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I[VADAS

Prusijos Sviesuoliai, kaip Karlas Kapeleris, jvairius Mazosios Lietuvos
senyjy gyventojy (lietuvininky) tikéjimus, tarp jy susijusius ir su sveikatos
problemomis, laiké ,,niekniekiais, pagonybés liekanomis* ir dziaugési, kad ne visi
tuo tikéjo, o apraS§ymo dienomis tokiomis ,,durnystémis niekas netiki (Kapeleris
1904: 34-37). Taciau Jono (Anso) Bruozio surinktas pluosStas (penkiasdeSimt
devyni vienetai) tikéjimy, gydymo praktiky, priskiriamy liaudies medicinos sriciai,
rodo, kad tuo metu savitas zmoniy supratimas apie ligas bei savita gydymo patirtis
buvo aktualiis jy gyvenime ir neatskiriami nuo sveikatos prieziliros sistemos
(Bruozis 1937: 28-32). Vilius Kalvaitis ir Kristupas JurkSaitis atskleidé, kad
zmoniy etninés nuostatos bei religiné pasaulézitira veiké MaZosios Lietuvos
sveikatos sistemg (Kalvaitis 2004: 74, 99; Jurksaitis 2004: 41, 47, 48). Etniniy,
religiniy prieStary atspindziy galima matyti XX a. pradzios Jono Skvirblio
naratyvuose (Skvirblys 2003: 89-91). Taip pat jis atkreipé démesj | socialiniy
faktoriy svarbg. Po Antrojo pasaulinio karo Lietuvoje pradétas aktyviai plétoti
valstybiniy medicinos jstaigy tinklas ir valstybés 1éSomis kompensuojamas
gydymas keité tradicines nuostatas, uzmarstin stimé jprastas gydymo praktikas
(Kriauc¢itnas 1966: 14; Izginaitis 1972: 219; Gribauskaté 2006: 123). Tuo metu
liaudies medicina iSrySkéjo kaip tyrimu objektas, kuris sveikatos sistemoje
svarbus iki Siol.

Skirtingy pozitriy, praktiky ir instituty egzistavimas vienoje erdvéje
patenka | medicininio pliuralizmo problematika, kur siekiama iSsiaiskinti, kaip
biomedicina veikia vietines gydymosi tradicijas. Tokio pobiidzio tyrimai aktualiis
Salyse, kur svarbu Zinoti, kaip vietiniai priims biomedicinos Zinias ir priemones.
Vis délto, kaip teigia vokieciy medicinos etnologé Katarina Greifeld, Sie tyrimai
aktualdis ir Europoje, nes nepaisant to, kad biomedicina ¢ia yra vyraujanti
medicinos forma, dalis tradicinés kultiiros pédsaky islieka postindustrinéje Europos
visuomenéje (Greifeld 2013: 36). Ne tik biomedicina formuoja Siandiening
sveikatos sistema, ja veikia ir jvairiy sociokultlriniy grupiy nuostatos bei patirtis.
Savitas sveikatos ir ligos suvokimas, tradicijos ir vertybés lemia sava gydymo
pasirinkima ' . Anot filosofés Iraydos JakuSovaités ir medikés Zydriinés

! San Franciske 1990-1992 m. atliktame tyrime buvo vertinamas alternatyviosios
medicinos priemoniy paplitimas ir riiSys keturiose etninése grupése. Tyrimas atskleide, kad
priklausymas etninei grupei turéjo jtakos pasirenkant alternatyviy gydymo budy ir
priemoniy risj. Juodaodés moterys dazniausiai rinkosi dvasios gydymo budus (36 proc.),
kinés pirmenybe teiké Zoliy preparatams (22 proc.), moterys, kilusios i§ Piety Amerikos,
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Luneckaites, kiekviena epocha, civilizacija, visuomeng¢, tauta suformuoja savo
sveikatos samprata, atitinkancia susiklosCiusiy vertybiy sistema, pasaulio, savo
vietos ir vaidmens jame suvokima (JakuSovaité, Luneckaité 2011: 440).

Siuolaikingje antropologijoje plagiai pripazintos liaudies medicinos tyréjos
pranciizy psichologé Tobie Nathan ir belgy mokslo filosofé Isabelle Stengers
naujai atkreipia démesj j skirtingas etniniy grupiy ir visuomeniy praktikas
medicinoje. Jos teigia, kad visuomenés skirstomos | mgstancias ir tikincias
(Nathan, Stengers 2018). Liaudies medicina yra nelogiska, paremta iSskirtinai
tikéjimu, o oficialioji (moksliné) medicina yra logiska ir paremta mastymu.
Mokslininkeés §j pozitrj sugriauna ir laiko neproduktyviu. Jos mano, kad yra svarbu
atskleisti zmoniy pozitrj ] sveikatg ir neskubéti nuvertinti naudojamy liaudisky
praktiky.

Lietuvoje kelis metus tesési diskusija apie papildomosios ir
alternatyviosios medicinos (PAM) teisinj reglamentavimg (Raudonyte,
Lekauskaité Toliusiené 2006: 344-349; Spokiené 2011a: 170-196, 2011b:
769-790, 2012: 621-644; Kreiviniené, Vailekauskaité 2014, 2016;
VaiGekauskaité, Kreiviniene, Tilvikas, 2014: 38-43). Sis klausimas tapo
pagrindiniu 2013 m. sveikatos apsaugos ministro sudarytoje grupéje Dél
sveikatinimo veiklos krypciy nuoseklaus jgyvendinimo’. Ryskéja ir akademinis
PAM diskursas: skelbiamos publikacijos, analizuojancios papildomosios ir
alternatyviosios medicinos reikSme visuomenei, jos taikymo galimybes ir nauda
(Mockeviciené 2007: 1325-1333; Kreiviniené, Vaiekauskaité 2010; Sinkevicius,
2014: 11-16), pradétos organizuoti papildomosios ir alternatyviosios medicinos
konferencijos  (,,Papildomosios ir alternatyviosios medicinos jvairove.
Balneoterapijos galia“, 2018 m.).

Mokslininky sutarimu, medicinos sistema geriau matoma skirtingy etniniy
grupiy bendruomenése (Schréder 2017: 4-5; Nathan, Stengers 2018). Sis teiginys
tapo viena i§ priezas¢iy pasirinkti tirti MaZosios Lietuvos regiona. Cia istoridkai

daZniausiai rinkosi dieta (30 proc.) ir dvasios gydymo biidus (26 proc.), 35 proc. baltaodziy
pacienciy rinkosi gydymasi dieta ir 21 proc. taiké masazg ir akupunktiirg (Lee et al., 2000).
2 Sveikatos apsaugos ministro 2013 m. birzelio 11 d. jsakymu Nr. V-608 ,,Dél sveikatinimo
veiklos kryp¢iy nuoseklaus jgyvendinimo® LR sveikatos apsaugos ministerijoje (SAM)
sudaryta iki Siol vieSojoje erdvéje liaudies ir netradicine vadinamy medicinos
sistemy problemy nagrinéjimo darbo grupé [...], kurioje pirmojo posédzio metu buvo
pabreézta, kad Siuo metu Lietuvoje, skirtingai nuo pasauliniame politikos ir mokslo diskurse
jprasty terminy, vartojami labai prieStaringi ir nepakankamai konkretlis pavadinimai:
netradiciné medicina, liaudies medicina, pakaitiné medicina, natiralioji medicina ir pan.
(Kirkutis, Petkevicius 2013)



anksCiau valdzia émé dométis medicinos problemomis® ir iki 1945 m. egzistavo
kitokia sveikatos priezitiros struktiira nei kituose Lietuvos regionuose (Meskauskas
1987: 616-623; Pilipavi¢ius, Geniené 1999: 3-8; Bagdonavi¢ius 2000: 6—14;
Guogis, Bogdanova 2012: 32-77). Be to, §is regionas iSsiskiria etninémis
daugiakultiirinémis realijomis (Savoniakaité¢ 2012: 192), ir galiausiai — savitomis
religinémis nuostatomis (Tilvikas 2016: 175-180), formavusiomis krasto gyventojy
liaudies medicing. Vadinasi, medicinos pliuralizmo problematika tikslinga tirti,
sutelkiant démesj | pagrindinj klausimg — kaip Zzmoniy religija, etniSkumas ir
socialing aplinka veiké sveikatos sistema MaZosios Lietuvos istorijoje?

Sio tyrimo tikslas — atskleisti ir jvertinti liaudies medicinos vieta MaZosios
Lietuvos sveikatos sistemoje XIX a. pabaigoje — XXI a. pradzioje.

UZdaviniai:

1) pateikti savo teorinj pozilirj j sveikatos sistema;

2) pagristi Mazosios Lietuvos sveikatos sistemos etnografinio tyrimo
metodika;

3) iSryskinti religinés pasaulézitiros suformuotas sveikatos sistemos
struktiiras;

4) jvertinti liaudies medicinos etninius aspektus;

5) atskleisti sveikatos sistemos modelj socialinéje aplinkoje XIX a.
pabaigoje — XX a. pabaigoje;

6) isskirti Mazosios Lietuvos sveikatos sistemos ypatybes.

Tyrimo naujumas ir reik§mé

Lietuvoje yra tvirtai jsiS$aknijusi idéja, jog egzistuoja dvi medicinos
liaudies ir oficialioji, 1§ kuriy viena ,teisinga“, o kita ,klaidinga* (Skliutauskas
1958: 141). | liaudies medicing zvelgiama kaip ] tautos istorijos (Basanaviius
1898: 4; Grinius 1910: 23; Dunduliené 1991: 191) lietuviskosios medicinos

3 MaZojoje Lietuvoje oficialiosios medicinos raida susijusi su Priisijos kunigaikstystés,
veliau karalystés, dar véliau Vokietijos imperija, kur oficialioji medicina vystési sparciau
nei kituose dabartinés Lietuvos regionuose, tuo metu priklausiusiuose Lietuvos Didziajai
Kunigaikstystei, o véliau Carinei Rusijai. Leonardo Poviliiino ir Jurgio MaliSausko teigimu,
pirmieji gydytojai atsirado Karaliauciuje, BarStyne; barzdaskuciy cechas jsteigtas 1530 m.
Karaliau¢iuje, pirmoji ligoniné jkurta 1552 m. taip pat Karaliauciuje (Poviliiinas,
Malisauskas 2009: 368). Isteigus KaraliauCiaus universitetag 1544 m. veiké ir Medicinos
fakultetas (Matulevicius, Vaitkevic¢ius 2000: 733). LDK teritorijoje nuolat veikiantys
medicinos daktarai, barzdaskuciai ir vaistininkai, anot Monikos Ramonaités, Zinomi nuo
XV-XVI a. sandiiros, taciau jie buvo atvykeéliai i§ kity Saliy. M. Ramonaités pastebéjimu,
vieninteliame LDK teritorijoje veikusiame Vilniaus universitete medicina imta déstyti tik
nuo XVIII a. pabaigos, kai 1781 m. buvo jkurtas Medicinos fakultetas (Ramonaité 2016).
Ziareéti platiau poskyryje Mazosios Lietuvos sveikatos sistema.
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paveldo kloda (Skliutauskas 1931: 1; Bankauskas 1935: 12; Mekas 2010: 17-20).
Oficialioji medicina su vyraujan¢iu biomedicininiu modeliu matoma kaip tradicing
liaudies medicing ardantis faktorius (Petkevicius 2012: 1469). Lietuvoje biita
raginimy | liaudies medicing Zvelgti ne kaip | etnokultiiriniy ar istoriniy artefakty
sankaupa, bet kaip j kultiirinés sistemos dalj, atspindin¢ig esamas normas, vertybes,
nuostatas, stereotipus, ir ja tirti neatskiriant tik to, kas mums atrodo ,.tradiciska“
(Trimakas 2008: 12—13; Gribauskaité 2011: 208). Taciau liaudies medicinos, kaip
gyvo sociokulttirinio reiskinio, tyrimai ir toliau plétojami vangiai.

Uzsienio etnology ir antropology poziiiryje takoskyra tarp liaudies ir
oficialiosios medicinos néra tokia griezta. Biomedicina yra pagrista konkre¢iomis
kultiirinémis prielaidomis, susijusiomis su kiinu, ligomis ir gijimu, todél turéty buti
vertinama  analogiSkai  jvairioms ,nevakarietiSkoms®, ,tradicinéms* ar
»alternatyvioms medicinoms® (Hansjorg, Bernhard 2012). | biomedicinos
koncepcijas ir praktikas galima pazvelgti kaip | Siuolaikiniy (postindustriniy)
visuomeniy mokslinés kosmologijos dalj ir pabandyti atskleisti, kaip jos siilomas
sveikatos, ligos vaizdas atsiskleidzia skirtingy kultiiry naratyvuose (Eschenbruch
2013: 132). Todél Siame tyrime j liaudies medicing siekiama pazvelgti kaip | gyva
ir vientisg esamos sveikatos sistemos dalj.

Sveikatos prieziliros sistemos tyrimai, zvelgiant i§ zmogaus, o ne
profesionalaus gydytojo ar sveikatos politikos formuotojo pozicijy, Siuo metu ypac
svarblis dél praktinés reikSmés. Jei teorinés ir praktinés medicinos galimybés
neatitinka visuomeneés liikesCiy, gali kilti konfliktas [tarp mediky ir sveikatos
sistemg organizuojanciy institucijy] i§ vienos puseés, ir visuomenés lukesCiy — i$
kitos (JakuSovaité, Luneckaité 2011: 68). Papildomosios ir alternatyviosios
medicinos jstatymo projektai, kurie apima ir liaudies medicing, vis sulaukia
kritikos ir ne kartag buvo atmesti. Supratus liaudies medicinos vietg, biity lengviau
formuoti nacionalines sveikatos priezitiros struktiiras ir padaryti jas priimtinesnes
Lietuvos visuomenei. D¢l to ir etnologijoje aktualu nagrinéti sveikatos sistema,
atskleisti zmoniy gydymosi jprocius, likescius ir riipes¢ius sutrikus sveikatai.

Tyrimas svarbus ir Lietuvos regiony savitumui atskleisti. Nors daktaro
Jono Basanaviciaus jskelta kibirk§tis — raginimas rinkti medziaga tautiskai
vaistininkystei — pasieké ir Mazgja Lietuva, taciau didesnio masto ¢ia nejgavo
(Tilvikas 2016: 167-168). Ateityje Sio tyrimo rezultatai bus naudingi palyginimui
su kity Lietuvos regiony duomenimis.

Teoriné prieiga ir metodologija

Remiantis antropologine tarpdalykine T.Nathan ir I. Stengers taip pat
Dilger Hansjorg ir Hadolt Bernhard teorine prieiga, ir liaudies, ir oficialioji
medicinos analizuojamos kaip bendros medicinos sistemos dalys. Skirtingy etniniy
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grupiy liaudies medicinos praktikos nenuvertinamos (Nathan, Stengers 2018). Sava
etnologine, antropologine metodologine prieiga sveikatos sistema naujai
nagrinéjama pagal moksliSkuma, tradicijg ir socialing aplinkg (zr. placiau Sveikatos
sistema teoriniu poziuriu). Tyrimo rezultatai lyginami su Lietuvos ir pasaulio
autoriy placiai pripazinto gydytojo, medicinos antropologo Arthuro Kleinmano
teorija (Kleinman 1988), kurioje iSskiriami populiarusis, profesionalusis ir
tradicinis medicinos sektoriai.

Lietuvos sveikatos sistemos istoriniy savitumy bruozams nustatyti taikoma
antropologiné tarpdalykiné teoriné prieiga savas ir kitas, kurioje reiSkminga
keitimosi samprata (placiau zr. Savoniakaité 2014: 11-33). Tokia prieiga leidzia
atskleisti, kokia sveikatos sistema Mazosios Lietuvos gyventojams buvo sava, kaip
savos sveikatos sistemos vaizdas keiciasi jvairiose sociokultiiriniuose kontekstuose
ir ligos atveju.

Pagrindiniai etnografinio lauko tyrimo metodai: stebéjimas dalyvaujant ir
pusiau strukttiruoti interviu. Etnografinio tyrimo metodika iSsiskiria pateikéjo
aplinkos stebéjimu dalyvaujant ligoninéje ir pateikéjy namuose (Rapport 2010).
Siuose tyrimuose grieztai laikytasi tyrimy etikos. Kiekybiné matematiné analizé
padéjo isrySkinti gydymosi praktiky ypatybes naratyvuose ir pan. (placiau zr. 11
skyriy). Istoriné-lyginamoji analizé apémé kokybinj Lietuvos archyvy ir muziejy
etnografijos duomeny tyrimg ir placiai taikyta viso darbo teorijos diskursy,
naratyvy, empiriniy duomeny istoriniuose ir regioniniuose sveikatos sistemos
tyrimuose.

Tyrimo laiko ribos — nuo XIX a. antrosios pusés iki $iy dieny. Tokj
pasirinkimg lémé tai, jog tiksliniai liaudies medicinos tyrimai Mazojoje Lietuvoje
pradéti XIX a. pabaigoje, o tuo metu surinkti naratyvai gal¢jo siekti ir XIX a.
vidurj, todél tyrimu pradzia grieztai neapibréziama. Tyrimui aktualu ir tai, jog
laikotarpis nuo XIX a. iki XX a. vidurio laikomas tradicinés lietuviy kultiiros
gyvavimo laikotarpiu. Sovietmeciu ,tradiciné liaudies kulttra pakito. Gretinant
Siy laikotarpiy liaudies medicinos pavyzdzius galima atskleisti liaudies medicinos
keitimasi.

Pagrindinés savokos

Mazoji Lietuva — istoriné sritis, susidariusi per Simtmecius Priegliaus upyne
ir Nemuno zemupio i§ kryziuo¢iy uzkariauty vakary balty zemiy. Algirdo
Matulevi¢iaus nuomone, Mazoji Lietuva susiformavo iki XVIa. pradzios.
Mazosios Lietuvos plotas pladigja prasme apémé Karaliau¢iaus ir Klaipédos
kragtus, siauraja prasme — pagal vakary lietuviy ir priisy riba, be priisy Zemiy. Sios
teritorijos kaimuose iki XIX a. lietuvininky buvo dauguma (Matulevicius 2003:
761). Mazoji Lietuva 1920 m. sausio 10d. buvo padalyta j dvi dalis. Nuo
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Vokietijos buvo atskirtas Klaipédos krastas. Tai— ,Mazosios Lietuvos dalis
Nemuno Zemupio deSiniajame krante. Kaip administracinis, teritorinis vienetas
oficialiai egzistavo 1919 VI28-1939 Il 22 (Gliozaitis 2013: 233). Po
1923 m. Klaipédos kraste surengto sukilimo $i Mazosios Lietuvos dalis buvo
prijungta prie Lietuvos Respublikos. Etninés kultiiros globos taryba 2003 m.
patvirtino Mazosios Lietuvos regiono ribas.

Mazosios Lietuvos gyventojai. Vidos Savoniakaités teigimu, Mazojoje
Lietuvoje nepalyginti sunkiau sutikti ¢ia gimusj vidutinio ar vyresnio amziaus
zmogy (Savoniakaiteé 2012). Nuo 1944 m. pabaigos, kaip nurodo Vasilijaus
Safronovas, visi Rytprisiai patyré zenklius gyventojy struktiros pokycius
(Safronovas 2009). Pagrindinés etninés grupés Mazojoje Lietuvoje — lietuviai ir
vokieciai. Algirdo Matuleviciaus teigimu, iki XVIII a. pradzios lietuviai kaimuose
sudaré dauguma, miestuose telkési vokieCiai (Matulevi¢ius 2003). Véliau §i
proporcija keitési lietuviy nenaudai.

