­

tartani, hathatósan szól am ellett, 

h o g y  ez e g y ik e  azon élettanilag 

jelentős tén yezőkn ek, m elyek  a 

szervezetben a v íz  m egkötését 

és elosztását határozzák m e g .”  

V izsgálataiban v ég ü l is m egálla­

pította, h o g y  a vérsavó fagyás­

pontcsökkenése 37 °C -n ál, 7 ,7  

atm oszférányi ozm osisos nyom ás­

nak m egfelelően  0,56 ° C -o t  tesz ki.

K o rá n y i Sándor és tanítványai 

(K övesi és R ó th -S ch u lz) állapí­

tották m eg azt is, h o g y  a vesék 

teljesítőképessége o ly  m egterhe­

lésekkel szem ben tanúsított visel­

kedések alapján vizsgálható, ame­

ly e k  a legszorosabb viszonyban  
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van nak norm ális, m indennapos 

i gén ybevételiikkel.

E k k o r d o lgo ztá k  k i a vese telje­

sítőképességének m eghatározására 

az ún. egyn apos kísérletet, am ikor 

a v izelet faj súly változásait hasz­

n álták fe l a funkcionális diagnosz­

tikában. M iv e l a vizelet-fajsú ly 

értékei m egfelelő  arányban azono­

sak a fagyáspontcsökkenés érté­

keivel, a k ét veséből k ü lön -kü lön  

fe lfo g o tt v izelet fagyáspontcsök­

kenésének m eghatározására és 

eb b ő l a vesék teljesítőképességé­

nek m egállapítására m eg v o lt  adva 

a lehetőség. Ennek a lehetőségnek, 

am ely  K o rá n yi Sándor tudom á­

n yos m egállapításán alapult, a vese- 
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sebészeti gyakorlatba  való  át­

ültetése Illyés G éza professzorra 

várt. V a lób an  ő is vezette  be  a két 

vese teljesítőképességének m egh a­

tározását a k ét veséből ureter- 

katheterrel szeparáltan szerzett 

vizeletrészletek fagyáspontcsökke­

nésének a m egm érése segítségé­

vel. E z a m ódszer elveiben és a 

gyakorlatban  is kiállta az élet p ró­

báját és sok helyü tt eredeti form á­

jában, m ásutt m odern  eszközökkel 

(osm om eter) m a is használatos.

Illyés G éza bám ulatosan g y o r­

san, 4— 5 év  leforgása alatt, tehát 

m ár fiatal orvosi éveiben  k o m o ly  

n evet szerzett önm agának és a 

m agyar u roló gián ak is. T alán  ú g y  
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is m ondhatjuk, h o g y  Európában 

az u ro ló gia  bölcsőjének e gy ik  

fiatal, de n agyo n  k o m o lyn ak  szá­

m ító rin gatója  v o lt  o lyan  idősebb 

kortársai m ellett, m int M . N ietze  

(1845— 1907), aki a cystoscopot 

m egalkotta  v a g y  W . R ö n tg e n  

(1845— 1923), a k i a ró la  elnevezett 

sugárnak felfedezésével széles ala­

p o t terem tett m inden szakm ában 

az em beri szervek k óros fo lyam a­

tainak a m egism eréséhez.

M é g  e n ag y  kortársak életében,

1900-ban jelen t m eg Illyés G éza 

első n ag yo b b  jelen tőségű  tanul­

m ánya, az Annales des m ai. gén. 

urinaires-ben: A z  ureter-cathetere- 

zés a vesediagnosztika egy pár újabb 
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módszerének szolgálatában, am it

190 1-ben két m ásik n ag yo n  jelen­

tős do lgozata  követett. E zek  a k ö ­

v etk ező k : A z  uretercatheterezés és 

a radiographia, valam int A  vese 

hígltóképességéről a functionalis diag­

nosztika szolgálatában cím m el.

A  vesediagnosztikai m ódszerek 

jelentős eredm én yei m ellett m ég 

késett a vesék és ureterek rön tgen  

ábrázolása, am elyek  pedig a vese­

sebészetnek ren d k ívü l fon tos alap­

ja it képezték. M ár em lítettük, 

h o g y  a vese és ureter rön tgen  áb­

rázolására 1897— 1901 k ö z ö tt tör­

téntek kísérletek. E ren d k ívü l 

n ag y  jelen tőségű  rön tgen  diag­

nosztikai m ódszerek kim unkálásá­



h o z döntően járu lt hozzá Illyés 

G éza em lített : A z  uretercatheterezés 

és a radiographia cím ű tanulm ányá­

val.

E k özlem én yben  4 b eteg  tö r­

ténetét ism erteti. M in d egyik en  

differencialdiagnoszticai célb ó l ure- 

ter-catheteres vizsgálatot végzett, 

m eghatározta a vesék b ől fe lfo g o tt 

v ize le t-p ortiok  fagyásp ontját (a 

k öv etk ező k b en  a fagyáspontcsök­

kenés diagnosztikai felhasználásá­

ró l m é g  szó lesz), majd a kérdéses 

oldalon 1,5  mm vastag ezüst sod­

ronnyal felszerelt ureter-kathetert ve­

zetett a vesemedencéig, hogy a bete­

get röntgen-fény alatt lefényképezze. 

A z  ezüst dróttal felszerelt catheter



a rön tgen képen  jó l  látszott m in­

den esetben és dön tő  v o lt  a diag­

nózisban.

E k özlem én y utolsó előtti szaka­

szában Illyés G éza a k ö vetk ezők et 

írja: „Megemlítem még, hogy

Schmidt és Kolischer, valamint Loe- 

wenhardt is ezen eljárás f .  é. július, 

illetőleg augusztus havában meg­

jelent közlésénél maguknak tulajdo­

nítják a módszer alkalmazásában az  

elsőséget, pedig az 1899-ben meg­

jelent Duplay— Reclus féle nagy 

sebészeti munka 149. lapján Tuffier  

ezen eszmét már felveti, melynek 

alapján én 1900 májusában az itt 

említett esetekben, majd más esetekben 

is, hol a Röntgen-fénykép felvételek
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nem teljesen sikerültek, ezt alkalmaz­

tam és az eljárást illetőleg a Röntgen­

fényképeket a Budapesti Királyi 

Orvosegyesület 190 1. április 13-dikán 

tartott rendes ülésében be is mutattam.”

E tanulm ányában a vizsgálati 

lehetőségek ism ertetése m ellett 

itt vetette fe l Illyés G éza  először a 

világon azt az elképzelést, hogy a 

vese üregrendszerét esetleg az ureter- 

catheteren át befecskendezett bis- 

muthum subnitricum szuszpenszióval 

láthatóvá lehetne tenni.

E zzel kapcsolatban P. A . N a r- 

rath: Renal pelvis and ureter cím ű 

k ö n y v én e k  (1951) 361. oldalán 

olvashatjuk: „von Illyés ( i g o i )  

had the idea o f filling the lumen
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o f the katheter with bismuth sub­

nitrate” .

E nagyszerű gond olat és lehető­

ség felvetésével összefüggésben 

szükséges elm ondani annak fo lyta ­

tását is. Ism ét N arrath  professzort 

idézem : „K lo s e  (1904) w h o  had 

read the article o f  v o n  Illyés, 

th ou gh t that this m eth od cou ld  

be used to f i l l  the renal pelvis w ith  

bism uth and determ ine its position 

and size b y  roen tgenogram m s, bu t 

he feared that the renal pelvis 

m ig h t be irritated too m uch b y  

the chem ical agent.”

K lo se  m aga íg y  n y ilatk ozo tt: 

„E s b leibt allerdings zu bedenken, 

ob n icht durch das B ism u th pulver
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die Schleim haut des N ieren b ek - 

kens zu  stark gereizt w ir d .”

Ezek után Narrath szinte szo­

morúan folytatja, hogy: „T h u s  he 

had the first idea o f pyelography, bút 

he did nőt realise it.”

N y ilv á n v a ló , h o g y  a p y e lo g - 

raphiának m int fon tos v izsgáló  

m ódszernek az elgondolásában és 

annak elterjesztésében Illyés G éza 

professzornak v o lt k ezdem én yező 

szerepe.

N e m  véletlen , h o g y  5 é v v e l 

később V o elck er és a szintén 

m a gya r származású Lichtenberg 

(1905) a 2 % -o s co llargo lban  m ár 

o lya n  a n yagot találtak m eg, m ely  

a vesem edencét lényegesen k e-
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vésbé izgatta  és valam ennyire m ár 

sejthető képet is m utatott a vese- 

iiregrendszerről.

E n ag y  jelen tőségű  m unkákban 

lefektetett e lvek , azaz az ureter- 

catheter kontrasztossá tétele a 

röntgenezés céljából, a vesékből 

szeparáltan fe lfo g o tt v izelet fa­

gyáspontcsökkenésének m eghatá­

rozása, m ajd diagnosztikus fel- 

használása és a m ódszerek általános 

elterjesztése egyszerre ism ertté 

tették a n evét. Értékes m unkásságát 

csak fo k o zta  az összvesem űködés 

m eghatározására —  K o rá n yi Sán­

d or professzor gondolatát k ö ­

v etve  —  K ö ve siv e i együ tt k id o l­

go zo tt és a vesesebészetben az össz-
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vesem űködés k ie lég ítő  m egítélésére 

alkalm as egyszerű  koncentrációs 

hígítási próba, am ely  m a is hasz­

nálatos a m indennapi gyakorlatban.

Illyés G éza a hazai és k ü lfö ld i 

szakkörökben  8 é v  alatt valóban 

sok elism erést v ív o tt  k i. Ú ttö rő  

m unkásságát külön ösen  a ném et, 

a francia és az an gol tudom ányos 

élet és szakirodalom  ism erte fel. 

Sajnálatos, h o g y  hazánkban nem  

akadt senki, aki fő le g  a p y e lo g - 

raphia ideáját értékelni és ezen 

az alapon hasznosítani tudta voln a. 

E z azonban nem  v o n  le sem m it a 

m a is használatos és ren dkívül 

fon tos vesediagnosztikai eljárás 

értékéből, am elynek gondolatát
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—  ism étlem  —  Illyés G éza  p ro­

fesszor vetette fel legelőször a v i­

lágon .

E zekben az években  teljes ener­

giáva l az u ro ló gia i ism ereteit g y a ­

rapította és m indent m egtett an­

nak érdekében, h o g y  azt hazánk­

ban is ismeretessé tegye . 1902-ben 

m ár m egírta A  húgyivarszervek, 

sebészi bánt almai cím ű m in tegy 

50 oldalas füzetén ek első részét, 

m ajd 1903-ban hasonló terjede­

lem ben  ennek m ásodik részét is. 

E két füzet v o lt  a m odern  u roló­

giának első összefoglaló k ön yvecs­

kéje hazánkban.

Érthető, h o g y  ilyen  sikerek 

után véglegesen  e ljegyezte m agát
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az u ro ló g ia i sebészettel. Erre v a ll 

az is, h o g y  1903-tól 190 5-ig  az 

I. Sebészeti K lin ik a  u ro ló gia i 

am bulanciájának és a klin ika 

kisebb u ro ló g ia i fe k v ő  részlegé­

n ek  v ezető je  lett. E k k o r je len t 

m eg A  belgyógyászati vese-meg­

betegedések sebészeti kezeléséről szó­

ló  m unkája is, am elyet az egye­

tem  orvoskari tanártestülete a 

G árdos János-féle irodalm i pálya­

díjjal tüntetett ki.

1903-ban, 33 éves korában m eg­

nősült. A  n ag y  m ű veltségű  Szarvas- 

sy-család lányát vette  feleségül. 

Felesége okos, hűséges élettársa és 

ige n  jó  vitapartnere v o lt, aki az 

irodalm i, kép ző- és zenem űvészeti
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v itá ik ró l m ég ma, 89 éves korá­

ban is n ag y  élénkséggel és pontos­

sággal szám ol be. H ázasságából 

k ét lánya született, akiket feln őtt 

k orukb an  is gyerekként, n agy 

szellem i felsőbbséggel kezelt és 

szeretett.

K iv á ló  szakm ai képessége, m eg­

bízható em beri tulajdonságai nem  

sokáig m aradhattak ju ta lo m  nélkül 

a tu dom ányos életben itthon  sem.

1904. június 6-án a Budapesti 

Pázm án y Péter T u d o m á n ye gy e ­

tem en az u ro ló gia i sebészet tárgy­

kö réb ő l m agántanárrá habilitál­

ták. íg y  lett ő M agyarországon  

az u rológiának első tudom ányos 

képviselője.
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A  m agántanári képesítés el­

nyerése után szinte elképzelhetet­

len lett voln a, h o g y  e g y  o lyan  ha­

tározott, energikus, az akadályok 

előtt m e g  nem  hátráló és tudom á­

nyáért ra jon gó orvos-egyén iség, 

m in t am ilyen  Illyés1 G éza vo lt, 

ne használta voln a  fe l a tu do­

m ányos minősítés lehetőségeit arra, 

h o g y  e g y  hazai u ro ló gia i iskolát fo ­

kozatosan, tervszerűen kialakítson.

A z  új szaktudom ány alapjainak 

lerakása után rö v id  id ő  m ú lva  a 

felépítéséhez szükséges keretek is 

rendelkezésre állottak. Budapesten 

ugyanis a Szövetség utcában 

1883-ban létesült e g y  kórházi 

in tézm én y „B ud ap esti P oliklin ikai 
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Egyesület A m bu lato riu m a és K ó r­

háza”  néven. E zt a p olik lin ikát 7 

egyetem i m agántanár alapította, 

és tartotta fen n  saját költségén. 

1887-ben egyesületi alapot terem ­

tettek az in tézm én y számára, am i­

k o r is az felvette  az A p p o n y i P o li-  

k lin ika  nevet. A z  intézm én yn ek 

később, 1898-ban m ár 14 kisebb 

osztálya v o lt  és m in d egyik  osztály 

vezető  főorvo sa  egyútta l az orvos­

kari tanártestületnek is habilitált 

tagja  vo lt. A  k ö z e l 240 ágyszám ú 

poliklin ikán  32 á ggy a l u rológiai 

sebészeti osztályt létesítettek 1905- 

ben és ennek az osztálynak a 

vezető főorvo sá vá  Illyés G éza 

m agántanárt n evezték  ki.
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E z a m aga idejében jelentős 

osztály k iváló  bázisa lett az u roló­

giának, ahol a gyak orlati m unka 

m ellett sor kerülhetett a tudom á­

n yos m unkásságra és m unkatársak 

képzésére is.

E gym ás után jelen tek m eg ta­

n ulm án yai, am elyekn ek n agyo b b  

része a fiatal orvosi szakm a g y a ­

korlati kérdéseit és klin ikai aspek­

tusait tartotta szem  előtt. Erre 

szükség is vo lt. Illyés G ézának 

m eg kellett ism ertetnie m unka­

társaival és a m agyar orvosi köz­

vélem én n yel is a m odern  u ro ló­

giai sebészet eredm ényeit. Ezt 

egyetlen  m ódon  érhette el, m ég­

p edig ú g y , h o g y  az e lvo n t kísér- 
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le ti m u n k ák  h elyett m egírta  állás- 

foglalását a k ü lön b ö ző  hú gyszervi 

betegségek tüneteinek felism eré­

sével és gyó gyításáva l kapcsolat­

ban. E zekben az években írt a 

vesekőről és a vesekőnek m űtéti 

gyógyításában  a k ü lön b ö ző  p ye lo - 

tom iáknak a kritikájáról. Sebészeti 

tevéken ységével kapcsolatban m ár 

itt k ü lö n  k i k e ll em elni ren dkívül 

fin o m , preparatív m űtéti techni­

káját, am elyet az az e lv  vezetett: 

„mindent jó l Idtni és mindent jó l  

zárni” .

Ezen e lvében  benne v o lt  az, 

h o g y  m űtét közben  m ég az ár­

nyékm entes m odern  lám pák be­

vezetése után is m in dig a vele  
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eg y ü tt m o zg ó  reflektált fén yh ez 

ragaszkodott a tökéletes tisztán­

látás érdekében és igen  n agy gon ­

dot ford íto tt a pontos rekonstruk­

cióra is.

