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On tudomadnyosan vizsgalta, hogyan viszonyulnak az
emberek a sulyos betegség utan bekdvetkezo varatlan
gyogyulashoz. Van valamilyen jellemzé mintdja annak,
ahogyan megbirkoznak ezzel a helyzettel?

Az emberek nagyon eltéréen viszonyulnak az egziszten-
cialis fenyegetettséghez. Sok paciensnél azt tapasztalom,
hogy megbetegedésiik idején nagy hatasu latdsmodot ala-
kitanak ki élethelyzetiikrél. Egyesek olyan egzisztencialis
valtozast ¢élnek at, amelyért egyenesen halasak. Masok
kétségbeesnek ugyanattol a betegségképtol. Nem lehet azt
mondani, hogy az egyik betegségkezelési stratégia jobb
vagy rosszabb a masiknal.

Mi kiilonbozteti meg a tébbiektdl azokat az embereket,
akik spontan modon meggyogyultak? Miért éppen ok
gvogyultak meg?

Nem [étezik ,,spontanul gyogyuld személyiség’; éppoly
kevéssé, mint ahogy ,,rakos személyiség” sem létezik. Aki
minden valdszinliség ellenére meggyogyult, az ettél még
nem rendkiviili ember. Ha egy gyerek kiesik az 5. emelet-
rol, és sérilés nélkiil tuléli, akkor sem kérdezziik, mi ben-
ne a rendkiviili. Aki varatlanul tulélt egy stlyos betegsé-
get, talan rendkiviili emberré valik, aszerint, hogyan dol-
gozza fel a csodat.

Az orvostudomany mért nem vett sokaig tudomast a rak-
bol tortént spontan gyogyuldasok témadjarol?

Ez azokkal a modellekkel fiigg 0ssze, amelyek az orvos-
tudomanyban éppen uralkodnak a rakkal kapcsolatban. So-
kaig az az elképzelés volt tulstilyban, hogy a rak egy elfaj-
zott sejtbdl keletkezik igy, ahogyan egy holabda lavinava
alakul. De ellentmond a tapasztalatnak, hogy a lavina aztan
ismét a hegycsucs felé gordg. Ezt a koncepcidt nem lehet
Osszhangba hozni a spontdn gydgyuldsok jelenségével.

Tudjuk-e egydltaldn ma, hogy minden tapasztalat elle-
nére mi tesz ismét egészségesse egyes betegeket?

A spontdn gyogyulasok olyan gyogyulasok, amelyek
nem orvosi intézkedések nyoman jonnek létre. Egyes
gyogyulasokat nagyon is meg tudunk magyarazni, példaul
amellrakot. Ha a daganat egy éven beliil varatlanul vissza-
fejlédik, ennek az lehet az oka, hogy a paciens belépett a
valtozas éveibe. Ezt a mechanizmust hasznaljuk ki a mell-
tan gyogyulasra vonatkozoan csak spekulativ magyarazati
modelljeink vannak. E gyogyulasok okai éppoly kiilonbo-
z6ek, mint a rak keletkezésének okai.

Mit hoz akkor az orvostudomany konyhdjara, hogy ezzel
a témaval foglalkoznak?

Spontan gyogyulaskor eltiinnek olyan rakos sejtek,
amelyeket elozéleg ki lehetett mutatni. Ha megtudjuk, mi
valtja ki ezt a biologiai folyamatot, akkor bévithetjiik a rak

Lehetséges, hogy egyaltalan nem az orvosi terdpia gyogyit?

Még ha azt mondjuk is, hogy nem egy immunsejt szere-
pe a dontd, hanem peldaul a meditacio vagy valamilyen
spiritualis bealhtottsag, egy ilyen keretfeltétel akkor is
megvaltoztatja a bioldgiai lezajlast. Megint mas kérdés,
hogyan alakult ki a bioldgiai valtozas.

Tehermentesitéen hat-e a rakban megbetegedett embe-
rekre, hogy orvosilag nem tudjuk pontosan, mely tényezok
hatnak dontéen a spontan gyogyulasban?