Sveikatos sistema — visuma vieSy ir privaciy organizacijy, institucijy ir
iStekliy, skirty pagerinti, palaikyti ir atkurti sveikata (Talino chartija).

Medicina placiausia prasme apibtidinama kaip sveiko ir sergancio gyvio
doktrina. Tyrime medicina — Ziniy, praktiky ir institucijy sistema, skirta jveikti
fizinius ir psichinius Zmogaus negalavimus (placiau zr. JakuSovaité 2011: 68).

Medicinos modelis apibiidina sveikatos ir ligos sampratas; jy yra daug.
Biomedicininiame modelyje orientuojamasi j liga, kuri turi baiti aptinkama kiine;
sveikata suprantama kaip ligos nebuvimas, o liga— kazkas, kiing veikiantis i$
iSorés; gydytojo funkcijos matomos kaip patologijos kontrolé ir siekis ,,sutvarkyti®,
»sutaisyti“ kiing. Biopsichosocialiniame medicinos modelyje svarbiais tampa ne tik
organy struktiiros ir funkcijos sutrikimai, bet ir kasdiené veikla, santykiai su Seima,

Liaudies medicina — tai gydymo Ziniy, praktiky ir institucijy visuma, kurios
tuo metu yra prieinamos konkrecios socialinés grupés zmonéms ir jy laikomos
savomis (ME 1991; Trimakas 2008; Petkeviciuté, Mekas 2011). Jai budinga
tradiciskumas, sakytiné forma, empiriskumas, ji siejama su kaimo bendruomene.

Oficialioji medicina yra suprantama kaip dabartinés Vakary civilizacijos
mokslo pasiekimais ir $iy priemoniy taikyma reglamentuojancia teise besiremianti
sveikatos sutrikimy pazinimo, prevencijos, diagnostikos ir gydymo priemoniy
visuma (Spokiené 173). Kitaip tariant, oficialioji medicina naudoja medicinines
praktikas (prevencijos, diagnostikos ir gydymo priemones), kurios yra patvirtintos
statistine analize. Taip pat oficialiosios medicinos sgvoka reiskia, kad §i medicina
turi valstybinés valdzios palaikyma, o jos atstovai— oficialieji gydytojai turi
leidima dirbti, t.y. aprobacijq (Povilitinas 2000: 469) arba Siuo metu licencijg,
kurig teisiSkai reguliuoja valstybé.
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Ginamieji teiginiai:

- Liaudies medicina egzistuoja kartu su oficialigja medicina ne kaip opozicija
viena kitai, taciau papildydamos viena kita, todél teoriniu pozitiriu liaudies ir
oficialiosios medicinos sgveikos nederéty vertinti kaip destrukcijos.

- Medicininio pliuralizmo problematikg tikslinga tirti, remiantis etnografijos
metodologija — steb¢jimu dalyvaujant ir pusiau struktliruotu interviu.

- XIX a. pabaigoje — XX a. pradzioje religinés nuostatos savitai formavo

,»moksliskuma“ MaZzosios Lietuvos sveikatos sistemoje.

- Liaudies medicinos ,tradicijos neprarado savo vietos etniSkuma

atskleidzianciose gydymosi praktikose XIX a. pabaigoje — XXI a. pradzioje.

- Oficialiojoje medicinoje vyraujantis biomedicininis sveikatos ir ligos modelis,
kai liga turi buiti aptinkama kiine, sveikata suprantama kaip ligos nebuvimas, o
liga — kazkas kiing veikiantis i§ iSorés, gydytojo funkcijas matant kaip patologijos
kontrole ir siekj ,sutvarkyti®, ,sutaisyti kiing ar atskiras jo dalis (Krisc¢itinas
2014), yra atrades savg vieta MaZzosios Lietuvos ,,socialinéje aplinkoje*.

- Liaudies medicinos gyvybingumo S$altinis — asmeninis Zmoniy patyrimas.
Asmens, kaip lietuvininky bendruomenés nario ar kaip individo, poziris i liaudies
medicing gali skirtis. Sie skirtumai atsiskleidia ypatingais, sunkios asmens arba jo
artimyjy ligos, atvejais Mazosios Lietuvos sveikatos sistemoje XIX a. pabaigoje —
XXI a. pradzioje.

Disertacijos struktiira

Darbg sudaro Sesi skyriai. Pirmajame skyriuje teoriniu
pozilriu nagrinéjama sveikatos sistema ir pateikiama Sio tyrimo nauja
metodologiné prieiga. Antrajame skyriuje analizuojami etnografinio tyrimo
metodai. Treciajame skyriuje iSryskinamos religinés pasauléziiiros suformuotas
sveikatos sistemos struktiiros. Ketvirtajame skyriuje sutelkiamas démesys j etninius
liaudies medicinos aspektus. Penktajame skyriuje atskleidziamas Mazosios
Lietuvos  sveikatos sistemos modelis  socialingje  aplinkoje. Sestajame
skyriuje iSskiriamos Mazosios Lietuvos sveikatos sistemos ypatybés. Tyrimo
rezultatai pateikiami i§vadose.
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Liaudies medicinos apibréztys

Liaudies medicina kaip tyrimo objektas Lietuvoje atrastas XIX a.
pabaigoje — XX a. pradzioje. Sis laikotarpis Ryty ir Vidurio Europoje pasizyméjo
tautiniy sajudziy kilimu®. Neatsitiktinai liaudies medicinos tyrimy pradininkas dr.
J. BasanaviCius pirmajame lietuviy liaudies medicinos rinkinyje Medega musu
tautiszkai vaistinykystai (1898), liaudies medicing jvardijo tautine vaistininkyste —
tautinés kultiros paveldu, kurj privalu pazinti. Jis atkreipé démesj, kad lietuviai
kone visas ligas pazjsta ir turi ,,savitus pavadinimus“, nurodydamas, kad esama
pavadinimy, kurie ,,buvo priimti* i§ mokslo arba lenky kalbos (Basanavic¢ius 1898:
2). Dr. J. Basanaviciaus rinkinyje démesio centre liaudiski ligy pavadinimai, Salia
kuriy nurodomas lotyniSkas ligos pavadinimais ir liaudiskas ligos pozymiy ar
etiologijos paai$kinimais®.

Po dr. J. Basanaviciaus viena reikSmingesniy publikacijy yra dr. Kazio
Griniaus ir Lietuvos mokslo draugijos Folkloro komisijos nariy parengta knygelé
Trumpa folkloro dalykams rinkti programa (1910), kurioje pateikiamas pirmasis
spausdintas klausimynas. Jame naudojamas naujas terminas Zmoniy medicina, kuris
gerokai platesnis, neapsiribojantis tautiSkumo sgvoka ir leidziantis aprépti platesnj
socialinj konteksta. Vadovaujantis dr. K. Griniaus pateiktu klausimynu galima
susidaryti iSsamesnj liaudies medicinos vaizda nei dr. J. Basanaviciaus rinkinyje.
Klausimynas aprépia zmogaus ir gyvuliy kiino daliy, ligy pavadinimus, ligy
etiologija ir gydyma, gydymo budus ir jiems naudojamas priemones, gydymu
uzsiimancius zmones, elgesj su ligoniais, serganciais neiSgydomomis ligomis,
mirties supratima.

Antras lietuviy liaudies medicinos rinkinys pasirodé 1911 m. — Mamepianot
no Hapoonou meduyune aumosyesv (Medziaga lietuviy liaudies medicinai),
parengtas Gabrielés Petkevicaités-Bités. Jame bene pirmg karta panaudotas
liaudies medicinos terminas. G. Petekviciaités-Bités rinkinyje liaudies medicinos
faktai suskirstyti j septynis skyrius: 1)ligy pavadinimai; 2) Zzmonés, turintys
antgamtiniy galiy; 3) Zmoniy santykiai su antgamtiniy galiy turin¢iais asmenimis;

4V. Savoniakaité XIX a. pabaigos — XX a. pradZioje pradétus tyrimus apibiidino kaip kultiiriniy
iSskirtinumy paieskas, kai nacionalinio savitumo iSkélimas buvo neatsigjama nacionalinio
kultiirinio ir politinio judéjimo dalis (pladiau zr. Savoniakaité 2008: 70). A.Cepaitiené io
laikotarpio tyrimus dalyky ir discipliny poZiiiriu apibtidino kaip pasizymincius eklektisSkumu ir
heterogeniSkomis idéjomis, kuriy apréptj sudaré humanitariniai, o ankstesniais laikotarpiais ir
gamtos bei tikslieji mokslai (Cepaitiené 2013: 374).

SKosulys ilgasis O. Kokliuszas R. — tussis convulsiva. ,, Liga maZy vaiky: kosulys su
uzsitgsimu; nuo ilgo koséjimo, atsiranda vémimas, apalpimas ir t. t.*

Kupra O. - kyphosis

Kvaitulys O.—vertigo (Basanavicius 1898: 13).
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4) jgimtas zmoniy savybes, polinkius ir ligas lemiancios aplinkybés; 5) ligy ir
visokiy nenormalumy priezastys; 6) ligos poZymiy nustatymas; 7) ligy gydymas.
Atkreiptas démesys ] liaudies medicinos gydymo budy jvairove, iSskiriamas
gydymas burtais, gydymas, susijes su religinémis apeigomis ar $ventyjy garbinimu,
traumy gydymas ir gydymas, kai atsizvelgiama | Ménulio fazes.

Be jau minéty, liaudies medicinos tyréjams gerai zinomy, publikacijy yra
pluostas mazesnés apimties ir siauresnés tematikos straipsniy, kurie papildo to
meto liaudies medicinos vaizdg (Mezginaitis 1933: 95-96; Trinka 1934: 116-118;
Gobis 1939: 552-554; Kriauza 1942: 95-98 ir kt.). Kai kurios i§ publikacijy néra
specialiai skirtos liaudies medicinai apraSyti, taciau jose ypac rySkiai atsiskleidzia
to meto zmoniy gyvenimas, jiems riipimi sveikatos klausimai ir sprendimo budai.
J. Daubaras lietuviy kataliky laikraStyje ,,Spindulys® (1910) jau straipsnio
antrastéje jspéjo: Saugokités Saptiuny-apgaviky! J. Daubaras liaudies medicing
pristato kaip galimg nesaziningo pasipelnymo Saltinj ir atskleidzia socialines
aplinkybes, palaikiusias §j reiskinj. Be to, jis nurodo, kad to meto Zzmoniy
gyvenime Salia liaudies medicinos egzistavo ir oficialioji medicina, ko nei§vysime
tautinio sgjudzio idéjomis besivadovaujanéiy tyréjy darbuose®.

Socialine liaudies medicinos charakteristika i§siskiria Marytés Cilvinaités
publikacijos ,,Boby lieckarstvos® (1935, 1939), ,,Perkino kulka ir kiti gydymo
budai“ (1937), ,,Gimdyves ir jy higiena® (1940), kuriose neapsiribojama vien
gydymo buidy apibiidinimu, ta¢iau pateikiama ir Sias priemones taikiusiy Zmoniy
charakteristika. M. Cilvinaités aprasymuose isryskéja ne tik taikytos gydymo
priemonés, bet ir jy taikymo aplinkybés, taip pat jas taik¢ asmenys. Socialiniy
liaudies medicinos specialisty portrety galima i$vysti ir kity tyréjy liaudies
medicinos aprasuose.

Juozas Mickevicius, apra§ydamas liaudies medicing Plateliy apylinkése,
skyré daug démesio liaudies medicinos praktikai: pateiké vaistiniy augaly apraSus
ir jy taikyma gydant, aptar¢ siurbéliy d¢jima, sgnariy taisymga, paminéjo spé&jimus,
skirtus ligos eigai numatyti. Jis neaplenké né vieno gydymo biuido ar specialisto,
taip pat ir oficialiosios medicinos, kuriais galéjo pasinaudoti toje apylinkéje
gyvenantys zmonés. Be gydymo budy apraSymo, pateiké juos taikiusiy asmeny
socialinj portreta, aptardamas jy funkcijas kaimo bendruomenéje. Skyré démesio

¢ Susirge neikite pas Saptiinus ir visokias bobas, bet tuoj ieskokite patarimo pas daktarus.
Nelaukite pakol jsisenés liga, nedarykite taip kaip Siemet buvo Vilniaus gub.: apréjo vieng
Zmogy Suo, jisai ne pas daktarg, bet pas Saptiing nuéjo. Zinoma bédinam Zmogui Saptinas
nepagelbéjo susirgo ir numiré. Bity gi jis nuvaziaves pas daktarus j Vilniy ir Siandien bity
sveikas. (Ligonius Suny apreitus tik gydo Vilniuje ir Varsuvoje). Jeigu néra arti daktaro, tai
pasiteiraukite pas pelcerj arba nors aptiekoriy, bet niekada pas Sapting, nes tave apgaus.
(Daubaras 1910: 73)
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kaimo Zmoniy elgesio normoms su ligoniu (lankymas, marinimas) (Mickevicius
2008: 264-308). Tokiuose aprasuose iSrySkéjo ne tik liaudies medicinos, kaip
etninio i§skirtinumo, pavyzdys, bet ir praktiné jos reikSmé. Remiantis jo
apraSymais matyti, kad XIX a. pabaigoje — XX a. pradzioje su oficialiuoju
gydytoju ne visada buvo jmanoma susikalbéti, nes nemaza jy dalis tiesiog
nemokéjo lietuviskai.

Nepamir§tami ir socialiniai liaudies medicinos gyvavimo aspektai. Siuo
poziiiriu liaudies medicinos tyrimams pasirodé svarbi sakmiy ir pasaky analizé.
Tyréjai mano, kad sakmése galima jzvelgti realius istoriniy jvykiy atSvaitus,
iSlikusius kaimo bendruomenés atstovy atmintyje ir perduotus i§ kartos j karta
zodine kiiryba. Sakmése, pasakojanciose apie Kolerg, Marg, Maro deives, Maro
mergas, yra uzuomina ] siautéjusias infekcines ligas — maro, choleros epidemijas
(Balsys 2006: 230). Kaip pastebi Jurgita Macijauskaité-Bonda, ne vienam
tautosaka besidominciam zmogui (mégéjui ar specialistui) | akj krito ,.kitokiy*
kudikiy pozymiai ir galimos jy sgsajos su realybe’. Mitologinése sakmése, kuriose
minimi ,kitokie“ naujagimiai ir mitiniy butybiy apkeisti kudikiai, i tiesy
veikiausiai vaizduojami vaikai, turintys jgimty raidos defekty. Sakmése aiskiai
jvardijami, neretai ir paaiSkinami tam tikri veiksmai ar bendravimo normos?®.
R. Trimakas taip pat mané, jog sakmés ir pasakos leidzia spresti apie
bendruomenéje egzistuojancias specifines vertybes, bendruomeniy tarpusavio saity
pobtdj, santykj su aplinka (Trimakas 2008: 65-65).

7 _Nejgalumui lietuviy pasakojamoje tautosakoje skirto leidinio ,,Laumiy vaikai

sudarytojai spéja, kad negalés nejstengiantys suvokti ir pripazinti Zmonés jg siejo su mitiniy
laumiy pasauliu (Stukas, Valenta 2007: 23) [...] Daugiau vertingos informacijos ir tikslesniy
,diagnoziy“ randame biomedicinos moksly daktaro Algirdo Utkaus paskelbtame
straipsnyje (Utkus 2005: 204-206).

8 Jurgita Macijauskaité-Bonda (2007, 2015), analizuodama sakmes, atskleidé kaimo
bendruomenéje vyravusj neigiama pozitrj j nejprasty bruozy turincius kiadikius. Autorés
tyrimas patvirtina anksc¢iau pastebétas netolerantiSkumo apraiSkas tradicingje kultiiroje
negaliyjy atzvilgiu, blidingas ir kitoms senosioms kultiiroms. Sakmése matyti, kad kaimo
bendruomenéje tokie nepaprasti vaikai nebuvo pageidaujami. ,Kitokios* iSvaizdos
naujagimiai tradicinéje kaimo kultiiroje traktuoti kaip svetimieji, kuriy bijota dél jiems
priskiriamy kenkéjisky (destruktyviy) veiksmy. Kaip rodo naratyvai, dél tam tikry
i§skirtiniy fiziniy ypatybiy tokie vaikai laikyti artimesniais kitam pasauliui ir neretai
manyta, jog jie esa mitinés biitybés. Jie traktuoti kaip nepageidaujami jsibrovéliai,
svetimieji; pakantumo ir tolerancijos jy atzvilgiu sakmése aptikta labai nedaug. Dalyje
naratyvy baimé tampa ir kiidikiy infanticido priezastimi. Infanticida pateisinancios sakmes
laikytinos archajiskesnémis, o vélyvesnémis — tos, kurios vaiky apsigimimus bando
paaiskinti vaiko apkeitimu ir, suteikdamos viltj anks¢iau ar véliau iSvysti ,tikrajj“ vaika,
skatina ,,Jaumiy vaikus“ auginti. Liaudies naratyvai padéjo propaguoti humaniskéjancias
moralines normas; kintantys paprociai ir juos palaikancios sakmeés veikia abipusiskai.
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D. Vaitkeviciené atkreipé démesj, kad ,lietuviy uzkalbéjimy tradicija iki
Siol beveik visai netyrinéta kaip socialinis reiSkinys* (Vaitkevic¢iené¢ 2008: 46).
Kiek véliau Lina Bagien¢ aptaré uzkalbéjimy tradicija Ignalinos ir Svenéioniy
rajonuose (Btgiené: 2010: 67), apibudino gyva socialinj reiSkinj, atkreipdama
démesj j uzkalbétojy socialinj statusg bendruomenéje.

Liaudies medicina, kaip ir tyrimy pradzioje, siejama pirmiausia su kaimo
bendruomene (Trimakas 2008; Gribauskaité 2011, Petkevicius 2012 b). Vis délto
Siandienos etnologiniuose tyrimuose liaudies medicina perzengia kaimo
bendruomenés ribas. Tiriant blogos akies kompleksa (Balikiené 2012, 2013)
atrandama, kad nuziiiréjimas aktualus ne tik senyvo amziaus kaimisky vietoviy
gyventojams, bet ir miesteliuose, miestuose gyvenantiems bei aukstajj iSsilavinimg
turintiems jauniems Zmonéms.

Liaudies medicinos tyrimuy problemos MazZojoje Lietuvoje

XIX a. pabaigos— XX a. pradzios lietuvininky liaudies medicing
reprezentuoja Jono (Anso) BruoZio (1876-1928)° rinkta tautosakos medZziaga, kuri
J. Balio riipesCiu i$spausdinta Tautosakos darbuose (Bruozis 1937: 28-33).
Lietuvininky liaudies medicinos tyrimams svarbiis Viliaus Kalvaicio (1848-
1914) '° ir Kristupo JurkSai¢io (1852-1915)'" vardai. Jie, kaip ir J. Bruozis,
atsiliepdami j tautinio atgimimo patriarcho raginima, rinko etnografing medziaga

O Jonas (Ansas) BruoZis, gimé 1876 m. Martinuose prie Klaipédos, miré 1928 m.
Klaipédoje, slapyvardziai: Prabociy Anitkas, A. B. Klaipédiskis, Jonas Pakalniskis).
Pristatomas kaip literatiiros istorikas, bibliografas. Dirbo Kauno, Tilzés, Klaipédos
spaustuvese, tarnavo Klaipédos krasto Gubernatiiroje (plaiau zr. Bagdonavicius, Kaunas,
Zukas 2000: 212).