F o g lalk o zott tanulm ányaiban 

a prostatectom iák kérdéseivel, a 

kü lö n b ö ző  m űtéti m ódszerek ered­

m én yeit értékelve. Ebben az id ő­

ben hosszabb tan ulm án yt írt a 

hypern ephrom áról is, fő le g  annak 

m űtéti m egoldásáról. E z  utóbbival 

kapcsolatban írta le a vesefeltáráshoz 

alkalmazott costo-lumbalis metszés­

nek módosítását, az ún. Illyés-féle 

segédmetszést. E z abból áll, h o g y  

a szokásos costo-lum balis (Israel) 

metszés közep én  a felső sebszélből 
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m erőlegesen a processus x y p h o id e - 

us irányába vezet e g y  4— 5 cm  hosz- 

szúságú segédmetszést. E z a k ö n y - 

n yen  keresztülvihető segédmetszés 

az enorm isan n ag y  vesedaganatok 

eltávolítását is n agyb an  m e g k ö n y - 

n yíti, és egyb en  n ag yo n  jó  betekin­

tést tesz lehetővé. Erre ugyanis 

rendszerint n a g y  szükség van  a 

hyp ern ep h rom ák  k örn yezetében  

vérrel telt p angó vénahálózat m iatt 

is, m ert ezeknek a kím élésével nagy 

vérvesztésektől m en thetjük m eg 

a beteget.

T ö b b  m unkájában fo g la lk o ­

zo tt ezekben az években  vese­

tuberkulózissal, am i érthető is 

v o lt, hiszen M agyaro rszágon  a
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század elején a tuberkulózist, m int 

legveszedelm esebb népbetegséget 

tartották szám on. A  vesem űtétek­

n ek  tö b b  m int egyharm ad át ezek­

ben az években gü m ő k ó r m iatt 

kellett végezn i. E zt b izon yítja  az is, 

h o g y  európai kortársai k ö z ü l ez 

időben , a ném et Israelt k ivéve, 

Illyés professzor osztályán történt 

a leg tö b b  veseeltávolítás tuber­

ku lózis m iatt. A  betegség fontos­

sága m iatt, fő le g  a k orai felismerés 

céljából m inden v izsgáló  m ódszert 

és diagnosztikai lehetőséget fel­

k u tatott és alkalm azott.

E zekben az években  kezdte 

használni és alkalm azni a B ru ck ­

ner és Lam pe által forgalo m ba
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h o zo tt pasztillákból „h á z ila g ”  

készített in digokarm in os v izsgáló 

m ódszert, am elyrő l igen  jó  tapasz­

talatai vo ltak . E z a m ódszer v a ló ­

ban m odern  és leegyszerűsített k i­

v itelben  m a is igen  hasznos vizs­

gá ló  eljárás. A  phlorid zin  próbát 

nem  tartotta m egb ízhatónak és 

azért rendszeresen nem  is alkal­

m azta.

E zekben az években  k ét k ü l­

fö ld i elism erésben részesült. 1908 

n ovem berében  a Francia U ro ló g ia i 

Társaság választotta tagjává. A  

francia u ro ló gia i iskolához szoros 

baráti szálak fű zték ; többször 

járt Párizsban, ahol M arion  és 

Papin professzorok álltak hozzá
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legközelebb. K itün tette  1910-ben 

az A m erik a i A ssociation o f G en ito­

u r in a r y  Surgeons, am ely levelező  

taggá  választásával tisztelte m eg.

Illyés G éza  1913 v ég é ig  d o lg o ­

zo tt m in t fő o rvo s és m agántanár 

az A p p o n y i Poliklin ikán. Itt szer­

zett 8 éves tapasztalatait, am elyben 

benne fogla ltattak  e g y  új szaktudo­

m án y első gya k o rlati lépései, 240 

oldalas k ö n y v éb en  írta m eg. A  

k ö n y v  cím e: Tapasztalatok a

vesesebészet köréből. 349 k ü lön b ö ző  

m egbetegedés m iatt végzett vese­

m űtéttel kapcsolatban szerzett 

m egfigyeléseit fogla lja  össze ebben 

a k ö n y v b en . A  legn ag y o b b  szám ú 

kórfo lyam atnál, a tuberkulózis-
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n ál a fejezet végén az operált 

betegek  kortörténetét táblázatosán 

is ism erteti. Ilyen  m ódon  a bete­

g e k  észlelését a k ó relőzm én y fel­

vételétő l a m ű tétig , ille tve  a m űtét 

utáni késői eredm én yekkel együ tt 

részleteiben is m egism erteti. A  

gü m ő k ó r m ellett ebben a k ö n y v ­

ben feldolgozásra kerültek m ég 

a vesedaganatok, vesekövek, h y d ­

ronephrosis, pyelonephritis, vese­

tá ly o g , nephritis és veleszületett 

anom aliák m iatt v égzett sebészi 

beavatkozások is.

A z  1913-as év  egyéb k én t is 

fontos esztendő v o lt Illyés G éza 

életében, m ert ebben az évben 

sikerült a m agyar u rológiai szak-
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tu d o m án y fejlődését és m e g g y ö - 

keresedését szélesebb alapokra 

helyezni, ille tve  m egerősíteni.

Budapest székesfőváros le g ­

régib b , de éppen ezért patinás és 

legism ertebb kórházában ezen 

esztendő végén  új 102 ágyas u ro ló­

giai osztályt létesítettek, am elynek 

élére Illyés G ézát n evezték  ki 

főorvosn ak.

1914  tavaszán p ed ig  cím zetes 

ren d k ívü li egyetem i tanár lett 

az orvostud om án yi egyetem en.

A  R ó k u s-k ó rh ázb an  a jelenté­

k en y  ágyszám m al ren delkező u ro­

ló g iai sebészeti osztályon m ár 6 

orvos és a m egfelelő  segédszem ély­

zet á llott rendelkezésre. Sajnos
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1914 nyarán k itö rt az első v ilá g ­

háború, am ely  ige n  gyorsan  érez­

tette hatását a kórházak életében 

is. A  fiatalabb orvo so kat katonai 

szolgálatra h ívták  be, és a speciális 

kórházi osztályokat is részben a 

harcterekről hazakerült súlyosab­

ban sebesült katon ák részére vették  

igén ybe. Term észetesen az orvosi 

tevéken ység je lleg e  is b izon yos 

m értékig  m egváltozo tt. S a háború 

n em  m ozdítja  elő a tudom ányos 

m un kakedvet, legfeljebb  a békés 

élettő l idegen  orvosi tapasztala­

tokra  n yú jt alkalm at.

1915 őszén Illyés professzor is be­

v o n u lt katonának. A z  ak kori id ő k  

állam i rendelkezései értelm ében
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a c iv il életben betö ltö tt ren dkívüli 

egy e te m i tanári pozíció ján ak m e g­

felelően  orvos-alezredesi ra n go t ka­

pott. R ö v id  ideig a budapesti h ely­

őrség kórházában szolgált, m ajd

1916 tavaszán az olasz harctérre ke­

rült. K ö z e l 1 é v ig  L evicóban , O lasz­

ország északi részében e g y  hosszú 

id ő  óta m egm ereved ett fron t m ö ­

g ö tti tábori k órh áz parancsnoka 

v o lt. A  L evicóban  e ltö ltött közel 

1 éves időszak annyira nyugalm as 

szakasza v o lt  az ottani harctéri 

életnek, h o g y  m ég családja is m eg­

látogathatta, sőt k ét tu dom ányos 

d o lgo zat m egírására is v á lla lk oz­

hatott.

B izon yára  n em  go n d o lt orvosi
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pályafutása alatt arra, h o g y  g y e r­

m ekkori álm odozásai a katonai 

p ályáró l 40 é v v e l később ilyen  

n em  óhajtott m ódon  realizálód­

nak. M in denn ek ellenére büszkén 

viselte az alezredesi egyenruhát 

és később is m in dig  igen  k o m o lya n , 

de m ár a m ú lt derűjével em lékezett 

vissza a katonaságnál e ltö ltött 

háborús időre és azokra a m unka­

társaira, akikkel szinte életre szóló 

barátságot k ö tött. B izon yos, h o g y  

nem  esett nehezére a katonai feg ye ­

lem  és a pontosság, hiszen előb bi 

életvitele  is m in dig e g y  k ic íit 

ehhez v o lt  hasonló.

19 17  januárjában m ár ism ét a 

R ó k u s-k ó rh á zi osztályon talál-
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ju k , ahol továbbra is a háborús 

sérültek gyó gyítá sá va l fo gla lk ozik . 

A  háború  utáni forrad alm i m eg­

m ozdulásoktól tá vo l tartotta m a­

gát, bár haladó szellem ére vallo tt, 

h o g y  e g y ik  alorvosa a Tanácsköz­

társaság idején a kom m unista párt 

tagjakén t a R ó k u s-k ó rh á z igazga­

tója lehetett. O rv o s  m unkatársait 

ebben az idő ben  e g y ü tt tartotta, 

és v e lü k  kezdte el 1920-ban újra 

osztályának reorganizálását.

A  R ó k u s-k ó rh ázb an  gyorsan  

kialakult e g y  eredeti, Európában 

is elsők k ö zö tt szám on tartott 

u ro ló gia i iskola, am elyn ek tagjai 

nem csak a gyakorlati m unkában 

tűn tek k i, hanem  tu dom ányos 
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tevéken ységükkel önm agukra, va­

lam in t az iskolájukra h ívták  fe l a 

figyelm et.

A  háború  után n ag yo n  szegény 

v o lt  az ország. A  pénz értéke nap- 

ról-napra ro m lo tt. U g y a n a k k o r 

a kulturális ig é n y ek  általában 

n övekedtek. A  többet-tudás igén ye 

az orvosképzésben is m egjelent, 

am ennyiben az orvoskari tanári 

testület előterjesztette a K u ltu sz­

m inisztérium ban a m aga reform - 

tervezetét. A  reform tervezet alap­

ját elsősorban a kiképzési id ő  m eg­

hosszabbításával vélték  lerakni. A  

tanulm ányi reform ban a gégészet, 

az u ro ló gia  és a rö n tgen oló gia  

intenzívebb tanítása, esetleg vizsga
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tárgyává  tétele szerepelt. A z  ország 

elszegényedése m iatt n em  lehetett 

szó új k lin ik ák  alapításáról, hanem  

in káb b  arról, h o g y  az oktatás 

érdekében az em lített k ö zk órh ázi 

osztályokat klin ikai rangra em eljék.

K o rá n y i Sándor és Illyés G éza 

is leszögezte, h o g y  tö bb  k ü lfö ld i 

főváros n ag y  áldozatokat h o z az 

egyetem i orvosi in tézm én yekért és 

sok h elyen  a fő v áro so k  m agu k  

tartják fenn a klin ikákat.

N y ilv á n  ily en  m eggon dolások­

b ó l a főváros és a K u ltuszm inisz­

térium  m egegyezett abban, h o g y  

a R ó k u s-k ó rh ázb an  m ű k öd ő u ro­

ló g ia i osztályt k lin ikai rangra em e­

lik . íg y  történt, h o g y  1920. június
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25-én Illyés G ézát, az u rológiai 

osztály vezető jét a k o rm án y egye­

tem i n yilván o s rendes tanárrá 

n evezte  k i, R ó k u s-k ó rh á zi osz­

tályát p edig  egyetem i klin ikává 

n yilvánította.

A  R ó k u s-k ó rh ázb an  elhelyezett 

új u ro ló gia i k lin ikán  m ár 192 1- 

ben k ö z e l 20 orvos d o lgo zott. 

K ö zü lü k  4 d íjazott állásban vo lt, 

a tö b b iek  díjtalanul d o lgoztak. E z 

a gyorsan  m egn öveked ett orvosi 

gárda igen  n agy lehetőségeket 

adott Illyés professzor számára. 

B ár ebben az időben m indössze 

200 á g y  á llo tt az országban 

az u ro ló gia i betegek  rendelkezé­

sére, Illyés professzor előre látta, 
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h o g y  a helyes szakorvoslás m ellett 

az u ro ló g ia i szakosztályok iránti 

ig é n y  gyorsan  n övek ed n i fo g .

A  fiatal k lin ikai együttes elis­

m ert tudom ányos erőt képviselt 

és 3— 4 é v  eltelte után a budapesti 

u ro ló g ia i k lin ika, Franciaországot 

k iv év e, az összes európai állam okat 

m e ge lő zve  egyetem i ran gjával is 

n em zetközi tekin télyt szerzett a 

m agyar urológiának. É lénk tudo­

m ányos tevéken ységüket felis­

m erte és m éltán yolta  a B erlinben  

m egjelenő havi szakfolyó irat is, a 

Zeitschrift für Urologische Chirurgie, 

am ely 1925. m ájus i-é n  m egh ívta  

szerkesztő bizottsága tagjainak 

sorába Illyés professzort, 1930 
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augusztusában p edig  a Sociedad 

A rgen tín a  de U ro lo g ia  levelező  

tagjává  választották.

Ezekben az években k iváló  szak­

em berek n evelőd tek  a klinikán, 

o lyan ok , m in t A d le r-R á cz  A n tal, 

B o rza  Jenő, D ózsa  Jenő, M in der 

G yu la , M elly  Béla. B o rza  Jenő, 

D ózsa  Jenő, M in der G yu la  m ár 

az 1930-as évek  elején m agántanári 

habilitációt n yertek  és a főváros 

n ag yo b b  kórházaiban újonnan 

alakult u ro ló gia i osztá lyok  élére 

kerültek.

Jóm agam  1929. n ov. 5-én lép­

tem  be a klinikára, bejáró g y a k o r­

nokként. N e m  látszottam  fontos­

nak számára. Én viszont büszke



vo lta m , h o g y  4— 5 h ón ap ig  szor­

galm as k lin ik ai m unka után be­

kerü ltem  a m ű tő b e és steril k ö ­

penybe ö ltö zve  e g y  m agas zsám oly­

ra á llva , e g y  kalapács alakú ref­

lektorlám pával a kezem ben  a fén y ­

sugárral követh ettem  m inden m oz­

dulatát m űtét k özben. H a  a fén y  

e g y -e g y  pillanatra m e gim b o lyg o tt, 

ak k or e g y -e g y  n em  h ízelgő  szóval 

adott kifejezést elégedetlenségének. 

E g y -e g y  ily e n  m egjegyzését, m i 

fiatalabbak n ap o kig  em legettü k  

egym ás k ö zö tt, m ert o lyan  n ag yo n  

fé lv e  tiszteltük ő t .

A z  1930 és 31-ben  a m inden­

napi gyak orlati m unka m ellett 

írta m eg Urologia cím ű  k ö n y v ét,
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am elyet orvo so k n ak  és orvostan­

hallgatóknak szánt. A  450 oldal 

terjedelm ű tan k ön yv  —  am int 

Illyés professzor a k ö n y v  előszavá­

ban is írta —  az u ro ló giát akkori 

stádium ában kíván ta  bem utatni 

és elsősorban a gyak orlatot, a k lin i- 

k u m o t, m ellő zve  a k i nem  fo rro tt 

elm életeket. T u d o m á n yo s m un­

kásságában M ark u sovszk y m aku­

látlan becsületes e lvét követte , 

am ely szerint: „M in d e n  theoria 

csak nézet az igazságról, am elyet 

az em beriség id ő  szerinti ism eretei 

alapján m agának alkot. D e  m időn  

ezt teszi, azon tudattal k e ll tennie, 

h o g y  ezzel a búvárlat lezárva nincs, 

h o g y  nem  az ö v é  az utolsó szó.”
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Tanulságos szám unkra, h o g y  

96 k özlem én ye k ö z ü l egyetlen ­

e g y  alá sem  írta ezt a véd je gy e t: 

„E lőzetes k ö z lem én y ” , p ed ig  van 

5 o lyan  k ö zö ttü k , am elyiknél m eg­

tehette voln a. N a gy ságá b ó l táplál­

k o z ó  szerénységétől azonban 

tá vo l á llo tt a tu dom ányos m eg- 

fellebbezhetetlenségnek m ég a go n ­

dolata is. N e m  tette ezt m ég a 

röntgenábrázolás bizm ut-p oros 

javaslatáról szóló cikkében  sem, 

jó lleh et ily  m ó d o n  tő le  szárma­

zo tt a p yelograp h ia  gondolata. 