Ez utmutatas a betegek szamara ahhoz, hogy nem kell
feltétlentil mas emberré valniuk ahhoz, hogy betegségiik-
nek kedvezd lefolyéasa legyen. Ez nagyon fontos, mert sok
paciensre rettenetes nyomds nehezedik olyan tandcsadok
rész€rdl, amilyenek fdleg az USA-ban milkddnek. Ott
még nagyon nagyra €rtékelik az aktiv lekiizdési mintat:

»Ha az ember nagyon akarja, meggyogyulhat.” Ennek
megfelelden 1éteznek bizonyos ,,betegséglekiizdési segit-
ségek”, példaul vizualizacios gyakorlatok ezzel a motto-
val: ,,Megtanitom az immunsejtjeimet arra, hogy harcolja-
nak a rak ellen.” Ezek a mintak a maguk sport- és reklam-
pszichologiabol vett elemeivel erdsen kultarafiiggok.

Ennek reklamszaga van: Ki gyozi le a leggyorsabban a
betegsegét?

Ez rendkiviil problematikus. A paciensek ekkor azt mond-
jék: Eloszor is rosszul csinaltam valamit, hogy a daganat
egyaltalan 1étrejott, masodszor pedig nem tudtam helyesen
vizualizalni, hogy ismét eltlinjon. Tipikusan amerikai jelen-
ség, hogy egyszerli és kézenfekvének tiiné modszereket pia-
cositanak. Ezek sok paciens szamara csabitoak, kiilondsen
akkor, ha a félelem nem teszi lehetdvé a differencialast. Ez
magyarazza azt is, miért valnak bestsellerré olyan konyvek,
mint a ,,Hogyan gyogyitok rakot 6t nap alatt?”.

Tulajdonképpen miért tartia magat olyan makacsul a
, rakos személyiség” mitosza, noha a tudomany régen
megcafolta?

Azok az emberek, akik maguk aktivak, azt mondjak: ,,Aki
mindent lenyel, aki nem tud érvényesiilni, aki nem gondol
magara, az lesz rdkos.” Ily modon hessegetik el sajat félel-
miiket attol, hogy rakosok lesznek. Onmagukrol azt mond-
jak: ,,En masmilyen vagyok, és nem kapom meg a betegsé-
get.” Ez mas tarsadalmi el6itéletekre éppugy vonatkozik.

Valtozott-e az On betegségértelmezése attol, hogy a
spontan gyogyulasokkal foglalkozik?

A szokatlan betegséglefolyasu paciensekkel folytatott
beszélgetések megmutattak nekem, hogy a terapiat min-
dig ugy kell felfognunk mint ember és ember talalkozasat,
nem pedig mint orvos és paciens talalkozasat. Tovabba or-
vosi részrdl sosem lehet elére megmondani, milyen konk-
rét esettel allunk szemben, s ezért nagyon nyiltan kell koz-
vetiteniink a paciensnek a reményt, és mindig egész em-
berként kell tekinteniink 6t.

Miért esik olyan nehezére az orvostudomanynak az
egész-jellegii szemléletmod alkalmazdasa?

Ebbdl a szempontbol az orvostudomany egyszeriien
nem eléggé tudomanyos. A természettudomanyok vi-
szonylag keveset mondanak az €16 rendszerekrdl, eltekint-
ve a viselkedésbiologiatol. Kizardlag a természettudo-
manyok segitségével még az egészség meghatarozasat
sem tudjuk megadni. De azt is meg kell kérdezniink, mitdl
szamit valaki betegnek. S akkor aztan belejatszik a pszi-
choldgia, a szociologia és a filozofia is. ..

Az is szerepet jatszik, milyen az orvos vilagképe?

Nemecsak a vilagképe jatszik szerepet, hanem az is, hogy
mi a felfogasa az orvos-paciens viszonyrdl. Ez a viszony
nem csupan az orvos vilagképétdl fiigg, hanem éppugy a
paciens vilagképétdl is. Hiszen ma tudjuk, hogy a terape-
utikus viszony nagyon fontos mind a betegség feldolgoza-
sa, mind a terapia sikere szempontjabol.

Mas emberré vilik-e az, aki sulyos betegségbdl gyogyult meg?

Réjuk ugyanaz érvényes, mint azokra, akik taléltek egy
balesetet, repiilégép-katasztroéfat vagy vonatszerencsét-
lenséget. A legtdbbjiiknek megvaltozik az élethez vald vi-
szonya. Eletiik nem feltétleniil mentes a félelemtdl, de sok
minden viszonylagossa valik szamukra. Aki valami rend-
kiviil kedvezot €lt at, azt mondja: ,,Nem azért kaptam ajan-
dékba masodik életemet, hogy hétkéznapi vacaksagokon
mérgelédjem.”

Claudia Mende

Forras: Publik-Forum, 2006/6