10 Kalvaitis Vilius (1848 XI 14 Girénuose, Ragainés aps. 1914 VI 22 Kausiuose, Kraupisko
vis.), Mazosios Lietuvos kultiros veikéjas, lietuviy tautosakos rinkéjas ir leidéjas,
leksikografas, spaudos darbuotojas. Mokési pradzios mokykloje, tarnavo vokieciy
kariuomenéje, lankési Italijoje, Prancuzijoje, Austrijoje. 1880-83 dirbo Berlyno paste.
Grizes j Girénus ukininkavo. 1888—94 aplanké 90 Mazosios Lietuvos parapijy, rinko ir
uzrasinéjo liaudies dainas, pasakas, patarles, priezodzius, mjsles ir asmenvardzius (placiau
zr. Grigas ir kt. 2000: 705-706).

" Jurksaitis, Jurkschat Kristupas (1852 VIII 15 Galbrasciuose, Ragainés aps. — 1915 VI 17
Rusnéje), Mazosios Lietuvos tautosakos rvinkéjas, spaudos darbuotojas, vertéjas,
kalbininkas, evangeliky liuterony kunigas. Mokési Tilzés g-joje, Karaliauciaus un-te.
1879-82 mokytojavo ir kunigavo Priekuléje, 1882—96 Saugose. Kurj laikq gyveno Krante,
Karaliauciuje. Kristupas Jurksaitis 1912—15 kunigavo Rusnéje. Liet. literatiiros d-jos narys.
1899-1907 redagavo Tilzés keleivj, Sio priedq ,,Keleivio draugas”, rengé ,, Tilzés keleivio
kalendras* (1900-05). Isleido vok. kalbos vadovélj ,, Trumpa vokieciy gramatika, arba
kalbamokslis lietuvininkams, lietuviams, zemaiciams ant tobulo pasimokinimo vokiskosios
kalbos (1900) “ (placiau zr. Sabaliauskas 2000: 676).
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neaplenkdami  liaudies medicinos temos. Si medZiaga paskelbta dr.
J. Basanavi¢iaus tautosakos bibliotekoje (2004: 40-52; 53-99). Ziniy apie
lietuvininky liaudies medicing pateikia ir kiti Mazosios Lietuvos §viesuoliai: Karlas
Kapeleris'? (Carl Cappeller, 1840-1925) knygeléje Kaip senéji Létuvininkai gyveno
(1904), Jonas Skvirblys (1902-1990)" Cikagoje paskelbtose publikacijose Kas tos
raganos ir apzavétojai (1988), Mazosios Lietuvos kaimo gydytojai (1988).
J. Skvirblio publikacijos dar karta perspausdintos 2003 m. knygoje MaZosios
Lietuvos garbinga praeitis.

Minéty tyréjy publikacijose pateikiamas labai platus ir jvairus liaudies
medicinos turinys. Nors K. Kapelerio knygeléje Kaip senéji Létuvininkai gyveno
(1904) liaudies medicina apraSyta kukliai, vos po vieng ar po kelis sakinukus,
taCiau uzuominos labai iSkalbingos ir informatyvios. Jose suzinome apie gydymosi
biidus ir nuostatas, apie gydanc¢ius asmenis bei socialinius, ekonominius santykius
tarp gydanciy ir besigydanciy lietuvininky. V. Kalvai¢io publikuoti Simtas
penkiasdeSimt septyni pasakojimai — tikéjimy, prietary, sakmiy, liaudies medicinos
pavyzdziai bei autoriaus laiSkas vyskupui. Tekstai padalyti j tris skyrius: pirmas —
Paziurai (Kalvaitis 2004: 53-58), antras — Burtai. Medicina (Kalvaitis 2004: 58—
96) ir treCias — Laiskas (Kalvaitis 2004: 96-99). Antrojoje dalyje (Burtai.
Medicina) nuo penkiasdeSimt devinto iki aStuoniasdeSimt antrojo pasakojimo —
ligy gydymo aprasai. Kituose $ios dalies pasakojimuose apibtidinamos su gydymu
susijusios situacijos, kuriose iSrySkéja socialiniai aspektai. Liaudies medicinos
zinios aprasomos greta tikéjimy, sapny ir pranasys¢iy. Nurodomi gydymo budai
taikant jvairias priemones: augalines, gyvunines, chirurgines ir kt. V. Kalvaitis
pasakoja apie zmones, kurie vienaip ar kitaip buvo susij¢ su lietuvininky sveikata:
prarakai, angiy suSauktojai, apzadétojai, pribuvéjos, liekorius, pamini daktara.

12 Vacys Milius ir Algirdas Sabaliauskas nurodo, kad

Cappeller Carl (Karlas Kapeleris) gime 1840 03 22 Alekskiemyje (nuo 1946 rusiskai Recki,
Kaliningrado sritis) 1925 07 10  palaidotas Jenoje. Karlas Kapeleris pristatomas
kaip vokiec¢iy sanskritologas, etnografas. Studijavo Berlyno, Leipcigo, Paryziaus, Londono
universitetuose. Nuo 1875 Jenos universiteto profesorius. Svarbiausias veikalas —Sanskrito
zodynas (Sanskrit-Worterbuch 1887 21966). Nuo jaunystés doméjosi lietuviy kalba, rinko
etnografing medziagg (placiau zr. Milius, Sabaliauskas, 2000: 239).

13 Skvirblys Jonas (1902 VIII 20 Piktoziuose, Klaipédos aps. — 199011 13 Cikagoje, JAV),
Smeltéje. Smeltéje jk. T Santaros skyriy. Po 1939 isvyko j Siaulius, véliau emigravo. JAV
Ziono lietuviy ev. liuterony parapijos choristas, 1952 III 2 isrinktas j Teviskés par. tarybq.
T Lietuvos pajirio (T Lietuvininkai) bendradarbis ir réméjas. Ten issp. jo atsiminimai apie
Klaipédos krastq (kaimo gyd., burtininkus, vaiduoklius, kaukus, paprocius, apie zydy ir liet.
santykius, sov. okupacijq, Priekulés istorijqg). MLF narys. Palaidotas tautinése kapinése
(prie Cikagos) (Rubinas 2009: 280).

16



K. Jurksaitis Pryvierose (JurkSaitis 2004: 40-52) pateikia jvairiy gyvenimisky
situacijy, liudijimy, tikéjimy pavyzdziy— i§ viso trisdeSimt tris tekstus. Tai
pranaSysciy, pranasingy sapny, ugnies tramdymo, susirgimy, gydymy atvejai. Itin
daug démesio autorius skiria sapnams ir apskritai su miegu susijusiems reiSkiniams
apraSyti — tokiy teksty septyni. Liaudies medicinos tekstai néra sudéti j atskirg
pogrupi. Jie iSsibarste¢ visame skyriuje. Autorius pateikia keturis tekstus apie
pasiutliges ir du apie iSgascio gydyma (JurksSaitis 2004: 41). J. Bruozio surinktuose
pasakojimai visada baigiasi posakiu ,taip darant, sako, gelbti“. Visi ligy gydymo
aprasai sudéti j skyriy Liaudies medicina (Bruozis 1938: 28-33). Siek tiek
duomeny apie lietuvininky socialinius liaudies medicinos aspektus galima rasti
kitame skyriuje Burtai ir prietarai (Bruozis 1938: 9-27).

J. Skvirblys nagringjo tévy, giminaiciy, kaimo bendruomenés stebétas ir
iSgyventas gydymosi patirtis. Publikacijose Kas tos raganos ir apzavétojai
(Skvirblys 2003: 86—89) bei Mazosios Lietuvos kaimo gydytojai (Skvirblys 2003:
89-91) autorius prisimena savo gimtojo kaimo jvykius, kuriuose jis yra dalyvaves
arba pats stebéjes. Juos dar papildo Seimos nariy pasakojimais. J. Skvirblys tuo
paciu metu yra ir jvykiy dalyvis, ir stebétojas. Abi Sios autoriaus pozicijos tekste
glaudziai susipina. Jo publikacijos svarbios, nes jose bene ryskiausiai matyti kaimo
bendruomené ir Seima, kurioje gyvavo liaudies medicina. Be to, J. Skvirblio
gimtiné patenka | Dovily parapijos teritorija, todél labai patogu sugretinti jo matytg
gimtojo kaimo vaizdg XX a. pradzioje su gretimuose kaimuose Siuo metu
gyvenan¢iy zmoniy atsiminimais apie XX a. vidurj ir §iy dieny patirtimi.

Esama keblumy norint apibrézti, liaudies medicinos naratyvy laiko ribas.
Pasakojimo ir jvykiy chronologinés ribos nesutampa K. Kapelerio knygel¢je. Jis
apraSo savo tévo prisiminimus, kurie jvertinus K. Kapelerio gimimo datg (1840),
galéty siekti vos ne XIX a. pirmaja puse¢. V. Kalvaicio, K. JurkSaicio, A. Bruozio
publikacijose nurodoma, kad pasakojimai uzraSyti XIX a. pabaigoje. Vis délto kai
kuriais atvejais kalbama apie biitajj laikg arba perteikiami pasakojimai, kurie galéty
bati pateikéjy prisiminimai, o tai jau taip pat XIX a. vidurys arba net pirmoji puse.
Be to, K. Kapelerio ir K. Jurksaicio apibiidinimai, Zymintys praeities laika, ne
visada tiesiogiai vartojami laiko ribai nusakyti, bet siekant atsiriboti, sumenkinti,
nuvertinti. V. Kalvai¢io pasakojimuose senové artima romantizmo dvasiai ir
praeities laikas tarsi artimesnis Siandienai. J. Skvirblio teksty parasymo data
neaiski, tikétina, kad sutampa su publikavimo datomis apie 1988 m. J. Skvirblys
apraSo jvykius, nutikusius jo vaikystéje XX a. pradzioje (autorius gimes 1902 m.).
Jis perpasakoja ir savo tévo, kurio prisiminimai turéty siekti XIX a. pabaiga,
pasakojimus. Taigi aptariamy publikacijy laiko ribos apima apytiksliai nuo XIX a.
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vidurio iki XX a. pirmosios pusés ir patenka ] tradicinés liaudies kulttiros
formavimosi laika.

Visose paminétose publikacijose, i§skyrus J. Bruozio, yra iSsakoma paciy
autoriy pozicija ir vertinimas. K. Kapelerio, V.Kalvai¢io, K. JurkSaicio,
J. Skvirblio pasakojimuose nuomon¢ apie lietuvininky liaudies medicing svyruoja
nuo labai kritisko vertinimo iki bandymo pateisinti Zmoniy vartojamas liaudiskas
gydymo priemones. Uzuominos, paryskintos detalés ar dedami akcentai atskleidzia
jvairius sokultiirinius aspektus, kuriy nematyti tiesiog ligos ir jos gydymo
aprasuose. Siandienos metodologiniu poZifiriu, autoriy pateikiami tiriamojo objekto
vertinimai, juolab jterpti i etnografinius pasakojimus, néra korektiski, taciau i§
didelés laiko perspektyvos jy nuomoné tampa jdomi ir galima vertinti kaip dalies
paciy lietuvininky pozicija.

Sovietiniu laikotarpiu lietuvininky liaudies medicina, kaip ir visa jy
kultiira, buvo palikta nuosal¢je. Lietuvininky liaudies medicinos tyrimai suaktyvéjo
po Lietuvos nepriklausomybés atkiirimo. Rita Balkuté lauko tyrimy Pagégiuose
metu aprasé liaudies gydymosi priemones, naudotas XIX a. pabaigoje ir XX a.
pirmojoje pus¢je (Balkuté 1995: 670—673). Paremiologas Kazys Grigas, rinkinyje
Lietuvininky Zodis, aptardamas Mazosios Lietuvos smulkiajai tautosakai biidingus
savitumus, pamingjo ir liaudies medicinos priemones, bet detaliau jy nenagrinéjo
(Grigas 1995: 305-371).

Analitiniu pobuidziu iSsiskiria Janinos JanaviCienés darbas Senyjy
lietuvininky liaudies medicina (1994). Pasak autores, ,kaip ir visoje Lietuvoje,
Mazojoje Lietuvoje i§ seny senovés zmonés gydési burtais, uzkalbéjimais,
zolémis* (Janaviciené 1994: 83). J. JanaviCiené lietuvininky liaudies medicing
vertino kaip nykstantj reiskinj.

Duomeny apie liaudies medicing galima rasti ir kity autoriy darbuose,
etnografinio pobudzio tekstuose apie Mazajg Lietuva ir jos gyventojus, taip pat
biografinio tipo publikacijose. Dazniausiai tai biina papildoma informacija
pagrindinei temai atskleisti. Galima teigti, kad apie lietuvininky liaudies medicing
paprastai kalbama kity kulttros sri¢iy paribyje. Ramiino Trimako Zodziais,
»vyrauja etnografinés medziagos publikavimas ir jos aptarimas* (Trimakas 2001:
18). Palyginti su kitais Lietuvos regionais, lietuvininky liaudies medicina iki Siol
dar menkai tirta '*. Taigi, tai dar vienas argumentas pasirenkant tyrimui

14 Per visg liaudies medicinos tiksliniy tyrimy Simtmetj apie liaudies medicing MaZojoje
Lietuvoje pasirodé vos 8 publikacijos. Tuo tarpu nuo 2000-yjy rasime bent 7 publikacijas,
skirtas liaudies medicinai Ryty Lietuvoje: Ramitinas Trimakas aprase liaudies medicinos
tradicijas Sirvinty kraste (2000), Algirdas Kulys — Min&ios apylinkése (2005), Veronika
Gribauskaité analizavo Ryty Lietuvos ir Vakary Baltarusijos kaimo motery veiklos
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lietuvininkus. Pratgsiant Rasos Paukstytés-Saknienés mintj, jog ,MaZosios
Lietuvos kultirinis savitumas yra reikSmingas siekiant atskleisti visos Lietuvos
gimtuviy bei krikStyny paprociy raiska®“, lygiai taip pat lietuvininky liaudies
medicinos faktai gali padéti iSrySkinti bendrg sveikatos sistemos vaizda.

Mazosios Lietuvos sveikatos sistema

Sveikatos sistemos savoka Lietuvos sveikatos sistemos jstatyme (1994 m.)
apibréziama kaip valstybés sveikatos reikaly, institucijy, sveikatinimo veiklos bei
jos istekliy tvarkymo sistema'’. Talino chartijoje ,,Sveikatos sistemos sveikatai ir
gerovei® apibréziama, kad sveikatos sistemas sudaro tiek vieSosios, tiek privacios
organizacijos, institucijos, iStekliai ir veiklos, skirtos grazinti, iSlaikyti ar pagerinti
zmoniy sveikata (The Tallinn Charter: Health System for Health and Wealth 2008).
Sveikatos sistemos apima ne tik asmens ir visuomenés sveikatos priezilirg, bet ir
veiklas, turinéias jtakos kity tkio sektoriy politikai ir veiksmams, kurie salygoja
socialiniy, aplinkos ir ekonominiy veiksniy poveikj sveikatai.

Mazosios Lietuvos regiono sveikatos sistema pradéjo formuotis Prisijos
valdzios pozitrio j sveikatos klausimus rémuose, tuo tarpu Didziosios Lietuvos
sveikatos sistema formavosi Lietuvos DidZiosios Kunigaikstystés erdvéje, o véliau
priklausé nuo Carinés Rusijos politikos. Kaip pirmg sveikatos sistemos raidos etapa
bty galima i$skirti medicinos instituty ir institucijy suformavimg. Pirmiausia buvo
apibrézta, kas ir kaip gali gydyti. Kitaip tariant buvo suformuotas gydytojo
institutas ir apibréztos kity gydyma teikianc¢iy asmeny veiklos ribos. Patvirtinta,
kad medikus rengia universitetai, o barzdaskuciy, pirtininky veikla reglamentuoja
gildijos taisyklés. Prasijoje tai jvyko XV a., LDK — XVI a.

Visuotine sveikatos apsauga susidoméjo Prisijos valdovas Friedrichas
Wilhelmas I, medicinos ediktu (1725) tuo metu Berlyne jau veikusiai Vyriausiajai
medicinos kolegijai (Ober-Collegium medicum) tapo pavaldzios visy provincijy
Medicinos arba Sanitarijos kolegijos, kurias sudar¢ direktorius — karo ir domeny

specifika (20006) ir ligy etiologijas (2008), Liudas Rulinskas ir Antanina Rulinskiené aprasé
Gruzdziy gyventojams zinomas ligas ir liaudiskas priemones joms gydyti (2010), Lina
Bugiené atskleidé ryty Lietuvos kultirinés tradicijos uzkalbétojo bruozus (2010), Rolandas
PetkeviCius tyré nerviniy sutrikimy gydyma tradicinémis priemonémis XX-XXI a.
pradzioje Aukstaitijoje ir Dzikijoje (2011). Sis sarasas gerokai issiplésty, jei papildytume jj
publikacijomis i§ tarpukario, sovietmecio ir 1990-2000 m.

I3 Kiekviena sistema, kaip nurodoma Lietuviy kalbos Zodyne, yra planingas, taisyklingas
sudedamyjy daliy iSdéstymas, aibé elementy, kuriuos sieja tam tikri santykiai bei rysiai,
sudarantys vienybe; principai, sudarantys kurio nors mokslo paradigma; bendros funkcijos
siejamy dalia visuma, visuomeninés santvarkos forma; ko nors sutvarkymas, organizavimo
forma. (LKZ)
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[valstybiniy dvary] tar¢jas, du gydytojai, du chirurgai, du vaistininkai. Kolegija
organizavo provincijoje sveikatos apsauga, kontroliavo krasto ir miesto gydytojus,
chirurgus, provizorius (pla¢iau zr. Sembritzky 1918: 120)'.

Dabartinio Mazosios Lietuvos etnografinio regiono teritorijoje remiantis
istoriniais faktais matyti, kad oficialioji medicina Cia aktyviai buvo plétojama nuo
XIX a. pradzios. XIX a. viduryje Klaipédoje (1842 m.), be vyriausiojo gydytojo,
gyveno dar septyni gydytojai, tarp jy — veterinaras. Veiké miesto, apskrities, kariné
ir Zydy ligoninés. Klaipédos uzmiestyje buvo daugiau ligoniniy bei sanitariniy
pastaty (Tatoris 1994: 223-226). Valstybés léSomis 1898 m. uz miesto buvo
pastatyta 30 viety raupsuotyjy ligoniné — leprozoriumas (Povilitinas 2000: 469).
Kitose dabartinés Mazosios Lietuvos regiono gyvenvietése nuo XIX a. taip pat
dirbo gydytojai, veiké gydymo jstaigos ir vaistinés. Zinoma, kad 1823 m. Priekulés
valdzia gyventojams jau ieSkojo gydytojo. Priekuléje dirbantys gydytojai paminéti
1860 m. ir 1863 m. Pirmasis vaistininkas dirbti Priekuléje gavo leidima 1844 m.
Silutés apskrityje pirmoji vaisting jkurta 1816 m. Dabartiniame Silutés rajone
pirmoji ligoniné buvo atidaryta Rusnéje 1837 m. Véliau ligoniné i§ Rusnés perkelta
i Silute. Nauja ligoniné Silutéje pastatyta 1892 m., joje buvo 30 lovy. Remiantis
1898 m. oficialigja Vokietijos statistika, Rytpriisiuose vienas gydytojas vidutiniskai
aptarnavo 4 167 gyventojus, vienas danty gydytojas gydé apie 11 495 gyventojus
(Povilitinas 2000: 469). Valdzios nuomone to meto medicinos pagalba atitiko
gyventojy poreikius.