T u d ta, h o g y  jö h e t m ég utána 

jo b b  is, értékesebb is. És m en n yivel 

nagyszerűbb és büszkeségünket 

felem előb b  az, h o g y  saját „v é d -
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je g y e  n élk ü l”  is tudom ásul vette  

ezt a v ilá g  és neki ítélte az elism e­

rés és a prioritás pálm áját. N e k i 

ítélte annak ellenére, h o g y  m ég 

saját tan k ön yvéb en  is elszerény- 

kedte ön n ön m agátés a V o elck e r—  

Lich tenberg kollargolos-eljárást 

írta csak m eg. E g yetlen  esetben 

szállt v itába a prioritás kérdésé­

b en , 1900-ban, am ikor az ezüst­

szálas m andrint m ár itthon  az 

O rvosegyesü letben  bem utatta.

A z  Urológiáig egyes k om p en ­

d iu m o k tó l, kisebb m o n ográfiák­

tó l eltekintve, a h ú gyszervek  m eg­

betegedésének egészét tárgya ló  

m agyar k ö n y v  nem  jelen t m eg. 

A z  e lőző  három  évtizedben  tö k é-
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letesedtek a v izsgá ló  eljárások és 

eszközeink, diagnosztikánk eg­

zakttá vált, és m egérlelődtek  m ind­

azok a tu dom ányos és gyakorlati 

eredm én yek, am elyek  egészében 

az u rológiának, m in t szakm ának 

különállását b iztosították, és

am elyekn ek ism erete azonban a 

határszakm ák (sebészet, n ő g y ó g y á ­

szat) m ű ve lő i és a gy a k o rló  orvos 

számára sem n élkülözhető. A z  Uro­

lógia (cím ű) ta n k ö n y v  m egjelenése 

nem  csupán a közhelyszerű en  régi 

hiányt pótolta, de a m agyar orvo s- 

tu dom ány igén yein  túlm enően 

azért is n ag y  jelen tőségű  vo lt, m ert 

a le gk ön n yeb b en  hozzáférhető 

újabb ném et u ro ló gia i tan k ön yvek
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éppen a gy a k o rló  orvos szem pont­

já b ó l sok k íván n iva lót h agytak  

hátra.

M a g y a r n y e lv ű  tan k ön yvet írn i 

nem  v o lt k ö n n y ű  és m indenképpen 

felelősségteljes vállalkozásnak tet­

szett. E g y  m agyar n y e lv ű  orvosi 

ta n k ö n y v  hosszú időre k im erítette 

a szakközönség felvevőképességét, 

újabb, ja v íto tt kiadásra kevés v o lt  

a rem ény. Ezért nem csak a tá rg y ­

k ör teljességét kellett nyújtania, 

hanem  a várható fejlődést is b izo ­

n yos m értékig  m eg kellett előznie, 

n eh o g y  elavulttá váljon  csak­

ham ar a k ü lfö ld i szaporább k ö n y v ­

p ro d u k ció  által.

Illyés G éza professzor k ö n y v e

73



m agán viselte szerzőjének egyén i­

ségét. A lig  van  az u rológiának 

kérdése, am elyet a m aga, valam in t 

iskolájának m unkássága által m eg 

ne term éken yített v o ln a; alig van 

területe az urológiának, am elyet 

n ag y  és klin ikailag tökéletesen fel­

d o lg o zo tt beteganyagán gyak orla­

tilag  ne fejlesztett voln a.

A  k ö n y v  e g y  általános és e gy  

részletes részre tagolód ik . A z  

általános részben a tünettant és 

a v izsgálati eljárásokat ism erteti, 

a részletes részben a h ú gy iv ar- 

rendszer egyes szerveinek m eg­

betegedéseit tárgyalja. A  sebészi 

vese-m egbetegedésekkel n ag yo n  

behatóan —  a k ö n y v  e gy n eg yed é-
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ben —  fo g la lk o zik . A  sebészi m eg­

betegedések felism erése és g y ó g y ­

kezelése az u ro ló g ia  szakm abeli 

különválásának legjelentősebb tu­

dom ányos és gyak orlati eredm é­

n ye, am ely m ég a lig v á lt a g y a ­

k o rló  o rvo so k  szélesebb rétegei­

n ek  közkin csévé. Éppen ezért az 

ezt tartalm azó fejezet a k ö n y v  leg­

m aradandóbb értéke.

A  szakem ber szem pon tjából 

viszont sajnálhatjuk, h o g y  a m ű- 

téttani rész m egírásáról, le  kellett 

m ondania, noha éppen itt  lett v o l­

na sok és értékes m ondanivalója.

H a m ég m egem lítjü k  a k ö n y v  

gö rd ü lék en y, egyszerűen m a gya ­

ros stílusát, a nem  n agyszám ú, de
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elsőrangú és teljesen eredeti anyag­

b ó l álló, n ag yo n  in struktív  és jó l 

e lhelyezett ábráit, valam int a k ö n y v  

szép kiállítását, ak k or m éltán állít­

hatjuk, h o g y  e k ö n y v é v e l a m agyar 

orvosi iro d alom  nem  csak e g y  

hézagp ó tló  m ű ve t n yert, de a 

szakirodalom  is k iváló , standard 

m u n kával gyarap odott.

19 31 és 1935 k ö z ö tt a R ó k u s- 

kórházban le v ő  egyetem i u rológiai 

k lin ika  a g y ó g y ító , a tudom ányos 

és a n evelőm u n kában  egyaránt 

n a g yo n  term éken y tevéken ységet 

fejtett k i. V o lt  id ő , am ikor Illyés 

professzor a gya k o rlati orvosi 

m un kát és a klin ikai vezető  tevé­

kenységet egyszerre 3 h elyen  is

76



ellátta. F e lü gye lő  tanár v o lt  a II. 

sz. Sebészeti K lin ikán , vezette  az 

U ro ló g ia i K lin ik át, ahol naponta 

szem élyesen is e g y  v a g y  két m ű­

tétet v égzett, m ajd a Pajor-szana- 

tórium ban  fogad ta  a m agánrende­

lésén m egjelen t n em  csekély szá­

m ú  betegét, és u gyan ott hetenként 

szintén több  m űtétet is végzett.

A  sok feladatnak csak ú g y  tudott 

m egfeleln i, h o g y  ren d k ívü li fe­

gye lm ezettségge l és pontos beosz­

tással d o lg o zo tt, s u g y a n ú g y  fo g ­

lalkoztatta  az átlag 25 szem élyb ől 

álló orvosi gárdáját, tan ítván yait 

is. Időt szakított arra is, h o g y  a k li­

nikán ta rtózk o d ó  k ü lfö ld i o rvo so­

kat is oktassa és nevelje. K ü lfö ld i



orvo so k  u gyan is szinte k ivéte l 

nélkü l m inden időben  tartózk o d ­

tak a klinikán. A  k lin ika  sok  nehéz­

ség ellenére is g ya k orlati téren 

olyan  k iv á ló  eredm én yeket ért el, 

h o g y  híre nem csak Európa-szerte, 

hanem  m ég a tengeren  tú lra is át­

jutott. V o lta k  észak-am erikai o rvo ­

sok, akik  i  évet tö ltö tte k  a k lin i­

kán, de akadt o lya n  is, aki 3 éven 

át a k lin ik a  m indennapi m unkájá­

ban v ett részt és szinte hazai tanár­

segédként d o lgo zo tt. En n ek em lé­

kekén t érdekes m e g je g y e zn i, h o g y  

a k lin ik a  15 éves ju b ile u m i év­

k ö n y v éb en  3 am erikai és e gy  

rom án  orvo s szerepel e g y -e g y  

tanulm ányával, am elyekn ek a 
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tartalm át Budapesten d o lgo ztá k  

ki.

T u d o m á n yo s term ékenységé­

ve l m aga Illyés professzor járt elő 

a jó  példával. K lin ik a i összefoglaló 

tan ulm án yokat írt a vesetuber­

ku lózisró l, a k ü lö n b ö ző  eredetű 

veseelégtelenségekről, a v esek ö vek ­

rő l, a prostatectom ián átesett be­

tegek  utókezeléséről, a vérvizelés­

sel kapcsolatos p roblém ákról, a 

vesedaganatok k orai diagnózisá­

nak lehetőségéről, a p yelon ep h ri- 

tisről stb.

1932-ben a bukaresti E gyesült 

Sebész— U ro ló g ia i és G yn e k o - 

ló g ia i Társaság tiszteleti tagjává  

választotta.
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1935-ben írta m eg azt a neveze­

tes cikkét, am elyben  ism erteti azt 

az eljárását, am elyet n álun k és 

világszerte alkalm aznak. Érdem es 

lesz errő l az egyszerűn ek látszó, 

de n ag yo n  fontos drainezési fo r ­

m áról részletesebben is m egem ­

lékezni.

Illyés professzor m é g  1929-ben 

a T h e  B ritish Journal o f  U ro lo g y  1. 

szám ában olvasta A . Fullerton  

Drainage o f the Bladder through the 

perineum after suprapubic prosta­

tectomy c. cikkét. F ullerton  leírta, 

h o g y  a háború  alatt m egfelelő  

dsetekben a perivesicalis terület 

erainezése céljából a b ő r fe lő l a 

fossa ischiorectalen át haladva 
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vezetett be drain-csövet. Ezen elv  

szerint drainez transvesicalis pros- 

tatectom ia után is.

F ullerton  ú g y  írja le  azt a drai- 

nezési eljárást, h o g y  a gáton  e g y ik  

o ldalon  a bulbus urethraet a tu~ 

ber ischii első részével összekötő 

h arán tvo n al m agasságában e gy  

1,25 inch hosszúságú bem etszést 

tesz a b ő rb e, azt á tvágva  bejut a 

cavu m  ischiorectale laza zsírszöve­

tébe. M u tatóu jjá t ide bedugva 

tom pán halad fe l és előrefelé  k öze­

lebb a tu ber ischiihez, m int az 

anushoz. A  levato r ani rostjaihoz 

ju tv a  annak alsó szélén halad a 

prostata hátsó alsó capsulájáig. Ezen 

sebet előkészítve e lvé g zi a trans- 
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vesicalis prostatectom iát. A  pros- 

tata kihám ozása után e g y ik  u jjával 

a prostataágy fen ekét tapintva, 

m ásik kezén ek u jjáva l a gáti seb 

m élyéb e  n yú lv a , áttapintja a pros­

tataágy nem  vastag falát és ezt e g y  

m egfelelő  eszközzel á tbö kve, drain- 

csövet h ú z be  a prostataágyba a gát 

felé.

A  m ost leírtakkal kapcsolatban 

Illyés professzor m e g je g y zi, h o g y  

a prostatectom ia után a drainezés- 

n ek  ezt a m ódját nem  tartja helyes­

n ek  és szükségesnek sem. K o n ce - 

dálja azonban, h o g y  m ásféle m ű­

tétek kapcsán a prostataágynak 

ille tve  a h ó ly a g  körn yezetén ek  a 

gát felé történ ő drainezése hasz- 
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nos lehet. E zt a hasznosnak ígér­

k ező  drainezési m ódszert Kiss Fe­

renc professzor segítségével k i­

d o lgo zta  és a k övetk ező k b en  írta 

le :

„ A z  eljárást ille tve  annak szük­

ségességét, ha a m ellső hasfalon 

történ ő behatolás után h ó lyagdaga­

nat m iatt, v a g y  d iverticu lu m  k i­

irtása céljából hólyagresectiot kell 

végezn i v a g y  az uretert inplantalni, 

a seb ellátásakor n ag yo n  kellem et­

len érzés az, h o g y  e g y  m ély , kú t- 

szerű ü regn ek a fen ekén  d o lg o z­

tunk, am ely  sebüreg az inficiált 

h ó ly a g g a l ju to tt érintkezésbe. 

A b b an  sem  v ag y u n k  biztosak, 

h o g y  a resectio után alkalm azott 
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m ély  h ó lyag varrato k  fo gn a k -e  tel­

jesen tartani, h o g y  v izelet ne jusson 

k i a sebüregbe. Ezeket előrelátva, 

éppen az adja a kellem etlen  érzést, 

h o g y  ily en  v iszo n y o k  k ö zö tt a szo­

kásos tam pon v a g y  draincső be­

helyezés n em  biztosítja a kép ződ ő 

sebváladék tökéletes levezetését 

s szövőd m én yek re  ad alkalm at' 

I lyen  esetekben ú g y  szoktam  el­

járni, h o g y  a m edencecsont alsó 

szélét k itapin tva a sym physis köze­

p étől 2 harántujjnyira o ldalt e g y  

tom pa m a k k fo g ó v a l á tb ö k öm  a 

lágyrészeket s az eszköz vég é t a 

gáto n  át érezve, a bő rö n  is g o m b ­

lyuk-m etszést v ég e zv e  kidugom ^ 

m ajd m egfelelő  draincsövet fo g v a
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bele, az eszközzel azt a sebbe, a 

h ó ly a g  m ö g é  beh ú zo m .”

E zt az eljárást em beri cadavere- 

ken  is k id o lgo zta . „ H a  a gáti 

tájékot kipraeparáljuk és a bulbus 

urethrae-t e ltávo lítju k , a trigon u m  

urogenitale jó l  láthatóvá válik . 

M ost a hullán  a m ellső hasfalon 

át a h ó ly a g o n  beh ato lva  a hashár­

tyát e g y ik  o ldalon  leválasztottam  

ill. félretoltam  és odajutottam  

a h ó ly a g  hátsó falához. E k k o r a 

m a k k fo g ó t a sym physis alatt a 

szokásos m ó d o n  a lágyrészeken  

átd u gta m .”  „ A z  eszköz átbökése- 

k o r  kis erőt k e ll k ifejteni, m íg  az 

áthatol a levato r ani rostjait borító  

fascia p elvisen : a levato r ani rost-
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ja in ; valam int a levato r külső, alsó 

felszínén le v ő  vék o n ya b b  fascián 

k ön n yen  hatol át az eszköz, épp­

ú g y  a diaphragm a urogen itale  két 

fasciáján s a k ö ztü k  le v ő  v ék o n y  

m usculus transversus perinei p ro- 

funduson. A  nervus és artéria 

p udendából eredő artéria és ner­

vus dorsalis penis k ö n n yen  ki­

kerülhető, m ert ezek  a m usculus 

ischiocavernosus alatt k özvetle­

n ü l a csont m ellett futn ak  s nem  

sérülhetnek ép p ú gy, m in t a h ú g y ­

cső sem , am ely a középvon alban  

fut.

N ő k ö n  az eszköz v é g e  u gyan ­

csak e g y  k özöm b ös helyen, a bul- 

bus vestibuli kü lső szélén jö n  ki.

86



A  bulbus sérülés k ön n yen  elkerül­

hető, ha n em  tartjuk m agunkat 

az eszköz v é g é v e l a k ö zép von al 

felé. Sérülése kellem etlen  vonosus 

vérzést oko zh at s h o g y  elkerüljük, 

az sem baj, ha tő le befelé, a h ü v ely ­

falba ju tu n k  k i az eszközün k végé­

vel. N ő k ö n  általában kisebb a 

k ö zö m b ö s terület, m ert a dia­

p h ragm a u rogen italeban  van  n em ­

csak a h ú gycső , de sok h e lyet fo g la l 

el a h ü v e ly  is; itt k ö n n y en  kijut­

hatunk azonban eszközünk végé­

v e l a célszerűbb helyen.

E zeket előrebocsátva a drainezést 

ú g y  hajtjuk végre, h o g y  a gyen gén  

hajlított m a k k fo gó  h o m o rú  felét 

felfelé  tartva, a sym physis alsó
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részét kitapin tjuk és a k ö zép von al­

tó l m ásfél harántujjnyira oldalt, 

k ö zvetlen  az os pubis alsó szélénél 

a fascia pelvist átbökjük, az eszköz 

belső v égé t kezü n kkel eg y ü tt a 

hasüreg felé len y o m ju k , h o g y  ez­

által eszközünk v é g e  leh ető leg az 

os pubis alatt k özvetlen ü l egyenes 

von alban  m aradjon. íg y  elkerül­

jü k  a hú gycső , valam in t az artéria 

és nervus pudendus m egsértését.

