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AMUNKAKÉPESSÉGÜKET el-
vesztett háborús sérülések 
gyógyítására a szovjet or-

vosok nagy igyekezettel dolgozták 
ki a leghatásosabb módszereket. 
Egyik az Uraiban fekvő hadikórház 
például, amely a foglalkozást gátló 
sérülések gyógyításával foglalkozik 
"a sebészeti osztály, az iszapkezelé-
sek a fiziko-terápiai osztály, a 
gyógytornagyakorlatok mellett a 
munkáltató terápiai módszerek szak-
osztályát építette ki a legalaposab-
ban. Főkép a kar és kéz sérüléseit 
gyógyítják itt. A betegek munka-
ruhában vannak, mint ácsok, sza-
bók, lakatosok, cipészek dolgoznak, 
úgyhogy a kívülálló első pillanatban 
észre sem venné, hogy nem igazi 
munkások között van, ha nem látná 
közöttük a fehérköpenyes orvosokat 
és ápolókat, akik kijelölik a betegek 
részére a megfelelő feladatokat. 
Ezenkívül természetesen jelen van-
nak a különféle mesterségek oktatói 
is, akik a technikai fogásokat ma-
gyarázzák és az eszközök használa-
tára tanítják a betegeket. 

Az orvosok tisztában vannak 
;azZal, hogy egy sérült szervet csak 
összetett és megfeszített munkával 
ieliet újból működésre bírni. Ezért 
az orvosi kezelésnek a sebészi műtét 
nem befejezése, hanem ellenkezőleg, 
annak elindítója. A szerv anatómiai 
gyógyulása csupán előföltétele an-
nak, hogy működése újból helyre-
állhasson. A sebesülések nagy szá-
zaléka jár a felső és alsó végtagok 
funkcióképtelenségével. Pedig az 
embernek a keze a legfontosabb 
munkaszerve, annak a működőké-
pessége teszi csak testileg teljes-
értékűvé. Mindazokat a módszere-
ket, amelyek a mozgásfunkciók 
helyreállítására szolgálnak, az orosz 

kórházakban állandóan alkalmaz-
zák : masszázs, gyógytorna, me-
chano- és fizikoterápia, különböző 
iszappakolások, elektro-, fény- és 
hőterápiai gyógymódok. Ezeket 
kombinálják és egyénileg alkalmaz-
zák, azután pedig a munkáltató 
terápia jól megválasztott módszerei-
vel gyakorlati úton tökéletesítik az 
elért eredményeket. 

Az orvosok elsősorban alaposan 
tanulmányozzák a beteg motorikus 
funkcióiban beállt kieséseket, majd 
ennek megfelelően meghatározott 
munkafeladatokat válogatnak ki ré-
szére, különös tekintettel az egyes 
tagok hiányzó vagy korlátozott 
mozgási képességére. A legfontosabb 
szempont, hogy minden beteget a 
neki megfelelő munkára jelöljenek 
ki, s ezért a szovjet orvosoknak egyes 
mesterségekben éppen olyan jár-
tasnak kell lenniök, akár az orvosi 
gyógy eljárások terén. 

Milyen különbségek vannak a 
gyalu, a fűrész, a véső, a harapófogó 
és egyéb szerszámok között ? Eddig 
ezek a kérdések a mesterembereket 
és művezetőket foglalkoztatták, 
most az orvosokát is érdeklik. 
Például, ha gyaluval dolgozik va-
laki, mindkét kezét előre és hátra 
kell mozgatnia, olyan mozdulatok-
kal, amelyek a felkar csontját és á 
singcsontot terhelik. Az olyan be-
teg, aki a karján megsérült, ezeket 
a mozdulatokat csupán a maga 
egyéni módján képes elvégezni. 