ReikSmingas jvykis sveikatos sistemos formavimo procese buvo socialinio
draudimo jsteigimas, nes oficialioji medicina tapo prieinama platesniems
socialiniams sluoksniams. Darbininky Seimos XIX a. gyveno tik i§ atlyginimo —
vienintelio savo pajamy Saltinio, todél, siekiant iSsaugoti pajamas susirgus Seimos
maitintojui, buvo sukurta jvairiy kolektyviniy struktiiry, iSsirutuliojusiy i vieng ar
kita socialinio draudimo rii§j (placiau zr. Murauskiené 1996: 6-11). Vokietija buvo
pirmoji Salis, kuri nacionaliniu lygmeniu jvedé socialinj draudimg. Otto von
Bismarckas 1883 m. birzelio 15 d. i§leido Darbuotojy sveikatos draudimo jstatyma
(Geschichte der gesetzlichen Krankenversicherung. 2018; Geschichte der

16 Kituose islikusiuose XVIII a. Priisijos valdZios jsakuose matyti, kad valdzia émési visuotinai
spresti sveikatos apsaugos klausimus: i$ uzsienio pirkliy reikalaujama sveikatos liudijimo
(1732), uzdraudziama i§ uZsienio jvezti skarmalus (1738), atvykti Zmonéms i§ maru apkrésty
kraSty (1738); mokoma, kaip elgtis su padvésusiais galvijais (1750), kaip paruosti vaistazoles
gyvuliams (1765), kaip kovoti su raupais (1769), maru (1790), kaip gelbéti skestanciuosius,
susalusiuosius,  nugaravusiuosius  (apsinuodijusius smalkémis),  pasikorusiuosius,
pasismaugusiuosius ar $iaip gyvybés Zenkly nerodanciuosius (1775 ir kt. be datos); liepiama
naikinti pasiutusius Sunis (1797), mokoma, kaip laidoti limpamomis ligomis susirgusiuosius
(1801), kaip apsaugoti galvijus nuo maro ir kity ligy (Malisauskas, Povilitinas 2009: 368).
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Krankenversicherung in Deutschland. 2018). Nuo §io momento pramongs
darbuotojai ir amatininky bei komerciniy jmoniy darbuotojai buvo apdrausti
sveikatos draudimu'’.

Tuo metu Caringje Rusijoje (taigi ir Didziojoje Lietuvoje) PetrasI
(XVIIl a). pirmg karta oficialiai jteisino tuos, kurie tur¢jo biiti atsakingi uz
skurstan¢iyjy rémimg (Guogis, Bogdanova 2012: 35). Miestuose municipalitetai
buvo atsakingi uz ligoniniy ir kity labdaringy institucijy statyma ir iSlaikyma.
Vienuolynai turéjo remti buvusius jireivius ir kareivius. Iki Pirmojo pasaulinio
karo socialinio draudimo srityje buvo priimti trys svarbiis jstatymai: 1866 m.
jstatymas, pagal kurj visi fabrikai turéjo suteikti nemokamas medicinos paslaugas
savo darbuotojams; Nelaimingy atsitikimy gamyboje jstatymas, priimtas 1903 m.;
Sveikatos ir nelaimingy atsitikimy jstatymas, priimtas 1912 m. Taciau Sie jstatymai
apémé tik nedidele visuomenés dalj. IS esmés Rusija socialinio draudimo srityje
seké Vokietijos pavyzdziu (palciau zr. Guogis, Bogdanova 2012).

Romo Lazutkos teigimu, Didziojoje Lietuvoje socialinis draudimas
siejamas su XIX a. pabaigoje — XX a. pradzioje kai kuriose stambesnése pramonés
jmonése jkurtomis ligoniy kasomis, kurios Vokietijos pavyzdziu vadintos
,krankkasémis (Lazutka 1996: 12—13). Taciau $ios kasos didelés reikSmés krastui
neturéjo. Istatymu privaloma draudima ligos atveju 1912 m. birzelio 23 d. tuo metu
Rusijai priklausiusioje Lietuvos teritorijoje buvo numatyta jvesti pramonés
darbininkams. Taciau §io jstatymo jgyvendinimg sutrukdé Pirmasis pasaulinis
karas. Tiktai 1926 m. Lietuvos Respublikos priimtame Vyriausiosios socialinio
draudimo valdybos jstatyme nurodoma, kad Valdyba steigiama ,socialinio
draudimo reikalams tvarkyti“. Pasak R.Lazutkos S§io jstatymo priémimo arba
paskelbimo datas galima minéti kaip socialinio draudimo pradzia Lietuvoje. Nors
reali draudimo veikla buvo pradéta kiek véliau ir reikSmingiau spéta iSplétoti tik
ligos draudima.

Visi ¢ia paminéti jvykiai buvo svarbiis formuojant sveikatos sistema, kur
oficialiosios medicinos (Zr. 6 schemg) Zinias formavo universitetai, medicinos
praktika buvo reglamentuojama valdZios patvirtintomis taisyklémis, galiausiai
oficialiosios medicinos institucijos gavo valstybés garantuojamg finansavima.
Pamazu susiformavo valstybiniu lygmeniu veikianti institucijy sistema, kurios
tikslas — rlpintis visuomenés ir atskiry pilieciy sveikata.

'7 Socialinio draudimo sistemq jgyvendino teritorinés ligoniy kasos (vok. Krankenkasse),
jmoniy kasos bei laisvosios tarpusavio Salpos kasos; 1/3 draudimo jmoky mokéjo
darbdavys, 2/3 — draudziamas darbuotojas. IS pradziy $i sistema taikyta tik fabriky,
kasykly, naudingyjy iskaseny telkiniy, liejykly, laivy statykly, geleZinkelio ir vidaus
vandeny laivybos darbininkams; 1885 m. ir 1892 m. | jq jtraukta gerokai daugiau profesijy,
0 1911 m. — ir Zemés iikio bei misko itkio darbininkai, tarnautojai. (Zostautaité 1984: 147)
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Klaipédos krasta prijungus prie Lietuvos Respublikos, ¢ia dar kurj laikg
daugelyje sri¢iy galiojo vokiski jstatymai ir taisyklés. Sveiktos priezitira taip pat
buvo suformuota Vokietijos valdzios ir priklausé iSimtinai vokieCiams, lietuviy
gydytojy teisiné padétis Klaipédos kraste buvo prasta (MeSkauskas 1987: 616—
619). Sveikatos prieziiiros klausimus Klaipédos krasSte sprendé dar 1920 m. jsteigti
atskiri Klaipédos krasto gydytojy rimai. | jy kompetencija j€jo: gydytojy praktikos
teisiy suteikimas, ligoniy kasy kontrolé, gydytojy etikos prieziiiros teisés. Gydytojy
praktikos teises Vokietijoje gave asmenys gal¢jo dirbti be papildomo leidimo.
Kitose valstybése (taip pat ir Lietuvos Respublikoje) medicinos iSsilavinima
jsigijusiems gydytojams praktikos teisiy leidimg Klaipédos krasto gydytojy
rumams rekomenduojant duodavo Direktorija.

Sovietiniu laikotarpiu Dabartiniame Mazosios Lietuvos regione kaip ir
visoje Lietuvoje iki pat 1990-yjy mety veiké sovietiné sveikatos sistema. Buvo
sukurta plati ir iSplétota stacionariniy sveikatos prieziliros jstaigy sistema, o
pirmine sveikatos priezitira (PSP) rtupinosi poliklinikos, kuriose dirbo jvairiy sriciy
specialistai (Leonavicius ir kt. 2003: 93). PSP sistema buvo paremta gydytojy
specializacija, pagal kurig suaugusiuosius aptarnavo apylinkés terapeutai, o vaikus
— apylinkés pediatrai. Apylinkés terapeutai ir pediatrai buvo mokomi kaip
terapeutai, o pagrindinis jy uzdavinys buvo diagnozuoti ir gydyti ligas, labai
glaudziai bendradarbiaujant su dazniausiai toje pacioje poliklinikoje dirbanciais
kity sri¢iy specialistais. Tokia PSP sistema totaliai apémé visg visuomeng ir
santykinai iki tam tikro lygmens gal¢jo biti efektyvi totalitarinés sistemos
salygomis.

Siandieniné Lietuvos sveikatos sistema yra finansuojama i§ Valstybinés
ligoniy kasos (Salies sveikatos profilis 2017: 6). Valstybiné ligoniy kasa savo
jmoky mokétojy vardu per penkias teritorines kasas perka sveikatos prieziliros
paslaugas. Mazosios Lietuvos regionas patenka j Klaipédos teritorinés ligoniy
kasos ribas (Teritorinés ligoniy kasos). Pagrindiné veikéja reguliuojant sveikatos
sistemg yra Sveikatos apsaugos ministerija; ji rengia sveikatos politika, nustato
standartus ir reikalavimus, iSduoda licencijas paslaugy teikéjams bei sveikatos
priezitiros specialistams ir tvirtina ilgalaikes investicijas. Ministerija taip pat valdo
Valstybing ligoniy kasg, nes Si pavaldi ministerijai. UZ pirminés sveikatos ir
socialinés priezitiros, taip pat tam tikros visuomenés sveikatos veiklos
organizavimg atsakingos savivaldybés. Savivaldybéms taip pat priklauso kai kurie
pirminés sveikatos prieziiiros centrai, dauguma polikliniky ir mazos arba vidutinio
dydzio ligoninés. Privatus sektorius taip pat teikia sveikatos prieziiiros paslaugas.
Siame sektoriuje rySkesnis vaidmuo tenka pirminés sveikatos prieZifirai ir
odontologijai. Pastargjj deSimtmetj Valstybiné ligoniy kasa vis daugiau paslaugy,
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susijusiy su ambulatoriniams pacientams teikiamomis specialisty paslaugomis,
pirko i8 privaciy paslaugy teikéjy.

Mazosios Lietuvos etnografinio regiono sveikatos sistema yra Lietuvos
Respublikos Sveikatos sistemos dalis. Sveikatos prieziiirg Siame regione daugiausia
organizuoja savivaldybés. Klaipédos miesto savivaldybéje i§ visy veikianciy
gydymo jstaigy dvi yra tiesiogiai pavaldzios ministerijai, astuoniy vieSyjy ir dviejy
biudzetiniy sveikatos priezitiros jstaigy steigéjas yra Klaipédos miesto savivaldybe,
aStuoniolikos jstaigy steigéjas — privatus sektorius (Sveikatos apsaugos ministerija,
Klaipédos miesto savivaldyb¢). Veikia nevyriausybinés organizacijos. Klaipédos
rajone veikia penkios sveikatos prieziliros jstaigos, priklausancios rajono
savivaldybei, dar keturios yra i$ privataus sektoriaus (Klaipédos r. sav. sveikatos
priezitiros jstaigos). Silutés rajone veikia Sesios sveikatos priezifiros jstaigos, kuriy
steigéjas — rajono savivaldybé, penkiy sveikatos prieziliros jstaigy steigéjas yra i$
privataus sektoriaus (Sveikatos priezitiros jstaigos). Pagégiy savivaldybéje veikia
dvi sveikatos priezitiros jstaigos, pavaldzios savivaldybei. Savivaldybése dar veikia
nevyriausybinés orgnizacijos (Pagégiy savivaldybé).

Visu aptartu laikotarpiu MaZosios Lietuvos etnografinio regiono sveikatos
sistemoje greta oficialiosios medicinos veiké ir liaudies medicina. Jos verte buvo
abejojama ir manoma, kad anks&iau ar véliau ji i$nyks. Siandienos Lietuvoje, kaip
ir visame pasaulyje, pripazjstama, kad yra naudojamasi liaudies medicina kartu su
kitais gydymo biidais, neturinciais pakankamo mokslinio pagrindimo. Liaudies
medicina néra apibréZta jstatymais ir néra numatyta jos vieta sveikatos sistemoje.
Tokia situacija kelia jvairiy problemy (saugumo, atsakomybés, finasavimo).
Siekiant apsaugoti Zzmones nuo kylanéiy pavojy, naudojant nepatvirtintus gydymo
budus, rengiami teisés aktai, kuriais siekiama apibrézti PAM, taigi ir liaudies
medicinos, vieta sveikatos sistemoje (Kazkevi¢ius 2018).

Zvelgiant | Mazosios Lietuvos liaudies medicinos naratyvus,
apibiidinancius XIX a. antrajg puse ir XX a. pradzia, Zzmoniy figliras juose labai
sunku jzitréti. Nenurodoma, nei kas buvo gydomas, nei kas gydé. Tik atidziau
jsigilinus galima 8i ta suzinoti ir apie Zzmones bei pabandyti jsivaizduoti
bendruomeng, kurioje gyvavo liaudies medicina. Pavyzdziui, K. JurksaiCio tekste
Apie ménesio liga sergancius pasakojama apie zmogy, kuris ménuliui Svie€iant
pasikeldavo ir ant stogy uzlipes kraigu vaiki¢iodavo (Jurksaitis 2004: 51). Zmonés
tada kalbéjo, kad negalima jo Saukti vardu, nes jis ,,ant vietos pabudes® gali
nukristi, o uzrakintos durys tokio nesulaikys — jis islips pro langg arba susiras rakts.
Esa geriausia prie lovos pastatyti geldg su Saltu vandeniu, kad jlipgs atsibusty.
Naratyvuose pateikiami gydymo budy variantai rodo, kad juos taiké daugelis
Mazosios Lietuvos gyventojy. Gydymo aprasuose galima jzvelgti visuotinai
nusistovéjusias nuostatas ir Zinias, kaip elgtis konkreciais atvejais.
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I. SVEIKATOS SISTEMA TEORINIU POZIURIU:
MOKSLISKUMAS, TRADICIJA, SOCIALINE APLINKA

Problemiska sveikatos sistemoje yra sveikatos ir visuomenés prieziiiros
teikimo dalis, kitaip — medicina. PrieSprieSa kyla svarstant, kiek mediciny
egzistuoja? Gali buti kategoriskai teigiama, jog yra tik viena medicina — ta, kurios
veikimg galima jrodyti moksliskai; visa, ko moksliniais tyrimais negalima
patvirtinti, yra ne medicina. Ne tik ,,gydymo* sgvokos, bet ir ZodZio ,,medicina“
vartojimas kalbant apie moksliniais jrodymais nepatvirtintas praktikas néra
korektiskas (Liptak 2005:152, 162). TaCiau egzistuoja ir kita nuomoné, kurios
atstovai tvirtina, jog sudétingose visuomenése egzistuoja ne viena, 0 maziausiai dvi
medicinos ar net keletas jy.

Sukurta jvairiy tipologijy, kurios apibiidina medicininio pliuralizmo
fenomeng. Remiantis geografinémis ir kultiirinémis saglygomis, medicinos moksly
profesorius, medicinos antropologijos pradininkas Frederikas L. Dunnas skyré tris
medicinos sistemas: vieting, regioning ir kosmopoliting (Dunn 1976). Vietos
medicinos sistemos yra ,liaudies* arba ,lokalios“, skirtos nedideléms mitybos,
sodininkystés, pastoracinéms bendrijoms ar valstieCiy bendruomenei. Regioninés
medicinos sistemos yra iSplatintos dideliu plotu, pavyzdziui, Ajurvedos, Unani
medicina. Kosmopolitiné medicina— tai pasauliné medicinos sistema arba
dazniausiai vadinama ,,moksliné medicina®, ,,Siuolaikiné medicina®.

Siuo atveju neapsieinama be medicinos pliuralizmo savokos. Todél toliau
bus aiskinamasi, kas yra medicinos pliurarizmas sveikatos sistemoje. | pliuralistinj
medicinos vaizdg patenka liaudies medicina, kuri suvokiama skirtingai. Ypac
aktuali liaudies medicinos vientisumo problema. Galiausiai, pateikiamas naujas
sveikatos sistemos modelis, kuriame integruota liaudies ir oficialioji medicina.

Medicinos pliuralizmas

Amerikos psichiatras ir medicinos antropologas, Arthuras Kleinmanas
iSskyré populiaryjj, profesionalyjj ir tradicinj (liaudies) medicinos sektorius
(Kleinman 1988). Populiarioji — tai sveikatos priezitiros sektorius, kuriame
paslaugas teikia neprofesionallis ir be specialaus pasirengimo Zzmonés. Tai
dazniausiai biina patys artimiausi zmonés (giminaiciai, draugai ar bendradarbiai).
Profesionaliajame sektoriuje specialistai teikia sveikatos prieziiira, pagrista mokslo
jrodymais. Tradicinis sektorius — neprofesionaliy, mokyty specialisty teikiama
sveikatos priezitira (sektorius), kurios jvairove sudaro nuo osteopatijos iki naujojo
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amziaus (angl. New Age) gydymo metody. A. Kleinmano nuomone, Sie sektoriai
egzistuoja visose visuomenese, tik kiekvienoje jy uzima skirtinga vieta.

L
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oo u,
’..-“

*
..ll“

1 schema. Medicinos pliuralizmas. Schemoje pavaizduoti du apskritimai
skirtingais kontiirais simbolizuoja atskiras medicinos sistemas.

Lenky medicinos antropologés Danuta Penkala-Gawgcka ir Matgorzata
Rajtar pastebi, kad medicinos pliuralizmo sgvoka (Zr. 1 schema) kritikuojama nuo
tada, kai ja pirma karta 1976 m. panaudojo Charles Leslie (Penkala-Gawecka,
Rajtar publikacijoje 2016). Buvo abejojama pliuralizmo koncepcija, paremta
profesionaly nuomone, neatsizvelgiant | Zzmoniy poziiiri, nepakankamai jvertinant
politinius ir ekonominius klausimus.

Antropologijos  atstovai, pabréziantys biomedicinos dominavimg
Siandienos pasaulyje, apskritai abejojo pliuralizmo idéja. Nepaisant kritikos,
medicinos pliuralizmo koncepcija atgimsta dél papildomosios ir alternatyviosios
medicinos populiaréjimo, visuotinés sveikatos prieziiiros finansavimo krizes, o tai
svarbu ne tik taikomiesiems medicinos mokslams, bet ir dél intensyviy Zmoniy,
prekiy, gydymo praktiky keitimosi globaliu mastu.

Medicininio pliuralizmo sgvoka iSplaukia i§ supratimo apie pliuralizma
kaip atskiras medicinos sistemas, skirtingy gydymo praktiky miSinj ir
susipriesinimg. Taip pat medicinos pliuralizmas reiskia medicinos tradicijas, kurios
konkreciame regione egzistuoja izoliuotai viena nuo kitos. Medicinos pliuralizmo
salygomis pasireiskia diversifikacija — idéjy, praktiky tarpusavio pasiskirstymas, o
netiesiogiai — diferencijuotos strategijos, kurias pacientai taiko gydymuisi.
D. Penkala-Gawecka ir M. Rajtar, apzvelgusios seminarg ,,Medicininis
pliuralizmas — moksliniai tyrimai, problemos ir perspektyvos®, organizuotg
Poznanés Adomo Mickevi¢iaus universiteto Etnologijos ir kultlrinés
antropologijos departamente (2013), atkreipé démesj, kad pliuralizmo sgvoka
veikia labiau kaip tramplynas pasiekti reiskiniams, kurie, atsizvelgiant socialinj
kontekstg ir teritorinius rémus, sudaro ,,medicinos peizazg®.

Vokie¢iy medicinos etnologé Viola Horbst, olandy gydytojas, medicinos
antropologas Munich Rene Gerrets ir italy medicinos antropolgas Pino Schirripa
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atkreipia démesj, kad norint iSvengti kritikos, jog medicinos pliuralizmo tyrimai
artéja prie vienmaciy, statiniy reiskiniy, reikia vartoti termina pliuralizacija (zr.
2 schemg), taip pabréziant procesa, daugiapakopiskumag ir multikompleksiskuma
(Horbst, Gerrets, Schirripa 2017: 16-18). Pliuralizacija gali biiti vertinama kaip
jvairiapusé ir besikeiCianti, kylanti dél padidéjusio Zzmoniy judéjimo, idéjy sklaidos,
politiniy ir ekonominiy jégy, kurios plinta ir formuoja medicinos pliuralizmg
nacionaliniu ar tarpvalstybiniu lygmeniu per jvairias organizacijas, institucijas ir
asmenis.
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2 schema. Medicinos pliuralizmas. Schemoje pavaizduoti sulieti apskritimai
simbolizuoja skirtingy medicinos sistemy saveika.