A z  os pubis k ét szárának hegyes 

szögű  egyesülésénél a sym physis 

ille tve  a ligam en tu m  arcuatum  

alatt van  a két szár hegyes szögét 

összekötő lam ina intercruralis, 

am elyben  artériák és vén ák futnak 

a corpus cavernosum  részére.
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E n n ek m egsértése csak ak k o r válna 

leh ető vé , ha eszközünk kü lső 

v ég é t ide felerőszakolnánk, am i 

m ajdnem  lehetetlen, m ert a has­

üreg felé  n em  tudnánk az eszközt 

tartó kezün ket annyira besüllyesz­

teni, h o g y  az eszköz külső v ég e  

ily en  m agasra k e rü ljö n .”

Ezt a drainezési m ódszert kis- 

m edencebeli és h ó ly ag o t m egn yitó  

m ű tétekn él gyakran  és m in dig 

sikerrel alkalm azta és a draincső 

k ivétele  után a 3— 4 m m  átm érőjű  

csatorna néhány nap alatt n y o m  

nélk ü l zárult.

E zt az anatóm iai tanulm ányát 

szükségesnek tartottam  részlete­

sebben leírni. Egyrészt, m ert az
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eljárás m a is k iv á ló  eredm énnyel 

alkalm azható, másrészt k ö n n y el­

m űség lenne a kism edence m élyén, 

fertő zö tt k örü lm én yek  k ö zö tt v ég­

zett m űtétek után m ellő zn i ezt 

az egyszerű, k ön n yen  keresztül­

v ih ető  és veszélytelen  drainezési 

eljárást, am elyen  e g y  m űtét sikere 

és e g y  em ber élete m úlhat m ég 

az an tib ioticu m ok korszakában is.

A z  1935. é v  ren d k ívü l m o zgal­

mas és m u n kával telített esztendő 

v o lt a B udapesti U ro ló g ia i K lin ika, 

de elsősorban Illyés G éza profesz- 

szor életében.

1936. szeptem ber első hetére 

tű zték  k i a N e m zetk ö zi U ro ló g a i 

Társaság VII. Kongresszusának
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id ő p on tját és helyéül B écset je lö l­

ték ki. A  kongresszus n em  a közel­

sége m iatt v o lt  érdekes, hanem  

azért, m ert az előkészítőbizottság a 

m egvitatásra k itű zött 3 tém a k ö ­

zü l az e g y ik  főreferenséül Illyés 

G éza professzort kérte  fe l. E g y  

n em zetk özi kongresszuson a refe­

rens feladata m in dig  ige n  n ag y, 

m ert a referálandó tém át ú g y  k e ll 

összeállítania, h o g y  abba a hallga­

tóság m inden oldalról képes legy en  

bekapcsolódni. A z  Illyés G éza 

p rofesszor számára k itű zött tém a: 

A  vesedllomdny gennyedése vo lt. 

E zt külön ösen  n ag y  öröm m el 

fogadta, m ert e tém ában ren dkí­

v ü l gazdag gyakorlati tapasztalat­



tál és sok m e g g y ő z ő  dem onstratív 

tudom ányos anyaggal rendelke­

zett. A  k lin ikai dokum entációs 

anyag összegyűjtésével és a rá­

von atk ozó , hozzáférh ető irodalm i 

adatok előkészítésével en gem  bí­

zo tt m eg m ár a kongresszus előtt 

i  é v v e l, azért h o g y  —  am int 

m on dotta  —  „L e g y e n  id ő  a fel­

készülésre és a felkészülés hibátlan 

is le g y e n .”

E ttő l fü gg etlen ü l 1935-ben az 

U ro ló g ia i K lin ik a , sőt, m a vissza­

pillantva m egítélh etjük, a m agyar 

és a hozzácsatlakozó k özép -eu ró­

pai u ro ló gia i szakm a jö v ő jé t deter­

m ináló terveknek, k íván ságoknak 

lehettün k olvasói és tanúi.
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I935~ben egy: gyű jtem ényes

m un kával em lékeztek m eg a k li­

n ika 15 éves m últjáról. A z  U r o ­

ló g ia i K lin ik a  régebbi és ak k or ak­

tív  tanítványai k ü lö n b ö ző  tu do­

m ányos kérdésekről írt tanulmányai 

kerü ltek  a ju b ileu m i k ö n y v b e , 

term észetesen szoros kapcsolatban 

a k lin ika  gyakorlati eredm én yei­

v e l és azok fontosságával.

E gyrészt e g y  fiatal szakm a je­

lentkezése a tu dom ányos fó ru m o n , 

másrészt Illyés G éza professzor 

közism erten  n ag y  szaktekintélye 

ren d k ívü li m ó d o n  ráirányította 

előbb a k ö zvé lem én y, m ajd az 

állam i szervek fig y e lm ét is az 

U ro ló g ia i K linikára.
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A napilapok, m intha összebeszél­

tek  voln a a szerkesztőségek, a R ó -  

kus-kórházban le v ő  n ag y  elism e­

résre szert tett U ro ló g ia i K lin ik a  el­

helyezési kérdésével kezd tek  fo g la l­

kozn i. „ A  ju b ilá ló  Illyés-klinika 

k ü zdelm ei a R ó k u s  ósdi épületé­

ben”  (8 Ó rai Ú jság), „F o ly o só i 

a lbérlő  a R ó k u sb á n  az U ro ló g ia i 

K lin ik a ”  (A z  Est). „ A z  u rológiai 

k lin ika  elhelyezése”  (Pesti H írlap), 

„ A  15 esztendős u ro ló g ia i tanszék”  

(Pesti N a p ló), és íg y  to vább  más 

n apilapok is igen  k o m o ly  han gon  

és súlyos érvek k el alátám asztott 

útkereséssel léptek akcióba a k lin i­

ka jo b b  elhelyezésének m ielőbbi 

m egoldása érdekében.
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A  Pesti H írlap  írta, h o g y :  „ A n ­

n ak idején a háború t k özvetlen  

k ö v e tő  nehéz idő kben  a k lin ika  

alapítása csak ú g y  vá lt lehetségessé, 

h o g y  az állam  bérelt a fő váro stó l 

e g y  százágyas osztályt a R ó k u s -  

kórházban  o lym ó d o n , h o g y  an­

nak ü gykezelése és a b etegek  el­

látása a főváro s gond ját kép ezi, m íg  

az orvosi szem élyzetet a k ö z o k ­

tatásügyi m iniszter n evezi ki és 

fizeti. A  k lin ika  teljesíti azt a m un­

kát, am elyet azelőtt a fővárosi 

kórház u ro ló g ia i osztálya végzett 

anélkül, h o g y  az orvosi szem ély­

zet a fővárosn ak pénzébe kerülne, 

az egyetem n ek  viszon t rendelke­

zésére áll e g y  k ü lö n  k lin ika, am ely-

95



n ek fenntartása a várost ille ti, az 

á llam ot p ed ig  csupán az o rvo so k  

fizetése terheli.

E zzel a m egoldással jó l  járt 

tehát az á llam  is, a főváro s is, de 

nem  jártak jó l  a betegek, sem 

pedig a tu dom án yos haladás és 

oktatás. A  száz beteg k ö z ü l 60— 70 

az operált eset, a tö b b i rendszerint 

b o n yo lu lt kezelésre szorul és alig 

van  m ég e gy  szakm a, ahol a beteg 

sorsa annyira fü g g n e  a pontos 

laboratórium i, tükrözési és rtg. 

vizsgá latok  eredm én yétől. M ár 

p edig  abban az ósdi épületben, 

am ely  rég  k iérdem elt és többször 

tervbevett lebontásával rejtélyes 

m ó d o n  m in dan nyiszor dacolt,
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vigasztalanok a h e ly i v iszo n y o k . 

A  laboratórium  szűk, rosszul 

szellőzött, rön tgen h elyiségü l e gy  

elrekesztett fo ly o só  v é g  szolgál; 

rendes tanterem  nincs; előadáskor 

e g y  n ag yo b b  vizsgáló  szobában 

k ell székeket elhelyezn i; kísérleti, 

kutató, kön yvtárszobán ak a lig  

lehet h e ly e t szorítani.

M ostanában m o zg a lo m  in du lt 

m eg, h o g y  a k lin ika  va la m ely ik  

felszabaduló m odern  egyetem i 

épületben végre  m éltó elhelyezést 

nyerjen. A n n á l is inkább volna 

erre szükség, h o g y  a roham osan 

fejlő d ő  és fon tos szakm a ezen túl 

m inden m edikusra k ö telező  hall­

gatási és v izsgatárgy legyen . Ha 
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nem  k elhetü nk is versenyre azzal 

a bő kezűséggel, a m ellyel egyes 

n y u ga ti á llam ok  és m agánosok 

tám ogatják  a tudom ányos bú vár­

kodást és a b etegek  ellátását, bi­

zo n yo s áldozatokra k ö te le z  ben­

nün ket is a k u ltú rn ívó  fenntartása 

és kétszeresen akkor, am ikor a k ö lt­

ségek bőségesen m egtérüln ek  a 

betegek  rövidesen  helyreállíto tt 

m unkaképessége, valam in t a m a­

g y a r tu dom ányos h írn év  gyara­

pítása révén .”

A z  Est ezeket írja az U ro ló g ia i 

K lin ik á ró l: „B u d ap est legrégib b  

és talán legszom o rú bb k órház- 

épületének a R ó k u sn a k  e g y ik  

m áso dikem eleti szárnyában van 
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a Budapesti E g yetem  U ro ló g ia i 

K lin ikája. E gyetlen  hosszú fo ly o só  

tulajdonképpen a klinika. B etegek  

n yü zsögn ek  ezen a fo lyosón , k ék  

k órházi ruhás ben tlakók és az 

am bulancia c iv il ruhás várakozói. 

Ez a k lin ika  m ost ju b ilá l: í j  é v v e l 

ezelőtt alapították. 15 éve v é g z i 

itt szűkös eszközökkel nehéz k ö rü l­

m én yek k ö zö tt n ag y, tudom ányos 

és g y ó g y ító  m unkáját Illyés G éza 

professzor, az u roló gia  v ilágh írű  

tudósa és itt do lgo zn ak  azok a kül­

fö ld i o rvo so k  is, akik azért jö tte k  

Budapestre, h o g y  Illyés tanártól 

tanuljanak: bécsiek, prágaiak, ro ­

m ánok, spanyolok, am erikaiak, ar­

gentínaiak, néha japánok, kínaiak, 
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sőt egyes esetekben m ég m o szkvai­

ak is.”

1935. őszén a V allás- és k ö z - 

oktatásügyi M inisztérium ban dön­

tés született, m elyn ek  értelm ében 

a R ó k u s-k ó rh ázb an  elhelyezett 

u ro ló gia i k lin ik a  részére az O rv o s- 

tu dom án yi E g y etem  területén 

belü l önálló k lin ikai épületet je lö l­

tek  ki. E z az épület az Ü llő i  úti 

kü lső k lin ikai telepen m egszűnt, 

1908-ban épült B elk lin ik a  vo lt, 

am elyhez h o zzátartozott a háború  

alatt a közelében  épült 30 ágyat 

befogadó földszintes ún. p avilo n - 

épület.

N a g y  elism erés, m egn yu gvás 

és ö röm  v o lt ez Illyés G éza  p ro­
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fesszor számára. A z  ö rö m h ö z azon­

ban hozzákapcsolód tak azonnal a 

g o n d o k  és a feladatok is. A  két­

em eletes és belk lin ik ái célokra 

épült k lin ika  ui. je len tékeny belső 

átalakításra szorult. A  m ű tőh elyi­

ségek, vizsgáló-szobák, k ö tö ző ­

h elyiségek  és rön tgen -laborató­

riu m  szám ára fe l kellett áldozni 

a v o lt  belk lin ik a  ágylétszám ának 

negyedrészét. D e  m é g  íg y  is, a 

pavilonn al együ tt, 116  á g g y a l 

rendelkező, a m aga idejében m eg­

fele lő , jó l  felszerelt u ro ló gia i k li­

n ika alakulhatott k i a v o lt  B e l­

k lin ika  épületében.

Illyés professzor a belső átépítés 

%  é v ig  tartó ideje alatt m inden
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héten legalább egyszer v é g ig ­

járta  a m alteros fo ly o só k a t és 

ellenőrizte a m unka folyam atossá­

gát.

E n gem  1936. m ájusában az á j, 

m ég átépítés alatt álló k lin ika  kész 

p avilonjába irán yított, e g y  szo­

bát je lö lt k i szám om ra azért, h o g y  

az ép ítőkn ek a belső felszerelések 

(villan y— gáz, véd őfal, csem pézés 

stb.) szakm ai kérdéseiben m in dig 

rendelkezésre álljak.

1936 m ájusában Illyés G éza 

professzort, tudom ányos m unkás­

ságát értékelve és elism erve a 

M ag y ar T u d o m á n yo s A kadém ia 

plénum a, dr. Issekutz B éla, dr. 

B a lo g h  Ernő, és dr. N eu b er Ede 
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akadém iai ta g o k  javaslatára le­

v ele ző  taggá választotta.

A z  akadém iai levelező  tagság 

elsősorban Illyés professzornak a 

szakm ájában elért úttörő  m unkás­

sága, k iv á ló  g y ó g y ító  m unkája, 

n agyszerű  organizációs tevék en y­

ségének és törhetetlen szilárd aka­

ratának az elism erését jelentette.

K itü n tető  akadém iai levelező  

tagságára büszke v o lt  a vezetése 

alatt álló U ro ló g ia i K lin ik a  m inden 

tagja, m ert ez egyben  a k lin ika  

értékelését is jelentette, s a m agyar 

u ro ló gu so k  is, m ert szem élyében 

n agy m ű veltségű  k lin ikus képvise­

lő t n yertek  a tu d o m án yo k  leg­

m agasabb fórum án.
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A kad ém iai székfog laló  előadá­

sát 1936. júniusában tartotta. Elő­

adásában, am elyben  A  köves vese­

elégtelenségről beszélt, 1679 vese­

k öves betegen szerzett tapasztala­

tait ism ertette a hallgatósággal. 

A  székfoglaló  előadáson —  az ak­

k o ri id ő k  szokásainak m egfelelően

—  a hallgatóság létszám a kevés 

vo lt. R a jta m  és M e lly  B éla  klin i­

kai m unkatársain k ív ü l 17  nyelvész, 

irodalm ár és orvos v o lt  a hallga­

tó k  között.

A  bécsi kongresszuson 1936- 

ban tartott bevezető  referátum á­

ban Illyés professzor 2616 vese- 

gennyedési esetről em lékezett m eg 

ú gy , h o g y  az egyes k ó rfo rm á k  le-
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írásában és beosztásában a klinika 

hatalm as beteganyagára tám asz­

kod ott. R e n d k ív ü l v ilágos, e gy ­

szerű és óriási gyakorlatra  épülő 

előadása n agy sikert aratott k ü lö ­

nösen azért, m ert a gyó gyításb an  

elért sokoldalú  tapasztalatához alig 

v o lt  hasonló Európában. Sikerét 

leg job b an  az bizon yítja, h o g y  a 

kongresszus befejezésekor össze­

ü lő elnökség az 1939 novem berére 

tervbe vett n em zetközi kon gresz- 

szus a leln ökévé választotta m eg.

A  kongresszuson én n em  veh et­

tem  részt, m ert az új U ro ló g ia i 

K lin ik a  m egnyitását kellett e lő­

készíteni. Illyés professzor ú g y  

döntött, h o g y  az új k lin ika  m eg-
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n y itó  ünnepsége a bécsi kon gresz- 

szus befejezését k ö v e tő  napon 

legyen , m ert a m egnyitásra m e g­

h ívta  a bécsi kongresszuson részt 

v e v ő  nevezetesebb k ü lfö ld i pro­

fesszorokat.

V alób an , 67 professzor a v ilág  

m inden tájáról és országából Illyés 

professzor kalauzolása m ellett, el­

in du lt Budapestre.

Illyés G éza professzor nem  ta­

gadható büszkeséggel m utatta m eg 

ven dégein ek  a k lin ika  m inden 

részét, am ely m inden tekintetben 

a k ü lfö ld ie k  tetszését is m egn yerte. 