A beteg hajlamos arra, hogy sé-
rült karját kímélje és inkább az ép 
karjára támaszkodjék. Ezt a jelen-
séget nevezik kompenzációnak. A 
kompenzáció sok esetben elősegíti 
a sérült szervek megzavart műkö-
déseinek a helyreállítását. A foglal-
kozást gátló sérülések gyógyítását 
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tanulmányozó orvosok fiziológiai 
szempontokból kutatják a külön-
böző sérülésekből adódó kompen-
zációs esetek típusait. A gyakorlati 
gyógymódok ezen a területen pár-
huzamosan haladnak az elméleti 
kutatásokkal, amelyekben fizológu-
sok, pszichológusok, sőt mérnökök 
is résztvesznek. Ez annál érthetőbb, 
mivel a beteg alkalmazkodó képes-
sége az egyes munkafolyamatok 
iránt éppen annyira függvénye az 
alkalmazott munkaeszközöknek, a 
munkahelynek és a termelés mene-
tének, mint saját testi állapotának. 

A munkáltató terápiával foglal-
kozó műhelyekben az orvosok kü-
különösképpen nagy figyelmet szen-
telnek a csuklók és az ujjak 
munka közben elfoglalt helyzeté-
nek. Még az olyan részletek is 
fontosak, hogy az ujjak hajlíthatók 
vagy kinyujthatók-e vagy sem, mert 
a munkaeszközök megszerkesztésé-
ben ezeket a körülményeket figye-
lembe veszik. A gyalu, amely 

látszólag semmiben sem különbözik 
a szokásos gyaluktól, olyan fogan-
tyúval van felszerelve, amely ber 
hajlított ujjakat tételez fel. Ha á 
beteg nem képes az ujjait kifeszí-
teni, ilyen gyalu kezelésére tanítják 
meg fokozatosan. Ha pedig, ellen-
kezőleg, olyan a sérülése, hogy nem 
tudja behajlítani az ujjait, megint 
más típusú gyalút kap. 
- G. beteg,_ aki felkarcsontsérülést 
szenvedett, balkarját" álig tudta -
használni. Mozdulatai korlátozottak 
és erőtlenek voltak. Kezelését egy 
sorozat gyógytornagyakorlattal in-
dították meg. De a funkcionális 
gyógyulás folyamata nagyon lassan 
haladt. Az orvosok tudták, hogy a 
gyógyulás menetének meggyorsítá-
sához egy bizonyos belső ösztön-
zésre lenne szüksége, amelyet az 
időlegesen elvesztett mozdulatok 
miatt való hiányérzet idézne elő 
benne. Ezt úgy kívánták elérni, 
hogy felhívták a figyelmét a külön 

az ő számára kijelölt munka érde-
kességére. 

A gyógyulás első fázisában meg-
tanították a beteget, aki a háború 
előtt szerelő volt és ezért érdeklő-
déssel kísérletezett minden rokon-
szakma területén, a reszelő hasz-
nálatára. 

Az indulás nehéz volt, de fokoza-
tosan, napi 1 y2—2 órai gyakorlás 
után mozdulatai szabadabbakká, 
erőteljesebbekké és biztosabbakká 
váltak. Körülbelül egy hónap alatt 
a beteg defektusa úgyszólván tel-
jesen eltűnt. 

A munkáltató terápiát gondosan 
kell adagolni. Először csak egészen 
könnyű feladatokat bíznak a bete-
gekre. Lépésről-lépésre, amint ke-
zük hozzászokott a csekély erőt 
kívánó és kisebb kitérésekkel járó 
mozdulatokhoz, lassanként nehe-
zebb és nehezebb feladatokat rónak 
rájuk, ezzel a motorikus funkciók 
helyreállítását lépésről-lépésre vi-
szik előre. 

Most vessünk egy pillantást a-
szerszámokra, amelyeket a betegek 
használnak. Mindegyiket szükség 
szerint módosítják, némelyik széle-
sebb, a másik pedig keskenyebb a 
szokásosnál. Némelyiken barázdák 
vannak az ujjak részére. Ha az uj-
jakat szét kell választani, akkor a 
barázdák nagy közökben fu tnak; 
ha viszont összébb kell hozni egy1 