Liaudies medicinos tyrimuose iSsiskiria dvejopas pozitris: 1) liaudies
medicing zvelgiama kaip | atgyvena, kuri visiai neturi arba turi labai menka vertg
Siandienos sveikatos sistemoje, 2) kiti liaudies medicing mato kaip aktualig net ir
Siandienos zmogui bei galin¢ig papildyti oficialiaja medicing. Siy dviejy poziiiriy
skirtumus yra iSrySkinusios pranciizy psichologé Tobie Nathan ir belgy mokslo
filosofé Isabelle Stengers knygoje Daktarai ir hileriai (2018), kur nagrinéjama
viena i§ medicinos sri¢iy — psichopatologija. T. Nathan ir I. Stengers vakarietiska
psichoterapija (jvardija kaip moksling) sieja su jvairiy etniniy grupiy
psichoterapijos formomis. Jos pabrézé, kad visos vakarietiSkos (mokslings)
psichoterapijos remiasi prielaida, kad Zzmogus miisy visuomenéje yra vieniSas
visatoje, moksle ir valstybéje (Nathan, Stengers 2018: 3—4). Remiantis Sia formule
visos psichoterapijos riiSys, zinomos nuo XIX a. vidurio, apibendrinamos kaip
viena psichoterapijos klas¢, besiremianti prielaida, jog beprotysté yra liga ir kaip
visos ligos ji pasireiSkia subjekte: jo psichiniame, biologiniame lygmenyje, jo
unikalioje istorijoje ir jo mokymosi pasekmése. Mokslininkés atkreipia démesj, kad
jvairiy etnininiy grupiy liaudiS§kose psichoterapijose suvokiama, kad egzistuoja
skirtingi pasauliai ir Zmogus néra vienas pasaulyje, todél, neatmestina galimybe,
kad ligos priezastimi yra kitos biitybés, uzvaldZiusios zmogy.

T. Nathan ir L. Stengers atkreipia démesj, kad Vakary kultiiros zmonés
visuomenes skirsto j du tipus: viena visuomené, kurioje Zmonés daugiau galvoja,
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negu tiki, ir kita visuomené, kurioje zmonés daugiau tiki, negu galvoja.
AnalogiSkas poziiiris egzistuoja ir psichopatologijoje. Nepaisant Zinomy mastytojy,
antropology, klinikiniy tyrimy rezultaty, vis tiek yra laikomasi nuomonés, kad
vienoje puséje yra mastymas, mintys, o kitoje pus¢je yra tikéjimas nelaiméliy
laukiniy, kurie uZzstrige savo fantazijose ir naiviai gestikuliuoja simboliniais
veiksmais. Mokslininkés atskleidzia Sio pozilirio subjektyvumg. T. Nathan ir
I. Stengers atkreipia démesj, kad moksliniai tyrimai nesiekia atskleisti kity
pasauliy, o stengiasi iSplésti savajj. Vakarieciai mano, kad jei yra kazkoks
nezinomas sutrikimas, tai atsiras mokslininkas, kuris iSsiaiSkins §j sutrikimg ir duos
jam savo varda. Tuo tarpu nevakarietiskos kultiirose yra daug vietos nezinomybei,
nes, jy nuomone, egzistuoja ne vienas pasaulis. Butent dél Sios priezasties jie
kreipiasi | spéjimus, tuo tarpu vakarieciai, gyvenatys viename pasaulyje, atlieka
diagnostikq.

Minimos tyréjos nurodo, kad atliekami liaudisky psichoterapijy tyrimai
patenka j akligatvi, nes siekia nevakarietiSky etniniy grupiy tikéjimg susieti su
vakarietiSku pasaulio pazinimu (Nathan, Stengers 2018: 64-65). Kaip iseit] jos
siilo du variantus — niekaip nevertinti etniniy grupiy tikéjimo arba pakeisti
racionalesne idéja: bet kokj specifinj kultiirinj veiksma (ritualg, auka, apsauga)
suprasti pazodziui ir priimti kaip tiesiog efektyvy. Laikantis tokios formulés toks
veiksmas nereikalauja interpretacijos ir stebétojo darbas tampa lengviau
jgyvendinimas bei pladiau pritaikomas. Tuomet liaudiskos terapijos atsikleidzia
kaip (1) tikros Seimos terapijos, (2)nuolatos kuriancios socialines jungtis per
nuolatinj iSskirtinai efektyviai sgveikaujan¢iy mechanizmy audima, (3) reikalauja
zmoniy nupasakoti apie nu(si)zeminimus, skundus, pagarbos nebuvima; tokiu biidu
jie yra socialinés pagarbos mokykla, vidinis reikalavimas suvokti, kaip veikia kity
Zmoniy jausmai.

T. Nathan ir 1. Stengers ragina atlikti kuo iSsamesn¢ analizg, apimancia
veikéjy technikas dar iki teorijy ir metody, kol bus galima sukurti funkcionavimo
modelius ir teorinius objektus (Nathan, Stengers 2018: 84). Jos mano, kad atliekant
tyrimus tokia kryptimi galima atrasti, jog daugelis nevakarietisky etniniy grupiy,
milsy pozilriu, esanéiy toli nuo ,mokslinés minties”, sukiré realias
konceptualizacijas ir tod¢l jiems turi biiti leidziama naudotis savo terapinémis
galimybémis.

Lietuvoje visuomenés sveikatos problemas gvildenantys Mindaugas
Stankiinas ir Daiva Petraityté teigia, kad neabejotinai egzistuoja medicinos
pliuralizmas (Petraitytés, Stankiino 2007: 466). Zmongés, susidire su sveikatos
problemomis, yra linke atsisakyti ,,vienos teisingos medicinos* idéjos ir, spresdami
sveikatos problema, naudojasi visais jmanomais buidais: tiek konsultuodamiesi su
Seimos gydytojais, tiek ieSkodami alternatyviy gydymo budy. Medicinos
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pliuralizmas Lietuvoje matomas kaip oficialiosios ir papildomosios bei
alternatyviosios (PAM) dichotomija.

Bioteisininké Indré Spokiené PAM apibiidina kaip moksliniais jrodymais
nepatvirtinto poveikio metody ir priemoniy jvairove. Jos teigimu, Sie metodai ir
priemonés vertinami kaip prieSingi Vakary civilizacijos mokslo pasiekimais
paremtai biomedicinos kulttirai, jos plétojamoms sveikatos ir ligos koncepcijoms,
todel teoriSkai atribojami nuo oficialiai dominuojancios medicinos kaip
netradicinés medicinos praktikos (placiau Zr. Spokien¢ 2011: 184—191). PAM néra
vientisa medicinos sistema, tai skirtingos sveikatos ir ligos sampratos, jvairiis
gydymo biidai ir priemonés, jvairaus pasirengimo specialistai'®.

Lietuvoje liaudies medicina, kaip nurodoma prioritetinés teisékiiros
iniciatyvos — reglamentuoti netradicinés medicinos praktika — numatomo teisinio
reguliavimo poveikio pazymoje (2016) bei Papildomosios ir alternatyviosios
medicinos jstatymo projekte (2018), taip pat priskiriama papildomajai ir
alternatyviajai medicinai. Taciau minétuose dokumentuose nejmanoma suprasti,
kas yra liaudies medicina.

Liaudies medicinos vientisumo problema

Liaudies medicina vertinta ne tik kaip kultiiros objektas, bet ir medicininé
praktika. Tarpukario Lietuvos medikai nerimavo dél pasekmiy taikant liaudiska
gydyma, manyta, kad kai kurie liaudisko gydymo biidai ne tik neturi mokslinio
pagristumo, taCiau gali buti pavojingi. Kai zaizda ,,aptvarstoma, prigridus | ja
voratinkliy, ligon] galima numarinti stabu“,— taip svarsté gydytojas Ilja
Skliutauskas (Skliutauskas 1931: 2). Tuo metu netriko neigiamy liaudies
medicinos vertinimy. ,,Misy liaudies medicina yra labai savotiska“, — taip savo
straipsnj pradéjo gydytojas Vladas Tiskus (1931: 412), nors ir pripazino, kad tai
vertinga medziaga ,krasto, misy praeiCiai, misy liaudies kultui tirti“. Dar
kritiskiau liaudies medicing apibiidino A. Macius: ,,Jeigu pazvelgsime ] lietuviy
liaudies medicing ir tuos jy primityviskus vartojamus vaistus su visokiomis
burtiSkomis apeigomis, miisy liaudyje dar placiai vartojamais uzkeré¢jimais, i$ karto
apims kazkoks SlykStumas ir pasibjauréjimas [...].“ (Macius 1931: 28) Medikai

8 JAV Nacionalinis papildomosios ir alternatyvios medicinos centras nurodo, kad be
oficialiosios medicinos Zmonés naudojasi tokiomis medicinos sistemomis, kaip tradiciné
kiny medicina, ajurveda, klasikiné homeopatija, natliropatine medicina ir kt. Europos
papildomosios ir alternatyviosios medicinos taryba (angl. Research Council for CM)
priskaiCiuoja apie SeSiasdeSimt jvairiy gydymo(si) metodiky Skirtingos pasaulio Salys
praturtina PAM tik joms biidingais, tautiniais gydymo biidais, pavyzdZziui, Japonijoje tarp
PAM gydymo specialisty yra Kampo, tradicing [liaudies] japony medicing, praktikuojantys
gydytojai (Suzuki 2004).
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liaudies medicinos faktus tuo metu sieké paaiskinti (pagristi arba atmesti)
remdamiesi oficialiosios medicinos teorijomis.

Sékmingi liaudisko gydymo atvejai sieti su homeopatijos principais;
gyviininés kilmés preparaty naudojimg bandyta paaiskinti kaip galima hormoninj
gydyma; karpy ir kity odos ligy gydymas priminé psichoterapinj gydyma; gyvatés
preparaty poveikis gydytojams priminé imuninj atsakg (Skliutauskas 1931: 2;
Bankauskas 1935: 12). Tokia liaudies medicinos analizé vyko teoriniame
lygmenyje, pagrista tik asmeniniais pasteb¢jimais ir prielaidomis. Taip iSrySkéjo
liaudies medicinos dalis, nuo kurios medikai buvo linke atsiriboti jvardijant ja
»prietarais®, ,,burtais* ir pan. Tac¢iau biitent tai, kas nedomino mediky arba kélé
jiems pasibaiséjima, buvo jdomu folkloristams. Vienas i§ rysSkesniy tokiy
pavyzdziy buvo etnologo Jono Balio sudarytas rinkinys ,Liaudies magija ir
medicina“ (1951). Sis rinkinys pirmiausia skirtas ,,moksliskiems tautosakos arba
folkloro tyringjimams®. J. Balys kélé klausimus, kaip ir kodél liaudies medicina
gyvuoja modernégjancioje visuomenéje, atkreipdamas démesj, kad uzkalbéjimai
gyvybingi ne tik ,kulttriskai atsilikusiame Vilniaus kraste®, bet juos naudoja ir
»pazangieji suvalkieCiai®“. Atsakymus ] Siuos klausimus J. Balys buvo linkes
pagristi remdamasis biologijos ir medicinos moksly Ziniomis. Pagrindine ,,burty®
gyvavimo aplinkybe jis laiké ,,burty veikimu®, kurio priezastis — mazas Lietuvos
gyvaciy nuodingumas. Esa dél ne itin pavojingy Lietuvos gyvaciy nuody zmogus ir
gyvulys paprastai nemirsta, o liaudiskas gydymas tampa veiksmingas.

Kitas galimas paaiskinimas paremtas Zzmogaus psichologija. Nemazai ligy,
J. Balio nuomone, gali buiti pagydomos ,,autosugestijos* [savijtaigos] budu: ,,jei tik
zmogus tvirtai tiki, kad tatai turi jam padéti, tai daznai jis ir pasveiksta“. Taip pat
autorius pastebi, kad zmonés ilgiau ir geriau prisimena kelis pavykusius gydymo
atvejus, negu Simtus nepavykusiy (Balys 1951: 14).

Sovietmeciu, 1945-1990 m., mediky publikacijose atsligo liaudies
medicinos kritika. Medikai, nors ir abejodami liaudies medicinos praktikomis,
kurios negaléjo buti paaiskintos to meto medicinos mokslo teorijomis, | liaudies
medicing éme zvelgti kaip i Saltinj, i§ kurio jmanoma pasisemti idéjy svarbiems to
meto medicinos klausimams spresti (Skliutauskas 1958: 147; Kriaucitinas 1966:
14). Liaudies medicina apibrézimuose imama apibiidinti kaip ,,liaudies sukauptos
empirinés Zinios, gydymo biidai ir priemongs, kuriy paskirtis — i§saugoti zmoniy
sveikatg, iSvengti ligy ir iSgydyti ligonius“ (MLTE 1968: 341-342). Liaudies
medicinos gydymo budai ir priemonés pradétos skirstyti | ,racionalias‘
(veiksmingas), t. y. teisingai, ir ,iracionalias“ — klaidingai suprastas negalavimy ir
ligy priezastis. Kaip vienas i§ klaidingumo pavyzdziy, nurodomas Ziniy trukumas
apie zmogaus organizmo fiziologijg ir patologija, mat daugel; skirtingy negalavimy
zmoneés sicjo su psichikos faktoriais — iSggsCiu, nuzitiréjimu, piktosios dvasios

29



jsiskverbimu. Pabréziama, kad jvairts burtai, nuzitiréjimai, uzkalbéjimai, maginiai
ir apeiginiai gydymai lietuviy liaudies medicinoje uzéme svarbia vieta, mazindami
liaudies medicinos veiksmingumg (MLTE 1968: 341). Sis poziiiris paliko savo
pédsaka Lietuvos liaudies medicinos tyrimuose. Liaudies medicing imta suvokti
kaip du prieSingus pradus: per Simtmecius sukaupta Zmoniy iSmintis ir per
SimtmecCius iSlikes tamsumas (IZginaitis 1972: 219). Vis délto pastebéta, kad
liaudies medicinos skirstymas j racionaligjg (veiksmingg) ir paremtg prietarais yra
salygiSkas ir grieztos ribos tarp $iy gydymo biudy néra (LTE 6 1980: 494).
Pabréziama, kad liaudies medicinos medziagos klasifikavimas ir mokslinio
vertinimo darbas vyksta keliomis kryptimis: nagringjami tautosakiniai elementai,
reik§mé medicinos mokslui ir praktikai, medicinos istorijai (MLTE 1968: 341—
342). Taigi liaudies medicina perskirta i folklorg ir gydymo praktikq, o pastaroji dar
suskirstyta j racionaligjg ir iracionaligjg dalis.

Po Lietuvos valstybés nepriklausomybés atkiirimo liaudies medicinos
perskyrimas | empiriniais steb¢jimais gristas gydymo praktikas ir j folklorg iSliko
gyvybingas. Medicinos moksly daktaras Leonardas Povilitinas nurodo, kad liaudies
medicina yra dvejopa: konkrecios gydomosios medziagos bei procediiros ir teoriné
dalis — jvairis nurodymai ir aiSkinimai (nusakymai, mjslés, Zzadéjimai,
uzkalbéjimai) (Poviliiinas 2003: 560). I[Sliko ir liaudies medicinos priemoniy
skirstymas ] racionaligsias ir iracionaligsias (magiskasias). Etnologé Nijolé
Marcinkeviciené apsauga nuo ligy ir gydymasi skirsté | du pagrindinius budus:
1) racionalusis, t.y. profilaktika, arba gydymasis su Svente susijusiais augalais,
mineralinémis ir kitokiomis medziagomis, kuriy poveikj yra linke pripazinti ir
medikai; 2) magiskasis (prietaringasis) — zodzio jtaiga, Slakstymas, smilkymas,
gestikuliacijos ir pan. (Marcinkeviciené.2005: 227) Etnologas Ramiinas Trimakas
racionaliems gydymo budams priskyré kaimo vaistininkyste, liaudies chirurgija,
veterinarijg, o maginiams — uzkalbéjimus ir maginius veiksmus (Trimakas 2008:
22). Taciau, remdamasi uZzsienio mokslininky tyrimais, Veronika Gribauskaité
nurodé, kad liaudies medicina — tai visuma, apimanti jvairias medicinos Zinias,
tikéjimus ir gydymo biidus (Gribauskaité 2011: 208) Remiantis lenky mokslininko
Zbignievo Liberos (1995) ir kity darbais, ,,Lietuvos etnologijos ir antropologijos
enciklopedijoje* pabréziama, kad liaudies medicina yra ne kas kita, kaip glaudziai
tarpusavyje susijusiy jvairiy techniky, tikéjimy, gryny religinio gyvenimo apraisky
junginys, o pastarajj iSardzius, tyrimo objektas subyréty j Sipulius. Kaip ir liaudies
medicinos skirstymas j ,,racionaligjg™ ir ,.iracionaligja™ dalis sukelia prieStaravimy.
V. Gribauskaités Zodziais, ,liaudies zolininkysté Lietuvos etnologijoje jgyja
»racionalios® arba ,tikros medicinos® statusg, o gydomoji magija, atvirksciai,
dazniausiai laikoma iracionaligja liaudies medicinos dalimi*. Liaudies medicing
sitilé vertinti subjektyvaus racionalumo kontekste. Vadovaujantis prielaida, kad
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gydymo atvejais i§ visy galimy varianty pasirenkami racionaldis veiksmai, t.y.
tokie, kurie, kaip manoma, padeda pasiekti norima rezultata, o vadinamyjy
racionaliy ir maginiy praktiky koegzistencija ir sudaro liaudies medicinos
specifika. R. PetkeviCius lietuviy gydymo tradicija jvardijo kaip magiskai
racionalig ir sitllé jg analizuoti laikantis Sios nuostatos (Petkevicius 2012 b: 38).
pazvelgti kaip i visumg (Mekas 2010: 17-18; Petkeviciiite, Mekas 2011: 80). Jy
nuomone, démesys turéty buti kreipiamas ne tik j gydymo priemones (Sventieji
Saltiniai, medziai, akmenys; Sventieji paveikslai; uzkalbéjimai; ligos perdavimas;
braukymai; kraujo nuleidimas; Sildymai), bet ir | taisykles, kuriy laikési ziniuoniai,
zolininkai, bobutés ir kiti sveikatinimo Zinovai visame kraste, poziiirj j vaista, liga
ir ligonj, taip pat j vaistiniy priemoniy turgus, aukojimus, piligrimystes ir kt.
Teigiama, kad netikslinga buty stengtis surinkti kuo daugiau informacijos apie
praktinj augaly panaudojima gydymui, tuo pat metu aplenkiant magiskuosius
elementus. Pastebima, kad, norint paneigti arba patvirtinti priemoniy
neveiksminguma, reikéty atlikti klinikinius tyrimus.