Ez szám unkra n em  is v o lt  m eg­

lepő, m ert tudtuk, h o g y  ebben az 

időben  a budapesti U ro ló g ia i 
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K lin ik a  v o lt  Európában a párizsi 

k lin ika  után a m ásodik egyetem i 

intézet, ille tv e  m ásodik egyetem i 

tanszék. D e  a k ettő  k ö z ö tt m ég az 

a külön bség is javun kra  szolgált, 

h o g y  a budapesti k lin ika  új v o lt  

és ágylétszám ában is felü lm ú lta  a 

párizsit. Illyés G éza  professzor 

szem m el láthatóan elégedetten 

zárta le  az ünnepségeket, am ire 

abból is következteth ettem , h o g y  

szám om ra is v o lt  e g y  —  kü lön ­

ben szokatlan —  elism erő m onda­

ta: „ N o ,  ezt jó l  csinálta.”  A  dicsé­

rettel és elism eréssel m in dig fukar­

k o d ó  n ag y  m estertől ez a m ondat 

n ekem  m indennél több et je len ­

tett.
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Európa legn ag y o b b  ágylétszám ú 

és legjob ban  felszerelt egyetem i 

u ro ló gia i klin ikáján  1936. szept. 

15-én  k e zd ő d ö tt m e g  a g y ó g y ító  

és tu dom ányos m unka. A z  u ro­

ló g ia  kötelező  oktatására —  am it 

igen  sokan szükségesnek tartottak

—  n em  kerü lt sor. E hhez u gyan is 

az orvoskaron  a tanulm ányi ren d­

szer reform ján ak teljes átdolgozásá­

ra lett voln a  szükség. T erm észete­

sen az u ro ló g ia  k ö telező  oktatása 

és v izsga tá rg gy á  tétele más tan­

tárgyak k al (pl. orr— fü l— gégészet; 

rö n tgen  stb.) kapcsolatban is pro b­

lém ákat vetett v o ln a  fel. A  tanul­

m án yi re fo rm o k a t —  am elyek  

általában hosszabb id ő re  készül-
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n ek  —  jó l  m egfon to ltan  k e ll e lő­

készíteni.

Illyés professzor m aga is be­

látta, h o g y  ennek az ideje m ég nem  

érkezett el. M egeléged ett tehát 

azzal, h o g y  az u ro ló gia  n em  köte­

lező, hanem  ún. ajánlott tá rg y  lett, 

és az 1936/37. tanévben m ár íg y  

szerepelt az orvostan hallgatók  tan­

rendjében.

A z  ajánlással az u ro ló g iá t heti 2 

órában 34 h allgató  je g y ez te  be 

le ck ek ö n y v éb e  és szám ukra kezd­

te m e g  1936. szeptem ber közepén 

előadásait Illyés professzor 200 

szem élyes tanterm ében, am ely át­

v ilágítószekrén yekkel, vetítő  ké­

szülékekkel, fali ábrákkal, szerv-
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prep arátum okkal és d iap ozitívo k - 

kal gazdagon  fe l v o lt  szerelve.

A  tanév m egkezdése után én 

m indössze 2 h étig  v ettem  részt az 

előadásokon. Ö rö m ö m e t találtam  

az előadásokon abban, h o g y  az elő­

adásokon használt segédeszközö­

k et én á llítottam  össze és szervez­

tem  m eg. 1936. ok tób er i- tő l  

1937. augusztus 3 1-ig  m int állam i 

ösztöndíjas a berlini C o lle g iu m  

H ungaricum ba kaptam  kiküldetést.

Illyés professzor kérésének ele­

get téve k b . 2 havon k én t szám ol­

tam  be 1— 1 levélben  a berlini 

V irch ow -K ra n k en h a u s u ro ló g ia i 

osztályán, R in g le b  professzor 

osztályán, —  valam in t L ichtenberg 
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professzor m agánklinikáján, majd 

később a ham burgi Eppinger- 

k lin ikán  látottakról és tapasztal­

takról, valam in t párizsi és varsói 

kirándulásom ról.

Érdem es m egjegyezn em , h o g y  

„Illyés-k lin ik a i szárm azásom ” 

m iatt m indenütt szíves fogadta­

tásra, n y ito tt ajtókra találtam . Sőt, 

azt is m ondhatnám , h o g y  „érd e­

kes”  ösztöndíjas v o lta m  az ekkorra 

m ár n em  k ezdő, hanem  9 éves 

orvosi m últam m al. N e m  v o lt 

kétséges előttem , h o g y  a m egbecsü­

lést je lző  érdeklődés nem  elsősor­

ban nekem , hanem  tanítóm esterem ­

nek, Illyés Géza professzornak 

szólt.
i n



B eszám oló leveleim re e g y  egész 

év  alatt 2 levelezőlap  érkezett 

válaszként. Pontosan n em  tu dom  

idézni a la p o k  szövegét, csak a 

rövid ségü kre em lékszem . K b . 

ezeket írta az egyes lap ok o n : 

„ K .  B .!  (ez kedves B abicsot 

jelentett). M egk ap tam  levelét, 

érdekelt, am iről írt. Itthon v álto ­

zatlan az életünk. Tartsa n y itva  a 

szem ét és az idejét jó l  használja fel. 

Ü d v . Illyés.”

1937. őszén érkeztem  haza. 

T ürelm etlen  h o n v á g g y a l és leír­

hatatlan m u n kakedvvel. H azaér­

kezésem  utáni nap reggelén  Illyés 

professzort m ár a m ű tőben  talál­

tam  m osakodás k özben. Jelentke- 
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zésem kor szívesen fo g a d o tt kb. 

azzal a m ondattal, h o g y  jó , h o g y  

m ár visszajöttem , szükség lesz rám  

itthon  a klinikán.

A z  új k lin ikán  m egn öveked ett 

a gyak orlati m unka. A  m űtétek 

szám a évente k ö zel 200-zal lett 

több, m in t az azonos ágylétszám ú 

R ó k u s-k ó rh á zi osztályon v o lt. A  

több let-m u n kákat e lőm ozd ította  

a transurethralis prostata-resectio 

bevezetése, m iután m egterem tőd­

tek annak m odern  m űszer-felté­

telei. E z u tób bi eljárásban Illyés 

professzor tapasztalatokat k íván t 

szerezni és ezért az első száz pros- 

tata-resectiot szem élyesen végezte, 

és az íg y  kezelt betegek  kü lön le- 
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ges fe lü gye letév e l engem  bízott 

m eg. Ezt azért találta helyesnek, 

m ert ebben az időben  m ár tapasz­

talt m ásodik tanársegéd voltam  

— ■ a klin ikán  v o lt a lakásom  — , fő ­

leg pedig az v o lt Illyés professzor 

szám ára fontos, h o g y  az id ő m  leg­

n ag yo b b  részét az otthonom ban 

tö ltöttem , tehát valósággal a be­

tegek  k ö z ö tt éltem .

V ezetési m ódszere: m in dig csak­

n em  kizárólagosan az első tanár­

segédre építette a k lin ika  m unka­

rendjét és m ásokkal m ég m unka- 

m egosztás kérdésében sem szokott 

tárgyalni. Eszerint az első tanár­

segéd v o lt a m indenkori helyettese, 

tehát a k lin ika  ü gyeirő l, gyak orlati
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és tu dom ányos m un kákról, a hi­

bák ró l csupán vele  tárgyalt. A  

k órterm i v iziteken  m indenről 

és m in den kirő l az első tanár­

segéd referált, am i e gyú tta l azt is 

jelentette, h o g y  egyetlen  kiválasz­

tott és tapasztaltabb orvosának 

igen  n ag y  m unkalehetőséget adott, 

am i term észetesen ren d k ívü li fele­

lősséget is jelentett.

Ilyen  klin ikai m unkam ódszer 

m ellett történt, h o g y  1937. de­

cem ber elején, tehát hazaérkezé­

sem után 3 hónappal az első tanár­

segédet és engem  a szobájába 

hivatott. Leültetett bennünket, 

m ajd m inden indokolás és e lőze­

tes bevezetés nélkül k ö zö lte  v e- 
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lünk, h o g y  az első tanársegéd 

fáradt, e lm e gy  e g y  havi szabad­

ságra és az ő  m u n kakörét nekem  

k e ll átvennem . E zzel be  is fejezte 

a közlen d ő it és elbocsátott ben­

nünket.

D ön tésén ek hátterét nem  ism er­

tem , ezt soha n em  is k ö zö lte  ve­

lem , később sem ; az első tanár­

segéd azonban 1938. jan. i-é n  

valóban  szabadságra m ent és többé 

n em  is jö tt  vissza a klinikára, ren­

delőintézeti fő o rv o s lett.

N éh án y  nappal új m egbízatá­

som  után Illyés professzor m agá­

h o z h ivatott és n ag y  m eglepeté­

sem re leültetett. A z  én tapasztala­

taim ban eddig ily en  m ég n em  fo r- 
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I

dú lt elő, azért arra gond oltam , 

h o g y  valam i hosszabb m egbeszélést 

k íván  v elem  fo lyta tn i szokásától 

eltérően. V alób an , kis noteszt vett 

e lő  a m ellén yzsebéből és abban 

lap ozgatva  m indenekelőtt e g y ­

másután apróbb hibáim ra hívta  

fe l a figyelm em et. Ezután k ö zö lte  

velem , h o g y  adjunktussá n eveztet 

k i és helyettese leszek. Feladato­

m at a k ö v e tk e ző  szavakkal szabta 

m eg:

„T u d ja , h o g y  nem  v a g y o k  m ár 

fiatal, 2— 3 é v  m ú lva  n yugalom ba 

v o n u lo k . Ism eri azt is, h o g y  na­

ponta 2— 3 órát tö ltö k  a klin ikán 

és ezalatt m inden feladatot, ami 

rám  tartozik  el akarok végezn i.
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Ú g y  k e ll tehát m indent intéznie és 

előkészítenie, h o g y  az íg y  is le­

gy en , és én ez alatt az id ő  alatt 

m inden rám  váró  feladatot elintéz­

hessek. L én yegéb en  Ö n  vezeti a 

klin ikát, de m indenben felelős 

n ekem  és ú g y  v e g y e , h o g y  én 

leszek a konziliáriusa. M in denről

—  külön ösen  a h ib ák ró l — , in fo r­

m áljon : am i rendben van, arról 

nem , m ert hiszen az m agátó l érte­

tő d ik , h o g y  annak ú g y  k ell lenni. 

E zt a feladatot adom  m agának és 

azt hiszem , szebbet e g y  36 éves 

fiatalem ber n em  is kaphat. Ig y e ­

k ezzék  ennek pontosan és becsü­

letesen m egfeleln i, és ism étlem , 

m inden lényeges d o lo g ró l engem



az igazságn ak m egfelelő en  értesí­

teni a regg eli jelentés alkalm ával. 

K ö z lö m  e gyú tta l azt is, h o g y  elő­

terjesztem  m agántanári habilitá- 

c ióra .”

M eg k öszön tem  a bizalm at, a 

kap ott feladatot és kicsit m egd öb ­

ben ve, de n ag y  akarattal h ozzá- 

kezdtem  a k lin ika  belső m u n ka- 

rendszerének továbbszervezésé- 

hez, am elyben  m indenki számára 

k ö telező  szigorú  vezérelv  v o lt a 

pontosság és a m egbízhatóság.

Illyés G éza  professzor m ind 

kevesebbet fo g la lk o z o tt a k lin ika  

gya k o rlati m unkájával. Ennek k ö ­

vetkeztében  az irányítás és a k lin i­

kai gyak orlati m unka, fő le g  az ope-
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rációk  oroszlánrésze reám  hárult. 

Ennek ellenére a klin ikán  e ltö ltött 

napi 2— 3 óráját ige n  jó l  és k ed ve  

szerint használta fel.

M egbízást kap ott u gyan is m ár 

két é v v e l előbb az O rszágos K ö z ­

egészségügyi T an ácstól —  am ely­

n ek  tagja  v o lt  — , h o g y  a sebészeti 

tá rg yk ö rb e  tartozó  sérülésekkel 

kapcsolatos kártérítési ü gyekb en , 

perekben  orvosszakértő legyen .

O rv o si pályájának első éveiben 

a D o llin g e r professzor vezette  

klin ikán  szükségszerűen fo g la lk o ­

zo tt baleseti sebészettel és orto­

pédiával, m ert az I. sz. Sebészeti 

K lin ik án  a sebészetnek ez a két 

m ellékterülete kép ezte a k lin ika  k i-
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em elt profilját. Lehetséges, h o g y  

a fiata lkori em lékek is hozzájárul­

tak ahhoz, h o g y  az igazságü gyi 

szakértői m egbízást m eglepően  

n ag y  bu zgó sá gga l és ö röm m el 

végezte. Végtag-sérülésekkel, bal­

eseti sérülésekkel, testi rehabilitá­

ciós kérdésekkel fo g la lk o zó  k ö n y ­

vek et vásároltatott, és hetenként 

legalább 2 napon át m ár a regg eli 

órákban a szobája előtt ü ltek a felü l­

v izsgálatra várakozók. A  vizsgá­

land ók, e g y  tanársegéd —  aki 

gyorsan  tu dott írni és gépelni s 

ezért az adatokat jegy ezte  — , vala­

m in t Illyés professzor a jó l  ism ert 

centim éteres beosztású m érősza­

la gga l a kezében bevon u lt a k ö n y  v -
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társzobába, ahol ren dkívüli go n d ­

dal és precizitással v izsgálta  eze­

ket a betegeket, m éregette  a v é g ­

ta go k o n  keletkezett e lváltozáso­

kat, m ajd igen  n ag y  gon d dal fo g ­

lalta össze vélem én yét a felsőbb 

hatóságok számára.

1938 júniusában e g y  előadás 

tartására h ívták  m eg N a g y v á ra d ­

ra. A z  előadás, am elyben  a h ó ly ag ­

daganatok m ű téti gyó gyítá sá va l 

fo g la lk o zo tt, n ag y  sikert aratott a 

hallgatóság —  különösen  a k özel 

100 rom ániai m agyar orvos —  k ö ­

reiben.

U gya n ezen  év  szeptem berében 

a balatonfüredi orvo sn ap ok on  is 

előadást tartott a vesevizsgálati
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m ódszerekről. A z  előadásra m a­

gával v itt, h o g y  az előadást kísérő 

dem onstrációs kép ek  sorrend­

jében  sem m iféle zavar ne le­

gyen.

A  Budapesti O rvosegyesü let

1939-ben e lnökévé választotta. 

E tisztséget azzal a feltétellel vál­

lalta, ha u gy an a k k o r én leszek a 

titkára. N e m  szeretett pód ium on  

ülni, kerülte a szereplést. A z  O rv o s­

egyesület üléseinek vezetése m el­

lett gond ját viselte az E gyesület 

kön yvtárán ak is, elhatározta, h o g y  

a k ö n y v tá r  k ö n yvállo m á n yá t m o ­

dernizálja.

A z  U ro ló g ia i K lin ik án  élénk 

v o lt az élet annak ellenére, h o g y
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Európa egén  m ár a háború  vihar­

felh ői kezd tek  g o m o ly o g n i. M un ­

k án k zavartalanságát b izon yította  

azonban m égis az, h o g y  1939-ben 

Illyés professzor k ö zö lte  velem , 

h o g y  szeretné 1932-ben m egjelent 

Urologia cím ű  ta n k ö n y vét b ő ­

vített új kiadásban m egjelentetni, 

ui. m inden új tudom ányszakban 

az első évtized ekben  szoko tt a leg­

n a g yo b b  lenni a fejlődés. A  tudo­

m án yos m on dan ivaló  is m egsok­

szorozódott, tehát h elyén való  v o lt  

a b ő v íte tt kiadás.

M á r az e lőb biekben  is em lítet­

tem , h o g y  k ü lfö ld i orvo so k , fő le g  

am erikaiak e g y -k é t évet tö ltö ttek  

a klin ikán, ahol részt vettek  a m in -
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dennapi gya k o rlati m unkában, 

e g y  szóval szakm ai kiképzést n yer­

tek. A  leghosszabb időt, tö bb  m int

2 évet, Lieberthal dr., chicagói 

orvo s tö ltö tte  a klin ikán  m ég a 

R ó k u s-k ó rh á zi osztályon. A m e ­

rikába érkezése után hálából 

an g ol n y e lv re  ford íto tta  Illyés 

professzor Urológia cím ű tan kön y­

vét, és kéziratban m egk ü ld ö tte  a 

szerzőnek.