máshoz az ujjakat, akkor a közöket 
szűkítik. Ha-a. betegnek _ a kisujja 
nem hajlik, akkor az orvos olyan 
gyalut javasol, amely ezt az ujjat 
előnyös helyzetben rögzíti. A mun-
kafolyamat megkönnyítésére szol-
gáló eszközök megalkotása az or-
vosoknak, magának a betegnek és 
az oktatóknak közös megbeszélése 
alapján történik. Néha az orvos 
nemcsak a gyalu módosítását 
ajánlja, hanem valamilyen külön-
leges feladatot is szán a szerszám-
nak, Például, ha az orsóideg sérü-
lése a kézfejnek csuklóban való 
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lógását idézi elő, ajánlatos, hogy a 
kart olyan helyzetbe hozzák, amely 
a csuklót eredeti helyzetébe emeli. 
Hogy ezt elérjék, keskeny, meg-
hajlított lécet illesztenek a szer-
számhoz, amely a kézfejet alátá-
masztja. 

Ha a mozdulatok közben fáj-
dalomlép fel, a beteg hajlamos arra, 
hogy a sérült testrészt kímélje és 
azt a munkából kivonja. Az orvosok 
azonban megtalálták a módját an-
nak, hogy ezeket a szerveket a fel-
lépő fájdalom ellenére is funkció-
képessé tegyék. Például, V. beteg 
képtelen használni a balkezét. Ezért 
először olyan feladatot kap, amely-
nél egyedül a jobbkezére van szük-
sége, a sérült kézzel csupán tartania 
kell a gépnek azt a részét, amelyen 
dolgozik. Bár a sérült kéz munkája 
csak egészen másodlagos és passzív, 
végül mégis résztvesz valamilyen 
módon a munkában. Egy idő múlva 
fűrészt adnak a beteg kezébe. Ismét 
az ép kéz végzi a munka nagy 
részét, de a fűrész úgy van meg-
alkotva, hogy mindkét kézzel kell 
tartani a függőleges rúdját. Ebben 
az esetben a jobbkéz magával 
húzza a balkezet. így az ép kéz 
mozdulatai meg vannak kötve, vi-
szont á beteg kéz mindinkább 
cselekvő részt vesz a munkában. 
Ha a sérült kéz magától képtelen 
arra, hogy a rudat szorítsa, külön-
leges fogások alkalmazásával kény-
szerítik rá. Egy idő múlva a beteg 
képes arra, hogy e mozdulatokat 
megszorítás nélkül is elvégezze. Ez-
után mind önállóbb feladatokat 
rónák a sérült kézre. Például először 
puhafával kell dolgoznia, azután 
keményfával, majd növelik a kívánt 
mozdulatok erejét, az elvégzendő 
munka terjedelmét, stb. 

Érdekés azután, hogyan rea-
gálnak a betegek a gyógykeze-
lésnek erre a módjára. Számos kór-
ház tapasztalatai alapján azt lát-
juk, hogy az első időben remény-
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telenek. Azonban 2—3 napi foglal-
koztatás elegendő ahhoz, hogy ké-
telyeiket eltüntesse és lelkésedést 
ébresszen bennük. Gyakran az or-
vosnak kell mérsékelnie a páciensek 
munkatempóját, annyira elfogja 
őket a láz, amidőn látják, hogy 
sérült tagjaik ellenére funkcionális 
képességeik növekedőben vannak 
és hogy hasznos munkára képesek. 
Igen gyakran kettős célt szolgál 
a munkáltató gyógymód —- részint 
az elvesztett funkciók helyreállítá-
sára törekszik, részint pedig gya-
korlati kiképzést nyújt a betegek-
nek a jövendő életük alapjául szol-
gáló új foglalkozásokban. Ebből a 
szempontból a munkáltató terápia 
természetes ugródeszkaként tekint-
hető a hadirokkantak részére. Ez 
a tény különleges értéket és hallat-
lan szociális jelentőséget ad ennek 
a gyógymódnak. 