Pratesiant tyréjy mintis, buty galima pridurti, kad, be klinikiniy tyrimy,
liaudies ir oficialiosios medicinos gydymy gretinimas bei liaudies medicinos fakty
skirstymas ] racionalius ir iracionalius i§ tiesy yra labai hipotetiskas ir salygiskas.
I. Skliutausko neigiamai vertintame zaizdy gydymo voratinkliu procese
J. Kriaucitinas jau jzvelgé logikos, atkreipdamas démesj j tai, kad voratinklis
»f1zinémis savybémis greitina kraujo kreséjima“, o apie infekcijas tuo metu Zzmonés
nieko nezinojo (Kriaucitinas 1966: 15). Gydytojas, homeopatas ir etnomedicinos
tyrinétojas A. Bagdonavicius apie zaizdy gydymga voratinkliu svarsté taip:

o [...] atsiminiau, kas vyksta, kai Zaizda kraujuoja. Pasirodo, Zaizdoje
pradeda susidaryti organizme sintezuojamo baltymo — fibrino — siiily tinklas. Kai
kraujas teka, tie fibrino tinklo siilai brinksta, traukiasi, tarpai tarp jy mazéja,
Jjuose uzstringa forminiai kraujo elementai ir susidaro kresulys. Na, o kas yra voro
tinklas? Pasirodo, jis taip pat is analogisko baltymo — fibroino, tai irgi tinklas, is
esmés analogiska cheminé medziaga. Tiktai jos man nereikés nuplésti kaip ant
zaizdos dedamo tvarscio arba marlés, nes zaizda gali vél pradéti kraujuoti, ir dar
skauda. Voratinklio tinklas puikiausiai rezorbuojasi, istirpsta. Voro seilése yra
daug dezinfekuojanciy medziagy. Kai kuriose receptiirose sakoma, kad reikia imti
seng, labiausiai apdulkéjusj voratinklj, gal is kokio tvarto nugriebtq. Kodél biitinai
apdulkéjusj — negaliu pasakyti. Gal tai dirgiklis? Jeigu mes biitume tik sterilioje
aplinkoje, miisy imuniné sistema turbiut uzmigty ir niekada neatsibusty. Turbiit
todel Siuo metu civilizuota zZmonija kencia ne nuo ligy sukéléjy, o nuo to
sterilumo, — mes tiesiog silpstame. *“ (Bagdonavicius 2015: 42)
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Akivaizdziai matyti, kad gydytojai, besivadovaujantys skirtingomis
medicinos mokslo teorijomis, populiariomis savo laikmeciu, skirtingai vertina ir
liaudies medicinoje naudojama gydymo buda. Vieniems jis gali biiti racionalus,
kitiems — iracionalus. Todél lieka pritarti nuomonei, kad liaudies medicinos
racionalumg reikéty vertinti pateikéjy pozitiriu, patvirtinta praktika. Patvirtinimg
suteikia kiti autoritetingi tos specialybés nariai ir institucijos.

Visas anksciau pateiktas schemas biity galima pabandyti sujungti | viena
medicinos sistemos vaizda (zr. 3 schema):

IKIKRIKSCIONISKA
KRIKSCIONISKA

MEDICININE

SAMPRATOS

IKIKRIKSCIONISKA
KRIKSCIONISKA
SAMPRATOS

IKIKRIKSCIONISKA
SAMPRATA

MEDICININES /
RELIGINES
PRAKTIKOS

MEDICININES IR
RELIGINES
PRAKTIKOS

MEDICININES IR
RELIGINES
PRAKTIKOS

ZYNIUONIAI LIAUDIES MEDICINOS

SPECIALISTAI

LIAUDIES MEDICINOS
SPECIALISTALI,
GYDYTOJAI

3 schema. Liaudies medicinos sistema: a) liaudies medicinos ,,grynuolis*;
b) liaudies medicinos sistema, konfrontuojanti su oficialiagja medicina;
¢) pliuralistinis liaudies medicinos modelis.

Visam tiksliniy liaudies medicinos tyrimy laikotarpiui buidingas metody
eklektiSkumas ir heterogeniSkumas. Medikai, tautosakininkai, etnologai vieni i§
kity skolinosi pozidirius ir tyrimy instrumentus, taciau tai painiojo tiek vienus, tiek
kitus tyréjus.

Siuo metu liaudies medicinos tyrimy pagrinda sudaro etnografinis tyrimas.
I tiriamajj objekta stengiamasi pazvelgti zmoniy akimis, atsisakoma iSorinio
vertinimo, tokio kaip liaudies medicinos skirstymas j racionaligjg ir iracionaliagjg
dalis.

Vis délto sunkiai pavyksta atsiplé$ti nuo iSorinio vertinimo, ka galima
priskirti liaudies medicinai, o kas jau nebéra liaudiSka, tradiciSka. Nors ir
pastebimas liaudies medicinos kultiirinis daugiasluoksniSkumas, taciau liaudies
medicinos sgveika su oficialigja medicina iki Siol laikoma kaip griaunanti liaudies
medicinos tradicijg i§ vienos pusés ir pavojinga gydymo praktika i$ kitos pusés.
Liaudies medicinos tyrimuose matyti tendencija, jog liaudies medicina suvokiama
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kaip sociokultirinis grynuolis. Stengtasi iSrySkinti, kas liaudies medicinoje yra
sava — lietuviska, liaudiska, ikikrikscioniska, kaimiska. Liaudies medicinos
samprata apie kiing, sveikatg, ligg, mirtj vertinama religiniame kontekste, visai
negretinama su oficialiosios medicinos poziiiriu, tarsi su juo kaimo zmonés nebiity
visai susidiire. Socialiniai liaudies medicinos aspektai, kazkada iSryskéje tik
pavieniy tyréjy darbuose, dabar atsiduria démesio centre ir tai leidzia pazvelgti |
liaudies medicing ne tik kaip istoring atmintj, bet | Zmoniy gyvenimo realybe,
padedancia spresti svarbius sveikatos, gydymo, negalios klausimus.

Liaudies ir oficialioji medicina sveikatos sistemoje

Vieningai sutariama, jog medicina yra sistema. Kiek skirtingai suprantama,
kas sudaro medicinos sistemg. Anot Henriko R. Wulfo, Stigo Anduro Pederseno,
Rabeno Rosenbergo knygoje Medicinos filosofija, medicina, kaip akademiné
disciplina, yra unikali, nes apima labai pla¢ig veiklg: moksla (pvz., fundamentaliis
tyrimai laboratorijoje), technologijas (pvz., naujy vaisty bandymai) ir technika
(pvz., atskiro paciento apziiira ir gydymas) (Wulf, Pedersen, Rosenberg 2001: 45—
50). Medikus jie skirsto ] medikus biologus, kurie uzsiima biologine medicina
(mokslas), klinikiniy tyrimy darbuotojus, kurie uzsiima klinikinés medicinos
(technologija) vystymu, ir medikus praktikus, kurie uzsiima praktika (technika).
Nors skiriami trys mediky tipai, taciau matyti, kad vieni jy uZsiima teorija, kiti
praktika. ,,Lietuvos medicinos enciklopedijoje* (ME 1 A—M 1991: 538) nurodoma,
kad medicinos sistema susideda 18 mokslo Ziniy ir praktiniy priemoniy, skirty
zmoniy sveikatai ir darbingumui saugoti bei stiprinti, gyvenimui ilginti, ligoms
pazinti ir gydyti. Pla¢iausia medicinos apibrézima, apimantj visus paminétus
aspektus, pateikia Irayda JakuSovaité ir Zydriné Luneckaité probleminio
mokymo(si) knygoje ,,Medicinos filosofija®“ (JakuSovaité, Luneckaite¢ 2011: 68—
69). Cia teigiama, jog norint medicing suvokti giliau, kaip socialinj bei kultirinj
reiskinj, tikslinga iSskirti tris jos lygmenis (1 schema): Ziniy sistemg (teoriné
medicina), prakting veiklg (praktiné medicina) ir institucijy sistemq, per kurig
jgyvendinama teoriné ir praktiné veikla (zr. 4 schemg). Pirmasis lygmuo yra
gnoseologinis, antrasis ir treCiasis — sociologiniai. Tokio pozitrio laikomasi ir
Siame tyrime.
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ZINIOS
PRAKTIKA

INSTITUCIJOS

4 schema. Medicinos sistema ir jos lygmenys

Mokslinés medicinos iStakos siejamos su Hipokrato (460-375 m. pr. m. e.)
vardu, kurio mokymg suformavo bendras socialinis-kultiirinis epochos fonas —
Antikos naturfilosofija, kuri formavosi kaip kosmologija. Tiek liga, tiek sveikata
tuo metu buvo apibiidinama keturiy skysciy [humory] — kraujo, gleiviy, geltonosios
ir juodosios tulzies— skirtingais santykiais. Sia teorija, susipynusia su
krik$¢ioniskaja sveikatos ir ligos samprata, akademiné medicina rémési nuo XIII a.
iki XVIII a. pabaigos (JakuSovaité, Luneckaité 2011: 108-126). Vis délto, kaip
pastebi Monika Ramonaité (2016), per §j laikotarpj atsirado pavieniy medicinos
daktary, kurie i§ esmés suabejojo keturiy humory teorijos tinkamumu pazinti
zmogaus kiing kankinusias ligas ir jas gydyti. Paracelsas arSiai sukritikavo
antikiniy veikaly turinj ir émé ieSkoti naujy budy pazinti ir gydyti Zmogy.
Williamas Harvey’us (1578—1657) savo tyrimais nustaté¢ kraujotakos sistemos ir
Sirdies funkcijas bei jrodé, kad Galeno teorija apie keturis Zmogaus kiine
cirkuliuojancius skysCius yra klaidinga. Taciau tuo metu Sios idéjos nesulauké
palaikymo. H. R. Wulfas, S. A. Pedersenas, R. Rosenbergas nurodo, kad Pieras
Charlesas Leksandras Louis (1787—1872) pradéjo kryziaus zygj prie$ kolegas,
kurie gydé pacientus, skirdami déles ir pakartotinj kraujo nuleidima, jis statistiskai
sugebéjo jrodyti, kad kraujo nuleidimas neturi tariamo teigiamo poveikio, ir
pamazu Sio seno gydymo metodo visiSkai atsisakyta (Wulf, Pedersen, Rosenberg
2009: 44). Kaip teigia N. Eschenbruchas ir R. Virchovas 1858 m. supostulavo
mintj, kad visi biologiniai rei$kiniai, susij¢ su patologija, egzistuoja lasteliniame
lygmenyje (Eschenbruch 2014: 133-132). Si idéja kilo i§ gamtos moksly atradimo,
kad kiinas susideda i$ Iasteliy, kuriose vyksta biocheminiai procesai. Po ,,lgsteliy
patologijos” XIX a. pabaigoje Robertas Kochas nustaté, kad vienalgsCiai
mikroorganizmai sukelia tuberkuliozg ir daugelj kity ligy. Nors R. Kocho teorija
buvo toli nuo galimybés iSgydyti visas ligas, vis délto ji paais$kino daugelio
baisiausiy to meto ligy priezastj. Oficialioji medicina jau galéjo jveikti infekciniy
ligy epidemijas ir padéti esant kitoms sunkioms ligoms. Susiformavus
Siandieniniams gamtos mokslams, besiremiantiems matematika ir eksperimentiniu
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patikrinimu, XIX a. pabaigoje buvo visuotinai sutarta, kad medicina yra gamtos
moksly Saka ir ligos procesai turéty biiti paaiSkinti anatominiais ir fiziologiniais
terminais (placiau zr. Wulff ir kt. 2001: 20).

Svarbiu klinikinio mastymo paradigmos komponentu tapo vadinamasis
biomedicininis ligos modelis, kurio pagrindas— dar XVIIa. susiformavusi
mechanistiné gamtos ir zmogaus samprata. Biomedicininio modelio paradigmoje
7mogus yra kaip biologinis objektas (Nettleton 2006: 2). Sis modelis remiasi
prielaidomis, jog kiinas ir protas gali biiti gydomi atskirai, ktinas gali buti ,,pataisytas®
kaip masSina, naudojant technologines intervencijas. Biomedicina yra redukcionistiné'®,
koncentruojasi | biologija, atmeta socialinius ir psichologinius faktorius. Tokiu budu
mediko Zvilgsnis yra nukreipiamas j paciento kiing, kuriame jis fiksuoja fiziologinius
pokyc¢ius. Kiinas yra vieta, kur objektyviai pasireisSkia kazkoks organizmo funkcijy ar
veiklos sutrikimas, kuris suprantamas kaip liga. Kiekviena liga yra sukelta specifinio,
identifikuojamo ,,agento* (veik&jo) — viruso, bakterijos ir pan. Sveikata matuojama
liga. Jeigu zmogui nieko neskauda, jeigu jis neserga, jeigu néra jokios biologinés ligos
prigimties priezasties ar objektyvios diagnozés, vadinasi, Zzmogus yra sveikas.
Svarbiausia gydytojo pareiga yra atstatyti sveikatg, kontroliuoti patologija (nes
suvokiama, kad sergantis kiinas yra nenormalus) ir bandyti ,,sutvarkyti®, ,,sutaisyti*
kiing: nustatyti simptomus, nuspresti dél ligos gydymo metodo, skirti vaistus, kad
kiinas ar atskiros jo dalys biity ,,pataisytos. Pacientas tampa pasyviu objektu (Hazel
1999: 2). Paciento naratyvas virsta ligos istorija. Pokalbis su pacientu tapo antraeiliu
dalyku, nes svarbiau uZ Zzmogaus pasakojima— technologiniai faktoriai, pvz.,
laboratoriniai tyrimai bei medicininé intervencija j zmogaus kiing.

Medicina, besivadovaujanti biomedicinine sveikatos ir ligos samprata,
pasieké dideliy laim¢jimy ir gali ypa¢ daug padéti Zmogui susidirus su liga —
pirmiausia suvaldytos infekciniy ligy epidemijos, atlickamos sudétingos organy
transplantacijos, pritaikomi naujausiomis technologijomis valdomi protezai, pvz.,
,»bioniné ranka®, pailgéjo gyvenimo trukmé. Taciau biomedicina laikoma ,.Salta ir
nezmogiSka“, nes fokusuojasi tik j biologinius (somatinius) procesus ir ignoruoja
individo elgesio bei psichologinius aspektus. Todél biomedicininis sveikatos ir
ligos modelis sulauké kritikos kaip nepakankamai paaiSkinantis daugelj sveikatos ir
ligos aspekty ir dél per didelio démesio ligai, o ne zmogui, dél paciento, kaip visos
asmenybés, nejtraukimo j gydymo process, psichosocialiniy faktoriy jtakos

19 Kaip nurodo Tarptautiniy ZodZiy Zodyno autoriai (2005: 630), redukcija [lot. reductio —
grqzinimas], sumazéjimas, sumazinimas, susilpnéjimas, susilpnininmas, supaprastinimas,
susigrqzinimas,  sunykimas,  pertvarkymas,  apribojimas,  paSalinimas  [...]";
., redukcionizmas [lot. reductio — grgzinimas] filosof. paziiira, skelbianti, kad sudétingi
procesai, reiskiniai paaiskinami supaprastinant, suskaidant j paprastesnius.
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gydymo rezultatui ignoravimg. Daugelis Siandienos visuomenés sveikatos
problemy yra siejamos su socialinémis ir ekonominémis nelygybémis ir
nepagristais vartojimo modeliais, kurie kelia grésme biisimam sveikatos tvarumui
(Romulo, Rosa 2007).

G. L. Engel 1977 m. pasitlé biopsichosocialinj ligos modelj (5 schema),
kurj sudaro ne tik biologiniai, bet ir psichologiniai bei socialiniai faktoriai (Engel
1977: 134). Biopsichosocialinio modelio démesio centre — sveikata, o ne liga
(placiau zr. Allen, 1998). Remiantis biopsichosocialiniu modeliu, Zmogus elgiasi
interaktyviai, biologiniams faktoriams saveikaujant kartu su psichologiniais ir
socialiniame veiklos ir egzistavimo kontekste. Kuomet vidiniai procesai ir (arba)
iSoriné veikla nebeislaiko pusiausvyros biisenos, pasireiskia liga (Heszen 2009).

Biologiniai
faktoriai

Psichologiniai
faktoriai

Socialinis
kontekstas

5 schema. Biopsichosocialinis modelis, kurio démesio centre — sveikata,
nulemta biologiniy, psichologiniy bei socialiniy faktoriy

Nors ir kritikuojamas, biomedicininis modelis turi stiprias pozicijas
oficialiojoje medicinoje. Yolando Alonso (2004) aiskinosi biopsichosocialinés
sveikatos koncepcijos pokycius tarp medicinos mokslininky per du deSimtmecius, po
aiskios biomedicinos modelio kritikos 1970-yjy pabaigoje. Jis lygino, kaip sgvokos
»sveikata® arba ,,sveiko asmens statusas® kito publikacijose, paskelbtose zurnale ,,The
Lancet atskirais periodais: (a) 1978-1982 m., (b) 19962000 m. Atlikus analize
nustatyta, kad nors visa apimanti sveikatos samprata ir pakeista akademiniu ir
instituciniu  lygmenimis, taCiau pokyciai praktinés medicinos srityje nevyko
lygiagreciai. Pastebéta, kad biopsichosocialinj modelj sudétinga taikyti medicinos
priezitiroje ir konkuruoti su tradicine biomedicinine sveikatos samprata, kuri pasirodé
vaisinga ir dominuojanti medicinoje per pastaruosius tris Simtmecius. Pasak
B. Kreivinienés ir R. Vaiekauskaités, nuo sampratos slinkties, kuriuo poZitiriu
(vadovautis medicininiu-klinikiniu ar akcentuoti daugiau psichosocialinius aspektus)
vadovautis, priklauso ir PAM reglamentavimas (Kreiviniené et al. 2016: 247).
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Aptariant oficialiosios medicinos institucijy lygmenj, reikéty atsigrezti j
ankstyvuosius viduramzius, kai Europoje gydymu uzsiimdavo dvasininkai. Tik kai
XIII a. universitetuose pradéta déstyti medicina, iSsikristalizavo atitinkancios to meto
lygi medicinos praktiky funkcijos, veiklos galimybés ir teisétumas. Kaip teigia Monika
Ramonaité (2016), vieninteliais legaliais ir gerai atpaZjstamais medicinos praktikais
visoje Europoje tapo medicinos daktarai, barzdasku¢iai, vaistininkai®.

Viduramziais medicinos daktarai medicining pagalbg teiké beveik iSimtinai
didikams ir turtingesniems miestieCiams. Kirpéjai-chirurgai gydé miestieCius,
pirklius ir valstiecius, chirurgine pagalba jie teiké ir didikams. Medicinos paslaugos
daugiausia koncentravosi miestuose, o nuo pagrindiniy centry toli esanciose
vietovése gyvenanciai visuomenés daliai buvo neprieinamos. Susidiirimas su liga
buvo jy paciy reikalas. XVII-XIX a. kilusios infekciniy ligy epidemijos verté keisti

20 Universitetus baige gydytojai, apgyne medicinos daktaro laipsnj, buvo autoritetingiausia
medicinos pagalbos teikimo jéga, o jgytas diplomas apibrézé jy veiklos galimybiy lauka ir
teisétumg. Akademinj iSsilavinimg jgij¢ medicinos daktarai jvairias ligas gydé vaistais, o
chirurgija uzsiémé, kiek ji buvo susijusi su vidaus ligy gydymu. ,.ISoriné* chirurgija, skirta
zaizdy, 16ziy gydymui, to meto supratimu, nereikalavo ypatingy Ziniy, o tik praktiniy jgtidziy ir
buvo palikta barzdaskuciams-chirurgams. Daktarams gydymui naudojant vaistus jau XIII a.
pirmojoje puséje atsirado bitinybé steigti istaigas, kurios uztikrinty apripinimg visomis
reikiamomis gydomosiomis medziagomis. Siuo laikotarpiu atsiranda vie3osios vaistinés, kurios
buvo atsakingos uz gydomyjy medziagy bei vaisty tiekima miesty gyventojams. Jas laiké ir
prizitréjo vaistininkai, kurie reikiamy ziniy, panasiai kaip chirurgai-barzdaskuciai, jgydavo
praktiniu btdu, prizitrimi medicinos daktary. Vaistininkai tapo vieninteliais oficialiais
gydomyjy medziagy ir vaisty tiekéjais visoje Europoje (placiau zr. Ramonaité 2006: 15-17).
Pagal tuometes taisykles niekas, nejstojes j barzdaskuciy cecha, negaléjo atidaryti kirpykly ir
chirurginiy jstaigy. Cechas buvo laikomas jteisintu, kai jo statusa patvirtindavo didysis
kunigaikstis arba miesto magistratas. Norint tapti visateisiu barzdaskuciu-chirurgu, reikéjo
laikyti anatomijos ir gydymo Ziniy patikrinimo egzamina, kurio eigg dazniausiai reguliuvodavo
ne tik vyresnieji cecho nariai, bet ir universitetinj iSsilavinima jgij¢ medicinos daktarai.
Barzdaskuciy cecho pilnateisiai nariai — meistrai. Kiekvienas meistras turédavo padéjéjy,
pameistriy, [...] norintis tapti barzdaskuciu-chirurgu privaléjo mokytis 3 metus pas meistra
(mokslas mokamas). Po to jis pakeliamas j pameistrius. Po 1,5 mety laiko egzaminus ir tampa
meistru, gali jstoti j cecha. Véliau, sugrieztinus tvarka, tik po dvylikos mety tapdavo meistru.
Barzdaskucio vardui gauti reikéjo atsakyti j anatomijos, patologijos, chirurgijos klausimus.
Pameistrys turéjo parodyti ir savo praktinius sugebéjimus: parengti darbui kraujo nuleidimo
aparatg (fleboskopg), iSgalasti skustuva, skalpelius, pagaminti tepalus, balzamus, kt. vaistus. Jei
pameistrys gerai atsakydavo j klausimus ir atlikdavo praktinius darbus, tapdavo meistru ir
biidavo jraSomas j cecho knygas. Naujasis meistras prisiekdavo miesto rotus¢je, surengdavo
vaiSes kolegoms. Po to jis galédavo dirbti savarankisSkai. Barzdaskutys atlikdavo jvairias
medicinos procediras: statydavo taures, darydavo klizmas, masazuodavo, gydydavo ir
tvarstydavo Zaizdas, amputuodavo galiines, traukdavo dantis, gydé ir odos, veneros ligas.
Barzdasku¢iy namai biidavo Zenklinami varine 1ékstele, kabinama ant ilgo strypo (Povilitinas
2000: 148).
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poziurj i sveikatos apsaugg. To meto valstybiy valdovai émési spresti sveikatos
klausimus.