A  m ár birtokban  levő  an g ol fo r­

dítás adta azt a gond olatot, h o g y  

a b ő víte tt m ásodik kiadás is —  am i 

az eredeti k ö n y v  m egkétszereződé­

sét jelentette —  legyen  lefordítva  

és az áj, k ét k ö tetb ő l álló k ö n y v  

an g ol n yelven  jelenjen m eg. Ennek
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értelm ében Illyés professzor a 

„C o n sta b le ”  an gol k iad óval lépett 

összeköttetésbe, a k ö n y v  kiadása 

és terjesztése érdekében.

A  m in tegy k ö tetn yi kiegészítő 

részt, i  év  alatt készítettem  elő. 

M in den  fejezet k iegészült a klin ika 

20 éves statisztikai adataival is. 

A z  1932-ben m egjelent k ö n y v  ere­

deti angol szövege  érintetlenül 

m aradt, az új részletek p edig  ebbe 

lettek beépítve. A z  előkészített 

n yersanyagot 1940 m ájusában ad­

tam  át Illyés professzornak. A  ja­

vításokkal, a rég i szövegh ez alkal­

m azk od ó  stilizálással, ő szeptem ­

berben készült el. N o v e m b e r végén  

m ár az új részletek an g ol fordítása
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is készen v o lt és az új 2 kötetes 

k ö n y v  kézirata n yom d áb a is kerül­

hetett. Sürgetett az id ő , m ert a 

háborús veszély fo k o zó d o tt. 1940 

szeptem berében a k ö n y v  10 000 

p éldán yb ól álló prospektusát indí­

to ttu k  el, am elyeket m ár csak 

O laszországon keresztül lehetett 

A n gliá b a  küldeni. Sajnos, a pros­

p ektusok m ár nem  értek célt, m ert 

azt az olasz hajót, am elyen  szállí­

tották, a F öld közi-tengeren  el­

süllyesztették. Illyés professzor

—  akit ren d k ív ü li m ó d o n  bántott 

ez a hír —  más lehetőségekkel is 

p ró b álk ozo tt a m ár k in yom tatott 

k ö n y v  kiküldése érdekében. A  k i­

juttatásra azonban n em  látszott

127



sem m i lehetőség, ezért a n yom d a 

javaslatára a be n em  k ö tö tt k ö n y ­

v e k  2000 példányát ún. crudákban, 

a n yom d áb an  biztonságba h elyez­

ték.

K lin ik a i életünk és m un kán k 

eddigi zavartalansága a háború 

m iatt m ind n ehezebbé vált. A  

nehézségeket elsősorban a tudo­

m ányos tevéken ység érezte m eg.

1940-ben Illyés professzor n y u g ­

díjazási korhatárára v a ló  tekintet­

tel, javasolta m agántanári vizsgái­

m at. E z júniusban m eg is történt, 

am elyet néhány nap m ú lva  a próba­

előadásom  követett. E zzel elnyer­

tem  egyetem i m agántanári cím e­

m et. N a g y  m esterem  70. évében 
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n ag yo n  örült előléptetésem nek, és 

nem  szűnt m ég buzdítani és ösz­

tönözni a tovább i szorgalm as m un­

kára. Én v iszon t u gy an ek k o r an­

nak örültem , h o g y  1940 augusztu­

sában ő kap ott értesítést a vallás- és 

k özok tatásü gyi m inisztertől, am ely 

szerint m ég e g y  ún. tisztelet-évre 

1941. augusztus 3 1-ig  felk érik  a 

k lin ika  to vá b b i vezetésére.

194 1-ben  m ár valóban  csak, 

konziliáriusa v o lt  a klinikának. 

Ennek ellenére —  m int é ve k  óta 

m in dig —  pontosan 8 órakor érke­

zett. Szobájába lép ve  első dolga 

az v o lt, h o g y  elolvasta az íróasz­

talára h elyezett re g g e li jelentést.

A  jelentésem  elolvasásakor .m ár 
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szem élyesen is m egjelentem , h o g y  

más, esetleg adm inisztratív d o lgo k ­

ró l is referáljak. En n ek m egh all­

gatása után az írásos jelentésem ben 

piros ceruzával m egje lö lte  azt a 

4— 5 beteget, akiket m egtekinteni 

óhajtott.

A  m ű tétekkel kapcsolatban el 

k e ll m on dan om , h o g y  igen  ritka 

k iv éte ltő l e ltekin tve  h e ly i érzés­

telenítésben operáltunk. K ö z e l 7 

éven  át Illyés professzor m inden 

m űtétében a klin ikán  épp ú gy, 

m in t a Pajor-szanatórium ban, én 

vo lta m  a vezető-asszisztens és a 

m űtéti érzéstelenítések m in d ig  az 

én feladatom at képezték.

K lin ik a i életünk tehát valóban 
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ú g y  zajlott, a h o g y  azt 1938 elején 

szám om ra m egjelölte. M e g  kellett 

szokn om  az önálló döntéseket a 

kezelés v a g y  a m űtéti eljárás m eg­

választásában és a vezetés m ó d ­

szereit a k lin ika  kisegítő szem ély­

zetén ek és anyagi ellátásának ad­

minisztrálásával.

Észrevehetően tudatosan és 

szisztem atikusan bízta rám  a klin i­

kai élet és vezetés m inden problé­

máját.

A  klin ikán  k ív ü l azonban szívén 

viselte az u ro ló gia  jö v ő jé t is, és 

m inden alkalm at m egragadott, 

h o g y  az u ro ló g ia i osztá lyok  ha­

zánkban a jo b b  betegellátás érde­

kében  szaporodjanak.
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I94-I- február 26-án az O rszágos 

K ö zeg észség ü gyi Tanács m ár tár­

gya lta  Illyés G éza professzor „ U r o ­

ló g ia i osztá lyok  létesítése”  tár­

gyában  ben yú jto tt előterjesz­

tését, am ely a k övetkezőkép p en  

szólt:

„ Ú g y  a fővárosban , m in t a 

v id é k i kórházakban szükség van 

u ro ló gia i osztá lyok  létesítésére. 

A z  u ro ló gia  a n ag y  sebészetnek 

le tago lt része, am ely  az utolsó év­

tizedek m unkássága fo lytá n  m eg­

lehetősen elk ü lö n ö d ö tt az alap- 

tu do m án ytól. F in om  vizsgálati 

m ódszerek állnak m a m ár a szak­

m a rendelkezésére, am elyek  m eg­

felelő  előképzés után n ag y  anya- 
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go n  szerzett tapasztalatok alapján 

értékesíthetők. A  m űtéti javalla­

to k n ak  a felállítása a helyes k ó r­

határozás után n ag yo b b  feladat 

és n a g yo b b  szakképzettséget igé­

n y e l, m in t m aga az elvégzen dő 

m űtét. A  k on zervatív  m űtétek­

n ek  ism erete és gondos elvégzése 

szintén n ag y  tapasztalatot és sok 

id ő t igén yel, am elyet a túlterhelt 

sebészeti osztá lyok  orvosi szem ély­

zete m a m ár n em  vállalhat. Á lta ­

lános tapasztalat szerint k ü lön ö­

sen vid éken  sok  azoknak a bete­

gek n ek  a szám a, akik ily e n  beteg­

ségük kellő  időben v a ló  fe l nem  

ism erése m iatt súlyos állapotba 

jutottak . A  Tanács vélem én ye
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szerint a beadván yban  em lített az 

a m egoldási m ó d , h o g y  a kórhá­

zak  egyes osztályai m egfele lő  á g y ­

létszám ot adjanak át az u ro ló gia i 

osztály céljaira, járható  út. A  T a ­

nács m ellékeli és m ellékletben  is­

m erteti az ország 19 n a g yo b b  k ó r­

házátó l eddig beérkezett válaszo­

kat. E zek b ől az ad atokb ól k itű ­

n ik , h o g y  egyes h elyeken  m ilyen  

sok az u ro ló g ia i m egbetegedés 

s kiszám ítható, h o g y  m en n yi á g y  

voln a n yerhető e g y  u ro ló g ia i osz­

tály  létesítésére.

A  statisztikák szerint az u ro ló g ia i 

osztá lyok  ágyain ak  száma az utolsó 

évtized ben  csökkent, m ert a k o lozs­

vári u ro ló gia i k lin ikai betegágyak
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n em  u roló gia i betegekkel vannak 

betö ltve. A  budapesti U ro ló g ia i 

K lin ikán ak 106 ágya van  ugyan , 

de a költségvetési red u k ció  m iatt 

csak 74 betegágyat lehet betölteni, 

m íg  6 é v  e lőtt a R ó k u s-k ó rh ázb an  

elhelyezett u ro ló gia i k lin ik ai osz­

tályn ak 102 betölth ető ágya vo lt.

A  klin ikán  k ív ü l u ro ló gia i osz­

tá ly  van  Budapesten m é g  az új 

szent János kórházban 106 ággyal, 

az O T I  U zsok i-u tcai kórházában 

2 j  á ggya l, az Á llam vasu tak  k ó rh á ­

zában 25 á ggya l, a Szeretet-kórház- 

ban 40 á g g y a l, az Irgalm asrend k ór­

házában 17  á g g y a l és az A p p o n y i-  

p oliklin ikán  19 ággyal. H o g y  ezen 

tö bb  kis osztály dacára az u ro ló gia i
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betegek  részére rendelkezésre álló 

á g y a k  száma kevés, azt abból lát­

ju k , h o g y  naponta csak az U ro ­

ló g ia i K lin ikán  6— 8 m űtétre szo­

ru ló  betegn ek a felvételét k e ll el­

utasítani annak ellenére, h o g y  az 

operált betegekét is m ég a sebek 

teljes m egg yó gyu lása  előtt h e ly­

hiány m iatt el k e ll bocsátani, illet­

v e  azért, h o g y  arra rászoruló he­

ly e t kaphasson. U g y a n e z  a h elyzet 

a járób eteg  rendelésen is, ahol a 

b etegek  szám a hihetetlenül fel­

szökött, A  budapesti U ro ló g ia i 

K lin ika  v o lt  R ó k u s-k ó rh á zi am bu­

lanciáján a járób etegek  évi száma 

12000— 16 000 v o lt, m ost ez a 

szám 40.000— 44 ooo-rc em elke- 
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dett, m ert ágy  hiányában a bete­

gek  radikális gyó gyításb an  nem  

részesülhetnek. Ezért a R ó k u s- 

k órházban m egszüntetett 102 

ágyas u ro ló g ia i osztály legalább 

70— 80 á ggy a l újra felállí­

tandó.

M in d ezek  szerint Budapesten 

az u ro ló gia i betegek  rendelkezé­

sére á lló  á g y a k  száma összesen 

350.

Ö rö m m el k e ll tehát ü d vö zö ln i 

Johan B éla  állam titkár úrnak azt 

a kezdem ényezését, h o g y  a m os­

tani id ő t fe l akarja használni, olyan  

á tfo gó  kórházfejlesztési p ro gram  

előkészítésére, am elynek gy a k o r­

lati m egvalósítása .a . m egfelelő
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p én zü gyi e lőfeltételek b ek ö vet­

kezésekor azonnal m egindítható 

lesz.”

(A  kéziratban itt  e g y  hiányjel 

k ö vetk ezett és a K ö zeg észség ü gyi 

T an ácshoz in tézett s m ár m egírt 

leveléhez m ég a k ö v e tk e ző  betol­

dást írta u tólag hozzá:)

„ A d d ig  is, m íg  ez a h elyzet elő­

áll, sürgősen m egvalósítan dó uro­

ló g iai osztá lyok  felállítása egyes 

v id ék i kórházakban olyan  m ódon, 

am int azt fentebb em lített s a 

Tanács által m ár letárgyalt javas­

latom ban m egin d o k oltam ; ezen 

u ro ló gia i osztá lyok  felállítása 

csekély k öltséggel m egvalósít­

ható s ezzel a k özérd ek  szem pont-
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jáb ól je len tékeny lépést tettünk 

előre.”

E z után m é g  felsorolta n év  sze­

rint azt a 18 m agyar várost, am ely­

ben 30— 40 ágyas u ro ló gia i osztály 

felállítását feltétlenül szükséges­

n ek  tartotta. A  felállítandó osztá­

ly o k  kórterm ein ek  és egyéb  helyi­

ségeinek részletes, k on k rét elkép­

zelése és annak leírása után a be­

adván y íg y  zárul:

„ A z  u ro ló gia i osztá lyokn ak fe l­

tétlenül szükségük v an  R ö n tg e n - 

berendezésre is, m ert ez n élkü löz­

hetetlen a pontos kórism e és g y ó g y ­

kezelés javaslata szem pon tjából.”  

Illyés professzor 1941. június 

30-án vo lt, m in t a k tív  egyetem i
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tanár utolsó alkalom m al az u ro ló­

gia i klinikán.

M ie lő tt a k lin ikát e lhagyta vo ln a, 

szobájába h ivatott, ahol csupán 

k elten  vo ltu n k . E g y  barna-színű, 

n ag yo b b  n y o m tatvá n y o k  küldé­

sére használatos k lin ikai papírborí­

ték o t vett a kezébe. B elerakta 

néhány ceruzáját és pár apróságot 

az íróasztaláról. A ztá n  felém  fo r­

dult, s kezét a vállam ra téve a k ö ­

v etk ező k et m on dotta:

„ N e m  akarok  senkitől sem  el­

búcsúzni rajtad k ív ü l, és ne kísér­

jen  k i senki a kapun. Ezt kérem  

T ő le d . V ig y á z z  m indenre, am it 

reád b íztam .”

Életében először m egsim ogatta  
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az arcom at. N a g y o n  szokatlan 

v o lt  ez tőle, p edig  nem  látszott el- 

érzékenyültnek. A zu tán  k ezet szo­

rított velem  és ú g y  m ent el, ah o gy  

kívánta. N e m  tudta senki a M im i­

kán rajtam  k ív ü l, h o g y  eltávo zott 

és holnap m ár nem  jö n  be; n em  

vette  észre senki, h o g y  kilépett 

abból a k lin ikai épületből, ahol 

az élet n ag y  feladataiért csatázott. 

C sak  én néztem  az ablakon  át a 

szálfa-egyenes, kem én y léptekkel 

haladó n a g y  m esterem  után h o­

m ályos tekintettel, k ö v e tv e , am int 

az u d varo n  a gépkocsijához m ent 

és k ö n n y  cseppent k i a szem em ből, 

a m ikor a sofőrje a gépkocsiajtót 

becsukta m ögötte.

141



N éh án y nap m ú lva  az egyetem  

dékánja engem  b ízo tt m eg a k li­

nika ideiglenes vezetésével. V a ló ­

jában azonban nem  m aradtam  

m agam ra, m ert Illyés professzor­

ral ezután is gyakran  találkoztam , 

és íg y  problém áim at m egbeszél­

h ettem  vele. U g y a n is  a Pajor­

szanatórium ban tovább fo lytatta  

orvosi m agángyakorlatát. M ű té­

teket végzett és term észetesen a 

m űtéteknél —  m in t azelőtt —  ez­

után is m in dig én m aradtam , s 

velem  eg y ü tt a k lin ika  e g y  m ásik 

orvosa az asszisztense.

1943-ban dr. H e rzo g  Ferenc, 

dr. M an n in ger R e zső  és dr. O rsós 

F erenc akadém ikusok javaslata
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alapján a M ag y ar T u d om án yo s 

A kad ém ia rendes tagja lett. Ebben 

az időben  tudom ányosan m ár 

keveset d o lgo zo tt, v iszont a tu­

dom ányos v ilág g a l v a ló  eleven 

kapcsolata épp ú g y  tovább élt, m int 

akkor, am ikor a klin ika élén állva 

tevéken ykedett.

A  háborús esem ények ő t is, 

m in t m in den kit M agyarországon , 

súlyos m egpróbáltatásoknak tet­

ték ki. A  főváros ostrom át a budai 

oldalon, a Szabadság-hegy k ö z e ­

lében  le v ő  B artha utcai házában v é ­

szelte át. H ázát súlyos sérülések ér­

ték, de ő  m aga ás családja sértetlen 

maradt.