Különösen áll ez amputációk ese-
tében. Egyik betegnek, aki a há-
ború előtt cukrász volt, sebesülése 
következtében mindkét karja meg-
merevedett a felkar középső har-
madában. Amputáció után-Kruken-
berg-műtéttel szótválasztották az 
orsócsontot a singcsonttól. Mikor a 
karcsonkok teljesen begyógyultak, 
a páciens új „ujjait" igyekeztek a 
lehetőség szerint szabadon mozgat-
hatókká tenni. A problémát úgy 
oldották meg, hogy elsősorban meg-
erősítették a felkar és a váll meg-
maradt izmait és azután munka-
mozdulatok elvégzésére tanították. 
A beteget fafaragásra képezték k i ; 
ez a munka biztos fogást követel és 
egy különleges típusú kés kezelését. 
A fafaragás finoman elosztott pon-
tos mozdulatokat kíván. A beteg 
meglepő gyorsan és jól úrrá lett a 
mesterségen a külön az ő számára 
szerkesztett kés segítségével. Rövid 
idő alatt finoman faragott dobozok 
kerültek ki a keze alól, maga gya-
lulta a deszkáit, sőt a véső haszná-
latát is megtanulta. A büszkeség 
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és önbizalom, amellyel munkáját 
végzi, a munkáltató gyógymód 
egyik nem lekicsinylendő ered-
ménye. A Krukenberg-műtéttel am-
putáltak általában hasonló hala-
dást mutatnak a kézügyességek te-
rén : rajzolnak, bútort készítenek, 
ügyesen kezelik a fűrész különböző 
fajtáit. 

A Szovjetunió kórházaiban mind 
nagyobb téren veszik igénybe a 
munkáltató gyógymódokat. Külön 
üzletek árulják az amputáltak mun-
káit, üzemek és más vállalkozások 
alakulnak a kórházak közelében, 
amelyék a betegeket megfelelő szer-
számokkal látják el. A kórházak 
állandó összeköttetésben állanak kö-
zelükben fekvő vállalatokkal, ame-
lyek félig kész gyártmányaikat a 
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betegekkel fejeztetik be. Mindazon-
által a munkafeladatok megválasz-
tásánál elsősorban a gyógyítási 
szempontoknak kell érvényesül-
niük : vagyis minden egyes beteg 
különös defektusára való tekintet-
tel a tönkrement funkciók lehető 
helyreállítására törekszenek. 

A munkáltató gyógymódok mo-
torikus előnyeik mellett a betegek 
lelki felemelését is nagymértékben 
elősegítik, amellett, hogy a betegek 
hasznos foglalkozásbeli ügyességekre 
is szert tesznek. 

Természetesen mindennek óriási 
pszichológiai és szociális jelentősége 
van, nemcsak magát a megsérült 
szervet teszi használhatóvá, hanem 
a páciens elvesztett életkedvét is 
sok esetben visszahozza. 

ÖRMÉNYORSZÁGBAN, az Alagez-hégyen, 3250 m magasság-
ban megfigyelőállomás létesült a kozmikus sugarak tanul* 

mányozására. Alichanian örmény fizikus vezetésével a nyár 
folyamán eredményes kutatómunkát fejtett ki itt a szovjet 
fizikusok egy kis csoportja. A legutóbbi időkig úgy tudták, 
hogy a kozmikus sugarak kétfajta részecskéből, mezotrónok-
ból és elektrónokból állanak. Az alagezhegyi kutatások azon-

... ban nemrégiben a kozmikus sugarak részecskéinek harmadik 
• csoportját tárták fel. Alichanian és munkatársai ezeket az 

újfajta részecskéket hatalmas-háromtonnás mágnes segítsé-
gével különválasztották és így alkalom nyílt tanulmányozá-
sukra. Kitűnt, hogy elektromos töltéssel biró és közel akkora 
súlyú részecskékről van szó, mint a protonok, azaz a hidrogén-
atommagok. Megállapították továbbá, hogy a kozmikus suga-
rak hatására vékony ólomlemezeken nagyszámú részecske, 
mégpedig proton keletkezik. Ezt a jelenséget még nem tisztáz-
ták teljesen, de a probléma megoldása jó úton halad. Az úgy-
nevezett kozmikus záporokat is tanulmányozták a szovjet 
fizikusok. A. sugarak 13 cm-es ólomlemezeken is áthatolnak. 
Az alagezi megfigyelő állomást újabb és újabb műszerekkel 
látják el és minden remény megvan arra, hogy a közeljövőben 
még áz eddigieknél is jelentősebb eredményeket érnek el itt 
a szovjet, fizikusok á kozmikus sugarak vizsgálata terén. 