Liaudies ir oficialiosios medicinos dichotomijos rySkumas skiriasi nuo
keliy atraminiy sgvoky: moksliskumas, tradicija, socialiné aplinka. Viena vertus,
moksliSkumas suvokiamas kaip tam tikra pasauléziira— sveikatos ir ligos
samprata, kita vertus — jrodymo buidas. Tradicijos dviprasmiskumas susij¢s su
tvarumo ir kaitos prieSprieSa. Socialin¢ aplinka— erdveé, kurioje gyvuoja
medicininés praktikos ir poziiiris j sveikatg bei ligg. Socialiniy grupiy ribos tampa
ir medicinos sistemy ribomis. Sios savokos veikia bet kurj i§ medicinos sistemos
lygmeny. Nemaziau svarbis ir uz $iy sgvoky slypintys veikéjai, kurie remiantis
jomis gali formuoti esamg medicinos vaizda.

BIOMEDICININIS
- BIOMEDICININIS

ANTIKINE IR LIGOS MODELIS BIOPSICHOCIALINIS
KRIKSCIONISKOJI KITI MODELIAI
LIGOS SAMPRATA

MEDIKAMENTAI MEDIKAMENTAI
GYDYMAS VAISTAIS CHIRURGIJA CHIRURGIJA
CHIRURGIJA SKIEPLJIMAS SKIEPIJIMAS
KITOS TERAPIJOS

MEDICINOS DAKTARAI
BARZDASKUCIAI-
PIRTININKAI

GYDYTOJAI IR
KITI SVEIKATOS
PRIEZITUROS SPECIALISTAL

GYDYTOJAI

a) b) ¢)
6 schema. Oficialiosios medicinos raida Europoje:
a) medicina XIII-XVIII a.; b) modernioji medicina XVIII-XX a.;
¢) Siandieniné medicina XX a. — XXI a. pr.

Aptariamyjy savoky interpretavimas istoriografijoje leidzia jzvelgti
dvejopa liaudies ir oficialiosios mediciny vaizdg. Vienu atveju, iSryskéja kaip dvi
atskiros sistemos, kitu atveju — liaudies ir oficialioji medicinos galéty biiti vientisa
pliuralistiné medicinos sistema. Galima pastebéti, kad dichotomijos ryskumas
priklauso ir nuo ,,veikéjy“ interesy ir pozitrio j medicing. Tuomet kyla pagrindinis
klausimas — kiek 8$is vaizdas atitinka realyb¢ Mazojoje Lietuvoje XIX a.
pabaigoje — XXI a. pradzioje? Taip pat svarbu suprasti, kaip medicinos vaizdas
susijes su zmoniy kultiirine ir socialine tapatybe.
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II. MAZOSIOS LIETUVOS GYVENTOJU SVEIKATOS
SISTEMOS ETNOGRAFINIS TYRIMAS

Vasilijus Safronovas atkreipé démesj i Mazosios Lietuvos regiono
daugiakulttiriskuma?! ir polinkj supaprastinti $io regiono realybe (Safronovas 2012:
77). Jis mano, kad Mazoji Lietuva, kaip lietuviskosios erdvévokos produktas,
gerokai prasilenkia su nuo XVIa. iki XX a. pr. fiksuojama tradicija (reikSmés
perdavimu) jvardyti Ryty Priisijos dalj Lietuvos vardu ir apibrézti ja konkreciomis
ribomis — etnografinémis ar administracinémis. V. Safronovo nuomone, tos

21 pasak Ausros Zemienés, MaZosios Lietuvos gyventojy, vadinamyjy lietuvininky, etnoso
istorijoje yra susipynusios kelios kalbos ir kultiiros (Zemien¢ 2016: 107). Po 1709-1711 m.
maro vietiniy gyventojy gretas papildé daugiausia i§ vokieciy aukstai¢iy (Hochdeutsch) ir
zemaiCiy (Niederdeutsch) tarmiy ploty atvyke vokiediai, kurie mazdaug nuo XIX a. vid.
kartu su nutautéjusiais vietiniais gyventojais jau sudaré daugumg. Audroné Kaukiené yra
pastebéjusi, kad atsakymy i klausima, kas yra lietuvininkai, gali biiti ne vienas. Ji nurodé,
kad be etnoniminés reikSmeés lietuvininkais save yra vading patriotiskai nusiteike lietuviai
(arba net ir nelietuviai), norintys pabrézti savo aktyvy prolietuviska nusiteikimg ir
siekiantys atsiskirti nuo provokiskai (prolenkiskai, prorusiskai) mastanciy ir veikianciy
tautieCiy. Vis délto, kaip toliau pastebi A. Kaukiené, jau Martyno Mazvydo knygelés bylojo
LHlietuvininkump ir Zemai¢iump*®, terming lietuv(i)ninkai vartoja Jonas Bretkiinas,
Kristijonas Donelaitis ir kiti Mazosios Lietuvos autoriai, o leva Simonaityté yra ne kartg
pabrézusi, kad klaipédiskiai esg ne lietuviai, o lietuvininkai. A. Kaukienés nuomone, $j
terming laikant etniniu ir manant, kad taip vadintini visi Mazosios Lietuvos lietuviai, iSkyla
tiek lingvistiniy, tiek istoriniy ir etnografiniy problemy. | MaZgja Lietuva pateko pietiné
kursiy dalis, kai kurie pietvakariy Zemaiéiai ir daugelis genciy, kalbanciy vakary aukstaiciy
tarmémis ar kalbomis, sudaranc¢iomis tarping grandj tarp prisy, lietuviy ir kursiy. Nepaisant
daugelio mety niveliacijos, net ir bebaigiancios uzgesti dabartinés klaipédiskiy tarmés
leidZia nustatyti gana ryskias lingvistines ribas: j §iaure nuo linijos Rusné-Siluté yra tarmés,
turin¢ios daug kurSisky ir Zemaitisky pozymiy, o j pietus — aukstaitiSky. Kalbininky yra
iprasta Siaurinius klaipédiskius vadinti Zemaiciais, o pietinius — vakary aukstaiciais. Patys
lietuvininkai grieztai prieSinasi vadinami Zemaiciais, mat, skirtingas ekonominis lygis,
kitoks politiniy, nacionaliniy ir kultiiriniy vertybiy suvokimas lietuvininkus nuo ,,tikryjy*
zemaiciy gerokai nutolino, o neretai net ir suprieSino. Ji taip pat atkreipé démesj, kad Siaip
ar taip, kalba negali buti laikoma kriterijumi, atskirian¢iu lietuvininkus nuo kity lietuviy.
Dar menkesnis kriterijus, atskiriant lietuvininkus nuo kity lietuviy, buty tikéjimas. Visi ar
beveik visi Klaipédos krasto [dabar MaZosios Lietuvos] ir Karaliauciaus srities gyventojai
buvo evangelikai liuteronai, taciau ne vien lietuvininkai, bet ir vokieciai bei daugelis kity
tautybiy Zmoniy. Be to, to paties ar labai artimo tikéjimo Zmoniy yra ir DidZiojoje
Lietuvoje — aukstai¢iy, zemaiciy, kur§ininky. Daugelis $iy Zmoniy, ypac iSeiviy i§ Mazosios
Lietuvos, mielai dalyvauja lietuvininky bendrijos veikloje ir glaudziai su jais
bendradarbiauja. Gyvendami bendra religinj gyvenimg, dalyvaudami bendrose iskilmése,
kapy S$ventése, pamaldose ir kt., jie nedalyvauja pasaulietingje lietuvininky bendrijos
veikloje, nelaikydami saves lietuvininkais, o lietuviais. A. Kaukiené siiilé lictuvininkais
laikyti Mazosios Lietuvos gyventojus, per 600 germanizacijos mety islaikiusius savo
lietuvybe (Kaukiené 1991: 49-50).
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tradicijos ne$éjai buvo paties krasto gyventojai, kuriy kultGrinés ir socialinés
skirtys netrukdé dalytis bendra ,,miisy* regiono — (Priisijos) Lietuvos — samprata.
Teigiama, kad dabar Lietuvoje vyraujancia sampratg apie Mazaja Lietuva
erdvévokos produktu leidzia vadinti, viena vertus, tai, kad ji yra atsiradusi keliskart
redukuojant objektyvia realybe, antra vertus, tai, kad ta realybé buvo redukuojama
dél konjunktiiriniy politiniy interesy. Sovietmeciu buvo jtvirtintas dar vienas
vaizdinys, beje, nuosekliai iSplaukes i§ pirmojo: Mazoji Lietuva tapo erdve,
vaidinancia daugelio lietuviy kulttros (ne Prusijos lietuviy, bet visy lietuviy
kultiiros) fenomeny ,,lopSio* vaidmenj, kadangi joje esa gimé daugybé ,,pirmyjy*
reiSkiniy lietuviy rastijoje: buvo parengta ir i§spausdinta pirmoji knyga lietuviy
kalba, pirmasyk iSverstas j lietuviy kalba Sventasis Rastas, i§leista pirmoji lietuviy
kalbos gramatika, pasirodé pirmasis grozinés literattiros kiirinys lietuviskai, buvo
leidziamas pirmasis laikrastis lietuviy kalba ir t. t. Jo nuomone, palaikant tokius
vaizdinius, yra neakcentuojami ar netgi nutylimi kultiiriniai skirtumai, kurie
egzistavo tarp dviejose teritorijose gyvenusiy zmoniy. V. Safronovas atkreipia
démesj, kad negausus burys ,,susipratusiy“ Mazosios Lietuvos lietuviy, gyvenusiy
XIX a. pab. ar XX a. pr., virsta kriterijais, pagal kuriuos klaidingai suvokiama visy
baltiskos kilmés S$io krasto gyventojy savivoka. Regiono praeityje skatinama
atskirti sava ir svetima ir taip uzgoZzti Sios praeities daugiasluoksniskuma ir
daugiakultiiriSkuma redukuotu vaizdiniu apie Mazaja Lietuva ir joje gyvenusius
lietuvius (dazniausiai tik lietuvius). Mazajai Lietuvai ypa¢ reik§mingi buvo Antrojo
pasaulinio karo jvykiai, totaliai pakeite gyventojy kiekybing ir kokybine sandara
(pla¢iau zr. Safronovas 2009: 89-91). Tai nulémé, kad buvusioje Rytpriisiy
teritorijoje tik labai menka pokario gyventojy dalis galéjo sieti praéjusio karo
jvykius su nauja gyvenamaja vieta, kurion jie atsikélé kaip naujakuriai. Kitaip
tariant, erdvé, kurioje dauguma naujakuriy gyveno po karo, neatitiko tos erdvés,
kurioje jie iSgyveno karo baisumus (Safronovas 2011). | tai ypa¢ svarbu atkreipti
démesj, kadangi atminties vaizdinyje svarbi ne tik laiko, bet ir erdvés dimensija;
abi jos sudaro asociacijy, biitiny atsiminimui, pagrinda.

Leonardo Saukos ZodZiais tariant, ,,burty, prietary, liaudies medicinos Ziniy
kaupimo vajus® (Sauka 2004: 7) pasieké ir Mazgjg Lietuva, dél kurio buvo
sukaupti lietuvininky liaudies medicinos faktai. Taciau MaZojoje Lietuvoje liaudies
medicinos tyrimai buvo gerokai mazesnés apimties nei DidZiojoje Lietuvoje. Jau
D. Vaitkevic¢iené yra pastebéjusi, kad truksta Saltiniy, leidzian¢iy susidaryti XIX a.
antorosios pusés — XX a. pradzios lietuvininky liaudies medicinos vaizda
(Vaitkevi¢iené 2008: 22). Ne itin gausi to laikmecio lietuvininky medziaga surinkta
prolietuviskai nusiteikusiy inteligenty, bendradarbiavusiy su tautinio Atgimimo
veikéjais Didziojoje Lietuvoje, tuomet dar Caringje Rusijoje. Kristupas Jurksaitis,
Vilius Kalvaitis, Jonas (Ansas) Bruozis palaiké rysius su dr. Jonu Basanavi¢iumi.
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Siame skyriuje nagrinéjama ir pagrindziama MaZosios Lietuvos sveikatos
sistemos etnografinio tyrimo metodika. Aptariama pateikéjy imtis ir tyrimy etika.
Pristatyti tyrimy metodai archyvuose ir muziejuose.

2017-2019 m. sveikatos sistemos etnografinio tyrimo metodika

2017-2019 m. atliktas etnografinis tyrimas — tai tyrimas ,,namuose®. Angly
antropologo Nigelio Rapporto teigimu, Siandieniné visuomené taip pasikeité, kad
tyrimai ,,namuose” naujai atskleidzia transnacionalines problemas, leidzia
uz¢iuopti sava, kita ar kitokj (Rapport 2010: 5). Etnografijos diskursas atskleidzia
supancio pasaulio aktualijas per paciy pateikéjy mastyma, zinojima, kuris padeda
aiskintis ir spresti socialines problemas ar bent jau pazinti ir suvokti aplink esancig
tikrove, dalele miisy paciy (placiau zr. Savoniakaite¢ 2008; 2011). Toks tyrimo
pobtdis leidzia nuo bendry kategorijy, nuo globalaus vaizdo pereiti prie tikslesniy
i§skirtinumy, pozityviai atskleisti visuomenés nuomong, pamatyti identiteto
kategorijy jvairove. Siuo atveju, nuo liaudies ir oficialiosios medicinos
koegzistencijos valstybiniame ar net Europos valstybiy kontekste priartéta prie
vietos etniniy, sociokultliriniy grupiy ir jy sveikatos priezitiros aktualijy.

Etnografinis tyrimas pradétas stebéjimu vienoje i§ Klaipédos ligoniy.
Stebéjimas dalyvaujant, pasak angly antropologo, sociologo Johno D. Brewerio,
padeda suvokti ir atskleisti kasdienybés problemas (Brewer 2000: 59). Mokslo
istorijoje $iuo etnografiniu metodu pradéjo naudotis klasikiné brity antropologija ir
Cikagos sociologijos mokykla.

Etnografinio tyrimo metu stebétojas kartu buvo ir oficialiosios sveikatos
priezitiros sistemos (medicinos) specialistas, dirbantis toje pacioje ligoninéje. I$
vienos pusés, tai pavojinga, nes stebétojo ir medicinos specialisto pozicija gali
sutapti. I$ kitos pusés, stebéjimas vyko tiesiogiai, nedalyvaujant tre¢iam asmeniui.
Be to, tokia stebétojo padétis leido lengvai bendrauti su personalu ir patekti ten, kur
net gavus leidima atlikti tyrima, nesant medicinos darbuotoju, patekti buty
sudétinga ar net nejmanoma. Ligoninés darbuotojai apie atlickamg tyrimg buvo
informuojami. Steb¢jimas atliktas fiksuojant fotoaparatu ir vedant dienorastj. Kai
kuriuos pastebétus faktus paprasyta pakomentuoti ligoninéje dirbanciy specialisty.
Ligoninéje stebéta aplinka, daiktai, gydymo priemonés, pacienty elgesys, juy
bendravimas su specialistais. Pacientai nekalbinti, nes jy atzvilgiu nenoréta
perzengti stebétojo ir medicinos specialisto kompetencijos ribos. Stebéjimas
atliktas Intensyviosios terapijos, Kardiochirugijos, Angiochirurgijos, Fizinés
medicinos ir reabilitacijos skyriuose, vaistingje, ortopediniy prekiy parduotuvéje.
Pacienty ir medicinos specialisty bendravimas stebétas Fizinés medicinos ir
reabilitacijos skyriuje. Reabilitacijos skyrius pasirinktas dél dviejy priezasciy.
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Pirma, reabilitacinio gydymo procese neapsiribojama biomedicininiu ligos ir
sveikatos modeliu, taCiau svarbiis ir psichosocialiniai aspektai (placiau zr.
platesniu oficialiosios medicinos pozitriu j sveikatos problemas nei kitose
medicinos srityse. Antra, §j pasirinkimg lémé galimybé tiesiogiai dalyvauti ir
stebéti paciento bei oficialiosios medicinos specialisty akistatg. Stebéjimo metodas
padéjo suformuluoti tyrimo problemg ir verté permastyti jprastai liaudies
medicinos tyrimuose nusistovéjusias prieigas bei paskatino | jg pazvelgti
oficialiosios medicinos kontekste.

Remiantis stebéjimu, suabejota jprastu liaudies ir oficialiosios medicinos,
kaip dviejy savarankisky ir visiSkai uzdary medicinos sistemy, egzistavimu.
Tyrimo metu buvo atkreiptas démesys | tai, kad sveikatos atstatymas nesibaigia
ligonine, oficialiosios medicinos specialisty gydymu ir rekomendacijomis, bet
nusitesia toliau j paciento socialing aplinka. Ir atvirksc¢iai — ligoniné, kaip
oficialiosios medicinos jstaiga, néra absoliuCiai uzdara sistema, j kuriag negali
patekti pasaulézitiros, gydymo praktikos, nesusijusios su biomedicniniu modeliu.