1945 m árciusában, am int B uda-
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pest felszabadulása után  arra lehe­

tőség n yílott, élelm iszer „aján d ék­

k al”  felszerelve siettem  őt m eg­

látogatni. N a g y o n  örült, am ikor 

viszontlátott, de m ég inkább örül­

tem  én, a m ik or átadhattam  szá­

m ára e g y  kerek  sajtot, am ilyent 

azokban  az id ő k b en  n em  sokat 

láthattak Budapesten.

Időközben  sikerült az an gol ki­

adású és a n yom d áb an  letétbe he­

ly e zett k ö n y v én e k  e g y  részét ép­

ségben m egtalálni és bek ö ttetve  az 

angol k iad óh oz eljuttatm . Ezzel 

76 éves korában újra m egm utat­

hatta a v ilágn ak  a m agyar u ro ló gia i 

szaktudom ány életrevalóságát.

- 1949-ben az újjáalakult M ag y ar
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T u d o m á n yo s A kad ém ia újonnan 

szervezett .o rvo si osztályának 

Illyés G é z a . professzor lett az el­

nöke.. Ú j fun kció jában  fiatalos 

energiával, gondos felkészüléssel 

in du lt az osztály havi üléseire és 

n ag y  fig y e le m m el kísérte a szer­

vezés új m ódszereit. N e m  csekély 

büszkeséggel ültetett az üléseken 

engem  is m in d ig  m aga m ellé, 

a tanítványát, m int fiatal akadé­

m ikus tagtársát éppen ú g y , m int 

10 é v v e l azelőtt az orvosegyesületi 

titkárát. N a g y  bölcsességgel, s 

élettapasztalatából szárm azó m eg­

fon to ltsággal és zárkózottságából 

szokatlanul k ilép ő szeretettel adott 

tanácsot, ha hozzáfordultam . És



u gyan ak k or szívesen vette  vélem é­

nyem et, am ikor a felszabadult és új 

v ilágn ak a számára m ég szokatlan 

eszm ei áram latában kellett intéz­

kednie.

Hl.

Illyés G éza professzor pályafutását 

és élettörténetét n em  lehet h elye­

sen m egítéln i és befejezni anélkül, 

h o g y  egyéniségét is k özelebb rő l 

m eg ne ism ernők. E g y  em ber 

m egítélése napi m un kájából, a 

m unkavégzési stílusából, em ocio­

nális fo lyam atain ak  lezajlásából, 

é lm ényeit kísérő érzelm i7 aláfes­

tésből, a m osolygás m im ikájából, 

az érzelm ek m élységéb ől és tar- 
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tósságából, érdeklődési körén ek 

irán yából és sajátosságaiból, a kép­

zelete a lk otó  erejéből, a k özvetlen  

k örn yezete  és a v ilá g  d o lga ih o z 

való  v iszonyulásából és m ég sok 

apró, de az egyénre m in d ig  je l­

lem ző  és szinte sztereotip je lleg ű  

szellem i, érzelm i és testi-fizikai 

tevék en ységbő l állítható össze.

Illyés G éza m agánélete a k ív ü l­

á llók  szám ára n em  látszott k ü lön ö­

sen eltérőnek e g y  m ű velt, ön­

m aga képességeivel tisztában levő , 

köztiszteletben álló és jóm ód b an  

élő orvostanár életétől. A k ik  azon­

ban hosszabb id e ig  vele  eg y ü tt dol­

go ztak, különösen p ed ig  akik  a 

n ap ok m unkáján túli részét k öze- 
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lében tö ltötték, n em  íg y 'v é le k e d -  

nek. Illyés G éza professzor érdekes 

„e gy é n isé g”  v o lt, éspedig n em  is 

m indennapi, annak ellenére, h o g y  

m ég a saját árnyéka m ö g ö tt is a 

fénym entes területet kereste.

K ü lön ös, h o g y  k lin ikai m unka­

társai ritkán látták őt n evetni. 

H a elm o solyo d o tt, az m ár fel­

tűnést keltett, és ú g y  em legették, 

h o g y  „c s ik o ro g  a m osolygása” . 

Sokan  önm aga felé  ford ult, kissé 

egocentrikus szem léletben élő 

em bernek ism erték.

V alójában  n em  ilyen  vo lt. 

K iegyen sú lyo zo tt, az élet szépsé­

gei és öröm ei iránt n ag yo n  fo g é ­

k o n y , keveset beszélő és ren d k ívü l 
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p on to s életritm usban élő  em ber 

v o lt. T alán  a sok beszédet n ag yo n  

feleslegesnek tartó vélekedése és 

szinte kínosnak tűnő pontossága 

lehetett az oka, h o g y  sokan félre­

ism erték.

A lapterm észete v o lt  a szinte 

szem érm es zárkózottság. Ilyen  v o lt 

a m agánéletében, családja és szű- 

kebb baráti körében, és ezt a tu­

lajdonságát n em  tudta palástolni 

sohasem.

Eszm énye v o lt a sztoikus em ­

ber. R en díth etetlen , kissé fanyaran 

derűs n y u galo m m al élte m inden­

napi életét és m inden erejé­

v e l igy e k e zett m egszabadulni az 

élet go n d jaitó l akkor, ha napi

149



m unkáját m ár befejezte. A  leg­

kedvesebb v o lt  szám ára a család­

jával, két lányával, m ajd unokái­

v a l va ló  szabad időtöltés. V e lü k  

szinte gyerekes derű vel szórakozott, 

hafigos kacagással kísérte az apró 

családtagok csetléseit, botlásait.

A z  eb b ő l adód ó h e lyzetk o m ik u ­

m o k o n  tu d o tt m in d ig  a légj ó- 

ízű bben  nevetn i s a családtagjai­

v a l kapcsolatos e g y -e g y  jó l  sikerült 

tréfa n apokon  keresztül visszatérő 

tém aként késztette kacagásra.

N a g y o n  szerette a m uzsikát. 

K ülön ösen  B eeth oven  m ű veit,

am elyek  nem zedékeken  keresztül 

változatlanul é lő k  m aradtak.

B eeth oven  zenéjének m inden
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ütem e az em beri és erkölcsi erő 

diadalát hirdette számára. R e n d ­

szeresen látogatta  a hangversenye­

ket. Soha sem  h ián yzott a fil­

harm on ikusok hangversenyeiről és 

m in dig bérlete v o lt  a W ald bauer- 

— K erp ely  von ósnégyes előadá­

saira. Soha sem kerülte el f ig y e l­

m ét, ha e g y  nevesebb k ü lfö ld i elő­

adó-m ű vész v a g y  karm ester sze­

repelt Budapesten és ily e n k o r nem  

m ulasztotta el azt sem, h o g y  8— 10 

éves k o ru k tó l lányait is m agával 

v ig y e  a hangversenyekre. A z  Illyés 

család elm aradhatatlan v o lt a zene- 

m űvészeti előadásokról.

O tth o n i életében is n agy szere­

pet játszott a m uzsika. Jóform án
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m inden este vacsora után legalább 

e g y  órát hallgatta, m égh ozzá  

a k tív  közrem űködéssel B eeth oven , 

B rahm s, B ach  v a g y  C sa jkovszkij 

halhatatlan alkotásait. Lakása k ö z­

p on ti szobájában, ahol olvasni, 

beszélgetni szoktak, ahol sok h e ly  

v o lt  és ahonnan m inden irányban, 

kertbe, em eletre, a szom szédos szo­

bákba szabadon lehetett m o zog n i, 

á llott a n ag y  S tein w ay-zo n gora.

Ehhez a zo n g oráh o z v o lt  hozzá 

szerelve e g y  ún. pianola, tehát a 

m echanikus hangszerek sorába 

tartozó hangszer, am elynek láb­

pedálja és k ézi fo gan tyú ja  segít­

ségével befolyásolni lehetett a 

hangszínt, a zenem ű tem póját, a
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hangerősséget, tehát a pianót és a 

fortét. Illyés professzor ezzel a 

kedves és „ő s i” -n ek  tűnő hang­

szerkom binációval. igen  szívesen 

el szórakozott.

C saládtagja inak  elbeszélése sze­

rint, ha este otthon  v o lt  és nem  

v o lt kü lönös elfoglaltsága, nem  

m ú lt el o lyan  nap, h o g y  családját 

és ön m agát e hangszer segítségé­

ve l ne a zenem űvészet klasszikusai­

v a l szórakoztatta volna. G yerm ekei 

m esélik, h o g y  kisebb korukban  

igen  gyakran  klasszikus zene m el­

lett aludtak el.

A  zenén k ív ü l szerette az irodal­

m at és a színházat is. A z  irodalom  

és a színházi é lm ények képezték a

153



lakás k özp o n ti szobájában a va­

csora előtt fo ly ó  v iták  tárgyát is, 

am elyekben  m in d ig  derűs n yu ­

galom m al, de igazának is b iztos 

tudatával vett részt, és term észete­

sen a v itákat ennek m egfelelően  

bölcs fö lén n yel v a g y  fan yar m o ­

sollyal fejezte  be. Ő  képviselte 

az otth on  n yu galm át és ő v o lt  a 

n ag yo n  tisztelt, a lig  m egfellebbez­

hető családfő.

K é t ízben vele  e g y ü tt v o lta m  

versm ondásos irodalm i esten. A  

m ásodik alkalom m al, 1942 decem ­

berében G ob b i H ild a  Mama cím en 

hirdetett verses estjén találkoztun k 

a Zeneakadém ia n agyterm ében. 

M ásnap szóbahozta előttem  ezt a
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szép estét. Feltűnt n eki —  m int 

m ondotta  — , h o g y  egyik -m ásik  

vers után a p u b lik u m  ünneplése 

tüntetésszerű vo lt. A  tüntetésben 

és az elism erésben p olitikai ten­

denciát látott.

M ár em lítettem , h o g y  rendkí­

v ü l n ag y  ellenszenvvel unta a 

k lin ik a-vezető i m u n káh oz csatla­

k o z ó  h ivatali kötelességeket. N e m  

szeretett tő le  idegen  szem élyi 

ü gyek b en  állást fogla ln i, h ú zó d o­

zo tt az eszm ei v iták tó l és idegen­

kedett a politikától.

V alószín ű, h o g y  ezért n em  m ent 

el több é irodalm i estre, jó lleh et, 

érzésvilágában m in d ig  haladó 

szellem ű vo lt. Én u gyan  inkább
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azt hiszem , h o g y  az egyén i szabad­

ságát féltette, am it m indennél 

n ag yo b b ra  becsült és értékelt. A  

független ségét féltette és ezért v o lt 

néha szinte kím életlen ül elutasító 

a m agatartása, ha valam i ezt a 

szem élyi fü ggetlen séget zavarni 

látszott. Ú g y  érezte, h o g y  a sza­

badsága azonosult az egyén i n yu ­

galm ával és lehet, h o g y  ezért 

szerette a m agányt, am elynek 

teljességét m ég a rohanó élet tö­

m éntelen sok tennivalója köze­

pette is b iztosította a m aga számára. 

H a nem  is több  időre, de legalább 

l — 2 órára.

E zek et a m a gá n yt biztosító órá­

k at a S zabadság-hegy déli oldalán 
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k a n ya rgó  utakon  tö lte tte , ¿ g y e n - 

íetes és kiadós sétákkal, am elyeket 

n em  is sétának nevezett, hanem  

hegyi-járásnak. M in den  h étk ö z­

nap pontosan 4 órakor indult sport- 

ö ltözékb en  és általában y 2ő-kor 

érkezett haza „ a  tú ráró l” . A z  in­

dulásban a p ercnyi pontosságot 

ren d k ívü l kínosan betartotta. H a 

v a lam ely ik  súlyosabb beteg állapota 

különösen izgatta, ak k o r 4 óra 

előtt 5 perccel kellett őt telefonon 

inform álni. H a véletlenül telefon­

kapcsolási zavar v o lt, v a g y  más 

o k b ó l 1 percet is késtem , m ár nem  

találtam  otthon.

E l k e ll m ondanom , h o g y  nem  

csak re gg el a klin ikára való  be-
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lépésében és a délutáni sétában 

v o lt  m in d ig  pontos, hanem  m in ­

den tevékenységében. N e m  tú l­

zók, ha pontosságát néha kelle­

m etlennek és tú lzottn ak  éreztem . 

És bár sokszor nem  v o lt  ez ín yem ­

re, m égis az v o lt  az érzésem , h o g y  

n evelő  je lleg e  van, am int ilyen  

je lleg e  v o lt  a m ár em lített 1938. 

é v i balatonfüredi előadásával kap­

csolatban történ tekn ek is.

A m in t m ár szokásos v o lt, elő­

adásai anyagát előkészítettem , m e g - 

rajzoltattam  a fali táblákat és el­

készíttettem  a d iapozitívokat. 

A z  előadás napjának délelőttjén

—  m ielőtt B alaton füredre elindul­

tu n k voln a —  a klin ikán  m indent
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ú jb ól átnézett, m ajd k ö z ö lte  ve­

lem , h o g y  pontosan % 3-kor a 

budai K ö rtéren  fo g  várni, és ott 

felvesz gépkocsijára. Sajnos a k ö z­

ú ti közlekedésben nem  szám ított 

zavaro k  m iatt —  h ó n om  alatt a 

„tu d o m á n y o s felszereléssel”  V2 

percet késtem . A zért tu d o m  p on ­

tosan, h o g y  fél percet, m ert a térre 

érkezésem kor m ég láttam  a gép­

kocsiját elindulni és persze nél­

kü lem . M egd ö b b en tem  és m eg­

rém ültem . G yorsan  a kelen föld i 

pályaudvarra villam osoztam  és 

elértem  a balatonfüredi von atot. 

A  von aton  azután m egn yugod tam . 

Eszem be ju to tt, h o g y  ú tközb en  éri 

M esterem et a szokásos 4 óra, am i­



k or a gépkocsit a sofőrre h agyva  

elindul m ajd -az országét szélén 

előre g y a lo g o lv a  legalább I órát. 

Jó l is kalkuláltam . Jó k or érkeztem  

B alatonfüredre, m ég m eg is előz­

tem  őt. M ár az előadóterem ben 

v o lta m  és a képeket rendezgettem , 

a m ik or az előadás helyét jö tt  m eg­

szem lélni és ott látott engem  tevé­

kenykedn i. A m ik o r  m egpillan tot­

ta m egriad t tekintetem et elm oso­

ly o d o tt és csak en n yit sz ó lt: „N in cs  

sem m i baj. Jó lesz íg y , a h o gy  a 

k épeket odaszögezed a táblára.”  

E g yéb k én t ennek a délutáni 4 

órai. pontossággal in duló „tú rá- 

na'k”  egyszer m agam  is szenvedő 

alanya voltam . M eleg , júliusi nap 
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v o lt. H ódm ezővásárh ely előtt kb. 

10 k m -rc u tóiért bennünket az 

om inózus 4 óra. Illyés professzor 

a n agy túrakocsit szem élyesen ve­

zette. A z  út m en ti árok szélén m eg­

állította kocsiját, m ajd óráját m eg­

nézve, a gép kocsivezetőn ek azt 

m ondotta, h o g y  5 óra 10 p erckor 

in duljon  utánunk. M i p edig  ket- 

ten, tű ző  napon, panyókára vetve  

kön n yű  kabátunkat, elindultunk 

,,sétálni”  H ódm ezővásárh ely felé. 

M ost m ár én is kiváncsi vo ltam  

a pontos időzítésre és titokban 

figyeltem  az órát. 1 óra 15 percet 

g y a lo g o ltu n k , am ikor anélkül, 

h o g y  hátrapillantott volna, m eg­

jegyezte , h o g y  V ilin ek  (a gépkocsi­
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vezetőnek) m ost k e ll utolérni ben­

nünket. És valóban a gépkocsi m ár 

v a g y  200 m éterre m ö gén k  érke­

zett. Term észetesen nem  m ertem  

egyetlen  szóval sem reagálni erre 

a precizitásra, de éreztem , h o g y  

élvezi a séta, az autó és a gépkocsi- 

vezető  id ő beli pontos összehango­

lását.

A m íg  én a közelében  éltem , 

m in dig két autója v o lt;  az egyiket, 

a csukott kocsit a városban hasz­

nálta, n agy n y ito tt túrakocsiját 

p edig a városon k ív ü l m ár rend­

szerint szem élyesen vezette. Ez 

a gépkocsi is n agy szenvedélyét, 

a term észetjárást, a szabad term é­

szet iránti rajongását szolgálta. 
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A  vasárnapokat kora tavasztól 

késő őszig, tekintet n élkü l az id ő­

járásra, autótúrával összekapcsolt, 

előre k id o lg o zo tt tervek  szerint 

m in dig valam i érdekes term észeti 

látn ivaló felkeresésével töltötte. 

Ö rö m m el vette, ha ezeken a napo­

kon  családtagjain k ív ü l e g y -e g y  

k ö zeli barátját is m agával vihette. 

Ilyen k or m in t e g y  élő B aedeker 

m utatta, adagolta a látnivalókat.

D e  nem csak hazájának szép 

v idékeit ism erte jó l és kereste fel 

újra m eg újra, hanem  gyerm ek ei­

vel együ tt bejárta Európa leg­

szebb városait is.

A  pontosan beosztott évi m un­

kája k özb en  ugyancsak jó l és o k o - 
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san közbeiktatott szabadidővel szer­

zett m agának rendszeresen fel­

üdülést. A  húsvéti szünetet (8— 10 

nap) legtöbb ször Lovranában v a g y  

Capriban tö ltötte, ahol szintén 

hosszú sétákat tett a nyakába 

akasztott n agym éretű  távcsővel. 

A  távcső kü lön ben  is elm aradha­

tatlan életszükséglete vo lt. A  táv­

csövet ugyanis m agával v itte  sétái­

ra is és ha valam i szép és kedves 

területen m egpihent, első dolga 

vo lt, h o g y  távcsö vével végigp ász­

tázta a k örn yező  vidéket. E g y éb ­

kén t ugyan ezzel a nagym éretű  

távcsővel járt színházba is. Barátai 

néha azzal bosszantották, h o gy  

az énekesek fogaiban  levő  töm é- 
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seket is m eg tudta vele  szá­

m o ln i.

N a g y  ritkán  rá tudták ven n i 

arra, h o g y  beü ljön  e g y  brid ge- 

v a g y  tarokk-partiba, azonban a 

k ártya  csak rö v id  félórákra tudta 

lekötni a figyelm ét, m ajd partne­

reinek m eglepetésére nyugtalan  

lett és szabad levegő re  v ágyo tt.

Ilyen kor em legette a szállóigét: 

„ E g y  kis m ozgás nem  fo g  ártani” , 

s rendszerint faképnél h agyva  m in­

denkit, e lm ent sétálni.

E zek az em beri apróságok élesen 

je llem zik  a k em ény, fegyelm ezett 

em bert és igazolják azt is, h o g y  

csak az ily e n  feg ye le m tő l irányí­

tott energia v ívh ato tt ki valóban
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elismerésre m éltó , m aradandó 

n ag y  eredm ényeket.

A  n yári vakáció  első 8— 10 nap­

já t a Tátrában, v a g y  Gasteinben, 

a tö bb i 5— 6 hetet pedig m indig 

Balatonszem esen tö ltötte, ahol 

villája  vo lt. A  B alaton t n agyo n  

szerette. A  nyári szabadság idejét 

azonban m ég ott is tervszerűen 

beosztotta. N ap on ta  e g y  b izon yos 

távolságot tem pósan úszott, s e gy  

órát lo va go lt. H a a szél k edvező 

v o lt, v itorlázo tt balatoni „k is ”  

cirkálójával, ha nem , akkor a m eg­

szokott id ő tő l független ü l is na­

g y o k a t sétált. M a sem tu d o m  ma­

gam nak m egm agyarázn i, m iért 

szerette a viharos szelet, —  azt, ami
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elő l általában az em berek védett 

helyre szoktak m enni. Ő  szem be­

m ent és szem beszállt a viharral is.

1949 nyarán, D öm sö d  k özelé­

ben, a soroksári D un aág m elletti, 

lak ott h e ly e k tő l távo l eső kis hor­

gásztanyám on e gy  délután m eg­

látogatott. E lőbb elcsodálkozott 

az általa unalm asnak ítélt horgász 

szórakozásom on és m e gm o so ly o g­

ta azt. Én m egn yugtattam , h o g y  

nem csak a horgászat szép itt, ha­

nem  a táj is n agyon  érdekes és 

változatos. V életlen ül ugyanezen 

délután délről kiin du ló  viharos 

szél keletkezett. Z ú g o tt  a közeli 

erdő, a parti nádas, a hu llám zó v íz­

be hajoltak a méteres nádszálak,
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m ég a fo ly to n  fütvörésző  n ád irigók  

is  elhallgattak. Feleségem  ig y e k e ­

zett fed él alá h ívn i a v ihart é lvező  

79 éves délceg em bert, de hiába. 

E lvezn i akarta a term észet vadsá­

gát, a szél zúgását cs m e g d ö b b e ­

nésünkre v a g y  m ásfél k ilom étert

—  előbb szem be a széllel, m a jd visz- 

sza, széltől segítve —  végig jártu n k , 

és derűs m osollyal, sima, barnára 

pirult arccal lép ked ett e lőttünk.

Jóllehet a horgászást lebecsülte, 

de k edvem ért a szél elcsendesed té­

v e l m égis csónakba szállt v e lem  és 

horgászbotot is fo g o tt a kezébe. 

O ly a n  helyre v ittem , ahol a „ la i­

kust”  m eg lehet „ fe rtő z n i”  a hor­

gászattal. Félórán belül e g y  kilós
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harcsát és e g y  70 dekás süllőt 

fo g o tt, s ren dkívül jó l derült a 

szerencséjén,

Soha n em  v o lt fáradékony, nem  

féltette m agát, egész életében egész­

séges vo lt. N e m  d ohán yzott, a 

feketekávét nem  itta m eg, m inden­

ben m értékletes vo lt. N e m  orvosi 

m eggon dolásból v a g y  okosságból 

v o lt  ilyen , hanem  egyszerűen 

azért, m ert ezekre v o lt v a g y  nem  

v o lt igén ye, alapterm észeténél 

fogva.

Hivatása gyakorlása idején 

re g g e l 8-tól délután 2 óráig m eg- 

pihenés n élkü l az orvosi m unkához 

illő  n y u g o d t kom olysággal dol­

gozott. Ezen id ő  alatt m ásról m ég
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gond olkodn i, fő le g  beszélni sem 

lehetett, csupán a betegekkel össze­

függésben levő  kérdésekről.

A  sebészeti m unkának vannak 

ún. gondolatm entes tízpercei. 

Idetartozik a m űtét előtti kézm osás 

és dezinficiálás. M é g  ilyen k o r is 

a beteg v o lt a gon d olato k  közp on t­

jában. Profán  d o lgo k ró l sem ő, 

sem  m ások a m űtőben  nem  beszél­

tek és nem  beszélhettek. A  keve­

set szóló professzor m ellett a leg­

több  esetben csak a csapokból 

perm etezve csurgó v íz  törte m eg 

a m űtő csendjét. M ielőtt m űtéthez 

kezdett volna, m inden esetben 

kérte, h o g y  a beteg kórlapját elébe 

tárva, valaki azt lassan v ég ig la- 
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pozza azért, h o g y  a fontosabb 

d o lgo k at m égegyszer elolvassa. 

M egtekin tette  u gyan ek k o r m inden 

alkalom m al a rön tgen képeket is, 

am elyek a betegről készültek.

Érdekes jelenség v o lt hirtelen 

fellobb an ó haragja, am it azonban 

rendszerint közism ert igazságérze­

tével rö v id  időn  belü l m inden eset­

ben korrigált, és pillanatok alatt 

m egbékítette a leszidottat, ha nem  

m egérdem elten  kapott le valakit. 

A  m űtétek sem voltak  indulat­

mentesek, ha valaki ügyetlen ke­

dett, v a g y  nem  jó l figy elt, és 

nem  alkalm azkodott folyam atosan 

m ozdulataihoz a m űtét válto zó  

fázisaiban. Ilyen kor e g y -e g y  g o ­



rom ba szó is elhangzott, m égp edig 

vala h o gy  ú g y  a fo g a k  között, ah o gy  

csak ő tudta utánozhatatlanul az 

indulatosságát egyetlen  szóval le­

vezetni. A  k lin ikai m unkában 

nem  tűrte el a legkisebb lazaságot 

sem. K ülön ösen  azoknál nem , 

akiket alkalm asnak tartott a veze­

tésre.

E gyed ü l az első asszisztenst te­

gezte, m indenki mást m agázott. 

Ezzel is kifejezésre juttatta, h o g y  

a klin ikát az első asszisztensen 

keresztül irányítja. A  m érce tehát 

az első asszisztens számára igen 

magas vo lt, nem csak szakm ai h elyt­

állásban, hanem  m orális tekintet­

ben is.
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V égtelen ü l igényes v o lt  a p on ­

tos in fo rm ációk  tekintetében. 

H ibás adat közlése azonnal bizal­

matlanná tette. N ek em  is a le l- 

kem re kötötte, h o g y  sohase refe­

ráljak a betegrő l v a g y  a klin ikai 

ü gy ek rő l a valóságnak m eg nem  

felelőt. H a valam it n em  tu dok 

pontosan, inkább m ondjam , h o g y  

„n e m  tu do m , v a g y  m ég nem  is­

m erem , v a g y  elfelejtettem ” , de 

soha olyat, am i nem  iga z és félre­

vezető  lehet.

E m lékszem  egyszer fiatalabb 

tanársegéd korom ban, am ikor 

m ár tö bb  feladattal b ízott m eg, 

valam iről nem  teljesen korrekt m ó­

don inform áltam . A z  történt, h o gy
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javasolta nekünk, m unkatársai­

nak, h o g y  hallgassuk m eg K o rá n y i 

Sándor professzornak az O rvo s­

egyesületben tartandó előadását. 

Én m eg is jelentem  az ajánlott elő­

adáson. A  tém a azonban idegen 

v o lt szám om ra, és az id ő  is szép 

napos vo lt. íg y  rö vid  id ő  m úlva 

kisurrantam  az előadóterem ből. 

A  k övetk ező  napon a m űtét előtti 

csendben, m osakodás közben  

m egkérdezte, h o g y  ott voltam -e 

az előadáson. H abozás nélkül 

feleltem , h o g y  ott voltam . Sajnos, 

azonban rö gtö n  k övetk ezett a 

m ásik kérdés: „ M ir ő l beszélt rész­

letesebben K o rá n yi professzor?”  

Term észetesen ez utóbbira már
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n em  tudtam  válaszolni és p iru lva 

bevallottam , h o gy  csak az előadás 

kezdetén v o lta m  jelen. N éh án y 

pillanatnyi csend után m egszólalt 

ú jb ó l: „H á t m ár m agában sem 

lehet m egb ízn i?!”  M élységes 

szégyenérzet fo g o tt el. A m íg  élek, 

soha nem  fo g o m  elfelejteni. T u d ­

tam , éreztem , h o g y  becsül, h o g y  

a szívébe fogad o tt, és m ost keserű­

séget ok o ztam  neki. N éh án y  nap 

m ú lva  azonban észrevettem , h o g y  

elfelejtette és m egbocsátotta ezt 

a kis inkorrektségem et. Biztosan 

tudom , h o g y  soha több é az élet­

ben nem  m ondtam  valótlant nagy 

m esterem nek.

R itkaságszám ba m ent, h o gy  a
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betegek és a k lin ika  ü g y e in  k ív ü l 

valam i más, nem  orvosi kérdés­

ben beszélgetést kezdett voln a. 

Ha én kezdem én yeztem  valam it, 

ak k or u gyan  szívesen b elem en t más 

je lleg ű  beszélgetésbe is, de soha 

nem  vitatk ozo tt, kristályosodott 

nézetei voltak . A  saját gondolatát 

bölcs fö lén n yel elm ondta és aztán 

más dologra tért át. Em lékszem , 

e g y  a lkalom m al a vallásosság 

kérdéséről beszélgettünk. Illyés 

professzor nem  v o lt  tem plom ba 

járó, ennek ellenére büszkén val­

lotta m agát kálvinistának. E bből 

a büszkeségből k iin du lva  kissé 

lekicsinylőén m ondta nekem  a 

k ö v etk ező t:



„ T e  katolikus v a g y , k ö n n yű  

n eked; ha nincs rendben a le lk i- 

ism ereted, elm ész a paphoz, m eg­

gyó n sz, és ezzel rendbetetted m a­

gadat. Én azonban kálvinista 

v a g y o k , de nekem  n em  is k ell 

k ö z v e títő ; én m agam  in tézem  el 

belső ü gyeim et, és íg y  rendezem  

a le lk i n yugalm am at. K ü lön ben  

is adok n eked e g y  jó  tanácsot. 

H etvenéves korban  m ár m eg k e ll 

tanulni m eghalni. E z egyébkén t 

azért is fontos, m ert —  és ezt jó l 

je g y e z d  m eg a példám on, én íg y  

éltem  —  aki m egtanul m eghalni, 

az leszokik  arról is, h o g y  m ások 

előtt hétrét gö rn yed jen .”

Életkoráról egyébkén t soha 
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n em  beszélt, m intha titkolta  volna. 

D e  ez nem  is v o lt  érdekes, hiszen 

energiája,, életvitele, ép p úgy, m int 

külső m egjelenése is változatlan 

v o lt élete utolsó negyedszázadá­

ban.

A z  is érdekes tulajdonsága vo lt, 

h o g y  korán ak közism ert em berei­

r ő l n em  beszélt, és n a g yo n  kevés 

tu dósról m on dott vélem én yt. A  

v ilá g o t ú g y  ítélte m eg, h o g y  a 

töm éntelen  sok, több -kevésb é 

szü rke  képességű em ber k özé, akik  

io o  év  során születnek, a term észet 

talán pár száz tucat n ag yo n  okosat 

terem tett, és ezek a fö ldkerekség 

m inden részén szétszóródtak. 

Érthető, h o g y  soha sincsenek sehol 
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sem elég sokan ahhoz, h o g y  az 

erényből, jó  m u n kavégzésből és 

a becsületességből k öveten d ő  di­

v ato t csináljanak.

N a g y o n  kevés em berrel tartott 

k ö zeli barátságot. B arátai is tanár­

társai v o lta k , azok, akik azonosul­

tak a köznapi em beri szenvedé­

ly e k  n élkü l való  szem élyiségével. 

V alójában  csak olyan  szenvedélyei 

vo ltak , am iket szerényen rejte­

getett, de am elyek  ö rök k é lappan­

gó  erőt képviseltek. F iatalkori 

tudásszom ja is ilyen  lappangó erő 

volt.

N e m  félt a nyugdíjas élettől, 

m in t sokan m ások. Sőt, élvezte, 

h o g y  hozzájuthatott a szépiroda- 
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lo m  olvasásához is, gy ö n y ö rű  

kertjében kedvére tevék en yk ed ­

hetett, és m ég több  időt tölthetett 

a családjával együ tt. És bár k ellő­

képpen elviselni az öregedést, a 

bölcsesség m esterm űve és e g y ik  

legnehezebb része az élet m űvésze­

tének, Illyés G éza professzor a 

legn ag y o b b  v o lt ebben. N e m  m on­

dott le sem m it az életbő l sem  na­

ponta, sem  apránként, de nem  is 

figyelm eztette  az öregedésre sem­

m i sem. Egészséges v o lt  m in d ig  és 

váratlanul halt m e g  1951. aug. 

6-án  hajnalban, 81 éves korában.

N a g y  m esterem től sem  én, sem 

m ások n em  tudtak elbúcsúzni. Én 

a Szovjetun ióban  voltam . M ik o r 
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hazaérkeztem  és a tem etőben  a 

sírja e lőtt letérdeltem , m ár her­

vadtak v o lta k  a koszorúk, am e­

ly e k  beborították  azt a földet, am ely 

m agába fogadta  a tudom ányos 

alkotásokban e g y ik  legterm éke­

n yeb b  és leginvenciózusabb orvos- 

professzort: Illyés Gézát.
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