Formaliai zvelgiant, MaZosios Lietuvos gyventojai yra lietuvininkai,
tatiau, kaip jau aptarta skyriaus pradZioje, demografiné® ir etniné situacija Siame
regione yra sudétinga, todél Sio tyrimo metu ieSkota pateikéjy, kurie biity gime,
auge Mazojoje Lietuvoje (arba buvusiame Klaipédos kraste) ir bent vienas i§ jy
tévy taip pat biity ¢ia gimes ir augges. Pateikéjy buvo ieSkoma dviem biidais. Pirma

22V, Safronovo duomenimis ,,[n]Juo 1944 m. pabaigos visi Rytpriisiai patyré Zenklius gyventojy
struktiiros poky¢ius. Panasu, kad per gyventojy evakuacijg nuo 1944 m. liepos pabaigos iki
1945 m. sausio i§ Klaipédos krasto galéjo pasitraukti apie 85-90 % senyjy gyventojy. 1945 m.
sausio 28 d. Klaipédoje karo komendantiira uZregistravo vos 28 civilius. Kaimo vietovése
padétis buvo ne kg geresné: 1945 m. kovg buvo uzfiksuota, kad Klaipédos apskrityje liko 699,
Silutés apskrityje — 681, Pagégiy apskrityje — 150 Seimy (taigi i§ viso 1 530). Krasto senbuviy
nuosimtj padidino 1945-1950 m. repatriacija, kurios metu, kaip apytiksliai skai¢iuojama, j
buvusia Klaipédos krasto teritorija grizo apie 6-8 tiikst. gyventojy. Taciau kai SSRS Ministry
Taryba susitaré su Vokietijos Federacine Respublika ir 1958 m. sausio 7 d. priémé sprendima
kad visiems asmenims, iki 1941 m. birzelio 21 d. turéjusiems Vokietijos pilietybe ir norintiems
iSvykti | Vokietija, turi buti leista savanoriskai apsispresti, Sia galimybe iki 1960 m. sausio 1 d.
pasinaudojo 6 156 buvusiame Klaipédos kraste gime asmenys.* Kiek Klaipédos krasto senbuviy
po 1958-1960 m. liko gimtingje, tiksliy duomeny néra; bet kokiu atveju akivaizdu, kad Sis
skaiCius sudaré absoliu¢ia mazumg: Klaipédos mieste, 1959 m. suraSymo duomenimis,
uzfiksuota 90,5 tikst. Gyventojy— dvigubai daugiau nei prieS kara. IS jy 44,8 % sudaré ne
lietuviai, o ir lietuviy dauguma buvo ne senbuviai, bet atsikéle | Klaipéda po 1945 m.
Naujakuriai dominavo, nors kiek maZzesne proporcija, ir buvusio Klaipédos krasto kaimo
vietovése. Remiantis Klaipédos krasto apgyvendinimo 1945 m. planais, galima teigti, kad
pirmieji naujakuriai j Klaipédos krasto kaimo vietoves kélési daugiausia i§ Zemaitijos
(Kretingos, Taurages, Tel3iy, Raseiniy, Siauliy apskr.), taip pat i§ atskiry Vidurio ir Pietry¢iy
Lietuvos regiony (Ukmergés, Kauno, Utenos, Alytaus, Lazdijy apskr.).
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buvo kreipiamasi j kultiiros jstaigas ir jy darbuotojus MaZosios Lietuvos teritorijoje
ir praSoma, kad jie nukreipty pas Zmones, atitinkancius tyrimo kriterijus. Kitas
paieskos budas vadinamas ,,sniego gnituzte®, kai vieni pateikéjai kreipé pas kitus.
Pastarasis biidas nulémé, kad tarp tiriamyjy atsidiiré pateikéjai, gime Didziosios
Lietuvos puséje, taciau save tapatinantys su MaZosios Lietuvos kulttra ir MaZosios
Lietuvos gyventojy pripazjstami kaip savi.

Tyrinéta, kaip gydési ir gydosi lietuvininkai. Naudoti metodai: stebéjimas
dalyvaujant ir pusiau struktiiruoti interviu; tiriamieji kalbinti pusiau struktiiriniu
interviu, remiantis klausimynu Lietuvininky asmeniné patirtis ir bendros Zinios
apie ligas ir ligonius, gydymgq ir gydytojus nuo XX a. vidurio iki XXI a. pradzios.
Zmoniy pasakojimai sudaré esmine tyrimo dalj. Sie pasakojimai uZrasyti ir
cituojami tokia Zmoniy kalba, kokia pavyko uzraSyti. Tyrimo patirtys, steb&jimai
uzfiksuoti rastu, jrasyti j diktofona, fotografuota.

Tarp tyréjo ir pateikéjy atliekant $j tyrimg nebuvo kalbinio barjero, taciau
iSlaikytas tam tikras atstumas, nes tyr¢ja ir pateikéjus skyré etniSkumas, istorija,
religija. Tyréjas gimes Klaipédoje, tatiau tévai kile i§ Zemaitijos ir tyréjas save
tapatina su zemaiciais. Tyréjo konfesija — katalikas; tuo skyrési nuo daugumos
tiriamyjy. Neretai lietuvininkai stengési pakomentuoti jy kultiiros kitoniskuma dél
religiniy skirtumy. Vyresniyjy lietuvininky pozilriu, tyréjas nezino, kas Siame
kraste déjosi Antrojo pasaulinio karo metu.

Tiriamieji tyréja priémé kaip kifos kultlros nepazjstamg zmogy, todél
uzmegzti atstiktinius pokalbius sekési ne visada. Teko ieskoti mediatoriy. Juo tapo
lietuvininkas, su kuriuo susipazinta ankstesniy tyrimy metu, o véliau teko kartu su
juo dirbti vienoje jstaigoje. Jis tyréja supazindino su lietuvininkais, kuriuos pats
gerai pazinojo ir palaiké glaudzius rySius. Kita lietuvininké, paZjstama is
ankstesniy tyrimy, pakvieté sudalyvauti evangeliky liuterony misiose 2017 m.
liepos 23 d. Vanagy baznycioje, supazindino su parapijos klebonu, kuris po misiy
apsilankyta Kapiniy Sventéje, joje tyréjg lydéjo pirmasis lietuvininkas ir padéjo
uzmegzti pazintis. Pamazu pazjstamy lietuvininky tinklas plétési ir imta keliauti
per jy gimines, turint keliy lietuvininky rekomendacijas, o neretai apie tyrima jau
biudavo pranesta telefonu. Pateikéjai jsileisdavo ir kalbédavo noriai. Tarp tyréjo ir
pateikéjy nebuvo kalbos barjero, kalbama lietuviskai. Daugiau nei pusé pateikéjy
moka vokiskai, kai kurie savo kalboje vartojo germanizmus, ta¢iau tyréjo vokieciy
kalbos Zzinios buvo pakankamos pateikéjy pavartotiems vokiSkiems intarpams
(posakiams) suprasti.

Pateikiami klausimai diktavo pokalbio temas: 1) lietuvininky sveikatos,
ligos, gydymo samprata, 2) pozilris j oficialigja medicing ir liaudiskus gydymus
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bei juos taikancius asmenis; 3) pozilris ] socialinius rysius, rySius su uzsienyje
gyvenanciais giminaiciais ar paZjstamais, kulttirinj, religinj konteksta.

Tyrimas vykdytas lietuvininky gyvenamojoje vietoje, todél buvo galima ne
tik kalbéti, bet ir stebéti jy aplinks. Stebéjimas leido koreguoti klausimus ir
pokalbio temas, kurias pateikéjai dél jvairiy prieZasCiy buvo linke nutyléti.

Ypa¢ daznai pokalbj padédavo plétoti ,,namy vaistinélés* apzitir¢jimas ir
aptarimas. Pateikéjai mielai rodydavo ir pasakodavo apie turimus vaistus tiek i$
oficialiosios, tick liaudies medicinos.

1. paveikslas. Ernos (gim. 1959 m. Karkléje) namy vaistinélé

Fotografijoje matyti tipiska ,,namy vaistinélé“: greta gydytojo paskirty
vaisty galima i§vysti i§ mamos ar omamos (mociutés) patirties perimtas gydymo
priemones bei kitas alternatyviajai ir oficialiajai medicinai priskiriamas gydymo
priemones. Siuo atveju yra buteliukas su kapsulémis, kuriy vaistiné medziaga —
ginkmedzio milteliai. Sj buteliukg pateikéja parsivezé i§ Jungtiniy Amerikos
Valstijy.

Pateikeéjai ir tyrimo etika

Tyrimo metu apklausti keturiasdeSimt trys pateikéjai, kurie save sieja su
Mazosios Lietuvos regionu. Taip pat vienas bent vienas i$ jy tévy taip pat turéjo
ry$iy (gimé, gyveno, dirbo) su Mazaja Lietuva. 85 procentai pateikéjy — moterys,
15 procenty — vyrai. Pateikéjy amziaus vidurkis — 76-eri metai, vyriausiam
pateikéjui — 96-eri, jauniausiam — 59-eri metai. I§ apklausty pateikéjy 21 proc.
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buvo astuoniasdeSimtmeciai ir vyresni, septyniadeSimties mety ir vyresni pateikéjai
sudaré 46 proc., SeSiasdesimtmeciai — 30 proc. ir penkiasdeSimtmeciai — 3 proc. (Zr.
1 diagrama. Pateikéjy amzius).

3%

21%

30% - - .
° ™ penkiasdesimtmediai

[ Sediasdesimtmediai
O septyniasdeSimtmediai

O astuoniasdesimtmediai

46%

1 diagrama. Pateikéjy amzius

Visi pateikéjai, iSskyrus vieng asmenj, buvo sukiir¢ savo Seimas, taciau
dabar dél jvairiy priezascCiy (dazniausiai dél sutuoktinio mirties) apie pusé pateikéjy
gyvena vieni. Nors tik truputj daugiau nei 1 proc. pateikéjy gyvena kartu su
vaikais, vis délto vyresniy zmoniy gyvenime, tieck gyvenanc¢iy kartu su sutuoktiniu,
tiek be sutuoktinio, svarbiis vaikai, nes padeda spresti jvairias gyvenimo
problemas, tarp jy — ir sveikatos. Pateikéjai vidutiniSskai uzaugino po du vaikus.
60 proc. apklaustyjy yra kile i§ daugiavaikiy Seimy, kur augo trys ir daugiau vaiky
(buvo pateikéjy, augusiy devyniy ir deSimties vaiky Seimoje), like 40 proc.
pateikéjy uzaugo Seimoje, kur buvo maziau kaip trys vaikai. 10 proc. pateikéjy
uzaugo naslai¢iai su vienu arba be abiejy tévy. Kai kuriy pateikéjy Seima
priesingai — buvo pilnesné. 30 proc. pateikéjy nurodé, kad Seimoje kartu gyveno
vienas i§ seneliy. Kaip saké Genovaité, namuose Seimininkavo omama (Genovaité,
gim. 1929 m. Baiciuose). Kartu su tévais Ernos Seimoje gyveno tévo teta, kurig
vadindavo ,,mamakiuku“, kad skirtysi nuo mociutés (Erna, gim. 1943 m.
Skirzemiuose).

Pateikéjy iSsilavinimas svyruoja nuo pradinio iki auks$tojo universitetinio.
Tik keturias klases baigé 24 proc. pateikéjy, pagrindinéje mokykloje mokési (bet
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ne visi baigé) 37 proc. pateikéjy. Jie teige, kad pokariu nebuvo galimybiy mokytis,
triko pinigy butiniausioms reikméms, todé¢l reikéjo dirbti. Visi pateikéjai, kurie
atsimena pirmuosius penkerius pokario metus, kalba apie nepritekliy ir sunkias
gyvenimo sglygas®. Vidurinj arba vidurinj su profesine kvalifikacija iSsilavinimg
igijo 18 proc. pateikéjy, i§ jyu — 2 asmenys dar studijavo aukStosiose mokyklose,
taciau studijy nebaigé. Aukstajj iSsilavinima turi 21 proc. apklaustyjy.

Siuo metu vos 10 proc. pateikéjy dirba, like 90 proc. — pensininkai.
Gyvenime jie dirbo pagal jvairias profesijas, populiariausia tarp pateikéjy—
buhalterio (12 proc.) ir medicinos seserys (10 proc.). Kitos apklaustyjy profesijos:
mokytojas, vairuotojas, traktorininkas, mechanikas inzinierius, paSto darbuotojas,
laborantas, zemés uikio specialistas ir pagalbinis darbuotojas. Tuo tarpu pateikéjy
tévai (80 proc.) vertési i§ zemes tkio, likusieji — zvejybos, darbininkai, samdiniai,
valstybés tarnautojai.

Nors i§ kaimisky vietoviy kile 85 proc. pateikéjy, o i§ miesto tipy
gyvenvieCiy tik 15 proc., tac¢iau Siuo metu kaimuose gyvena tik 21 proc., o
miestuose ir miestelivose — 79 proc. Kaip matyti, tarp mieste ir kaime gyvenanciy
pateikéjy proporcija pasikeité absoliuciai prieSingai. Pateikéjai stengiasi palaikyti
ry$j su savo gimtine (zr. 2 diagrama).

100% ’

80%

60% mieste
40% Mkaime
0%
Pateikéjy gimtiné Dabartiné gyvenamoji
vieta

2 diagrama. Pateikéjy migracija tarp kaimo ir miesto

Taciau migracija Siame kraSte néra naujas dalykas. Tiesa, jos pobidis
gerokai pasikeité. Kaip matyti i§ gyvenimo istorijy, tik nedaugelio pateikéjy tévai ir
seneliai gyveno toje pacioje vietovéje karta i$ kartos. Absoliuti dauguma (du

23 Hanso tévai po karo apsigyveno senelio iikyje, kur gyveno dar kelios $eimos. Renatés
tévai buvo stambis tkininkai, o sovietmeciu tapo koliikieciais. Ernos tévai po karo turéjo
tik SeSiasdeSimt ary zemés. Ozkos pienas ir duona, pupos buvo svarbiausias maistas, o
mésos trikdavo. Kristinos mamos pragyvenimo $altinis buvo darbas ,misko tkyje®, dar
uzdarbiaudavo pas zmones. Vilis prisiminé, kad mety uzdarbj i§ kolikio galéjai parsinesti
kaip pely maisg ant peciy.

46



trecdaliai) apklaustyjy nurodé, kad jy protéviai migravo. Tipiska situacija galéty
biti, migracija dél santuokos. Tokia migracija vyko ne tik MaZosios Lietuvos
teritorijoje, bet ir tarp Mazosios ir DidZiosios Lietuvos ar dar tolimesniy regiony.
Pavyzdziui, Hildegardos tévas kiles i§ Latvijos (Hildegarda, gim. 1943 m.
Kurslaukeéje). Kai kurie pateikéjai nurode, kad jy tévai turéjo giminiy Vokietijoje ir
kazkurj laikg yra ten gyvene?*. Dviejy pateikéjy tévai yra tarnave Vokietijos
kariuomengje. Dar trys pateikéjai nurode, kad jy seneliai buvo i§vyke | Amerika
»laimés ieskoti“, kad grize galéty jsigyti zemés ir namus. Taciau iki Antrojo
pasaulinio karo kaime gyventys Zzmonés nors ir keisdavo gyvenamaja vieta, vis tiek
likdavo gyventi kaime.

Per Antrajj pasaulinj kara itin suaktyvéjo priverstiné migracija, nulemta
politiniy sprendimy, kurie vienaip ar kitaip palieté bent 10 proc. pateikéjy. Karo
pabaigoje jy tévams teko evakuotis | Karaliau¢iaus krasta. Visi, jei nebuvo zuve,
grizo j Lietuva, taiau Cia rasdavo uzimtus namus ir gyvenamosios vietos tekdavo
ieSkoti kitur. Trémimai j Sibirg taip pat keit¢ Mazosios Lietuvos demografing
padétj. Tremtis palieté keturiy pateikéjy Seimas. Grjze¢ i§ Sibiro Zmonés negalédavo
apsigyventi savo gimtinéje, taCiau stengdavosi jsikurti kaip galima arciau savo
gimtyjy namy. Pateikéjams sugrjzti | gimting pavyko tik po nepriklausomybés
atktrimo. Trys i kalbinty pateikéjy pasinaudojo galimybe po karo iSvykti |
Vokietija. Zemés nusavinimas ir Zemés paskirties pakeitimas taip pat Zmones verté
keltis j kitas vietoves®. Pateikéjai savo gyvenamajg vietg, kaip ir jy tévai, keité
kurdami Seimas®® ar siekdami iSsilavinimo?’.

Etning tapatybe pateikéjai apibiidino jvairiai: lietuviai, S$io krasto
gyventojai, lietuvininkai, vokieciai, neapsisprendusieji. Lietuviais save tyrimo
metu laiké 61 proc. pateikéjy. Kita tautybé, su kuria save tapatino pateikéjai —
vokieciy, tokiy asmeny tarp aplkaustyjy — 21 proc. Viena pateikéja dél savo etninés
tapatybés neapsisprendusi. Jos mociuté — tikra vokieté, senelis — Svedas. Moters
pase jrasSyta, kad ji lietuvé, taciau tyrimo metu, paklausta apie tautybe, atsake, kad
iki 8iol nebuvo apie tai pagalvojusi. 18 proc. pateikéjy savo taptybe siejo tik su
regionu (zr. 3 diagrama). Pateikéja saké: ,,AS — ne lietuvé, ne a§ — vokytka,

24 Pateikéjos tévas liko naslaitis, jj priglaudé vyresnis brolis, tuo metu gyvenes Berlyne.

25 Mari ir Kristinos téviské buvo karinio poligono teritorijoje dél to teko i$ ten iSsikelti.

26 Kristina tévy namus paliko biidama trisdeSimties mety. IStekéjo ir i¢jo gyventi pas vyra.
Vyrui mirus, grizo pas tévus. Kiek véliau persikélé gyventi | kaimg, esantj uz penkiy
kilometry nuo gimtinés, kur gyvena iki Siol.

7 Gertriida jstojo j medicinos mokykla Klaipédoje, kur po studijy liko gyventi. leva su
tévais gyveno iki 1955 m., baigusi viduring iSvyko studijuoti j Vilniy, ten sukiiré Seimg ir
liko gyventi, | gimting grizo po keturiasdesimt vieneriy mety. Zigfrydas iSvyko studijuoti j
Ukraina.
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Klaipédos krasto zmogus — nezinau kaip kitaip pasakyti“. Kita pateikéja savo
tapatybe apibidino taip: ,,Klaipédos krasto zmogus ir viskas, ¢ia gyvenau, Cia ir
numirsiu: nei man tas vokietis blogas, nei lietuvis.*

Regioniné priklausomybé neretai nurodoma kartu su etnine tapatybe. Taip
save apibiidino 33 proc. pateikéjy. Regioninés priklausomybés, kaip etninés
tapatybés, démuo svarbesnis lietuviams. 42 proc. pateikéjy, save laikanciy
lietuviais, nurodé regionine priklausomybe — Mazosios Lietuvos ar Klaipédos
kraSto zmonés, ,,i$ Priisijos pusés®, SiSionikiai®®, Zemaiciai®®. Tarp pateikéjy, save
laikanc¢iy vokieciais, regionas buvo minimas gerokai reciau (zr. 4 diagrama).

18%

B lietuviai

@ vokieciai
21% 61%
[ Sio krasto gyventojai

3 diagrama. Pateikéjy etninés grupés

28 Moteris sakeé: ,,[Mes] i$ tos pusés, i§ Priisijos, mes lietuviai. ,,Pagal kraujg [save priskiria
Mazajai Lietuvai], ir tévelis, ir mama, ir aukléjimas, ir mociuté irgi tokia pat, a§ save prie ty
priskiriu®“. Mama mokéjo gerai vokiskai ir vaikus moké, taciau tévas dél to pyko ir saké,
kad taip ,,atsidursime pas baltas meskas®. Tévas sakydavo, jog ,,priselis turi dvi tévynes, jei
Vilnius gauna j ragus, tada béga j Berlyna, jie Berlynas dega, tai béga j Vilniy“. Ruta —
lietuve, bet ji labiau prijaucianti Mazajai Lietuvai. Hildegarda taip apibudino savo tapatybe:
,,as lietuve ir mano tévai lietuviai, Klaipédos krasto gyventojai arba kitaip $iSioniskiai, ne
zemaiciai, o lietuvininkais niekas nesivadino, dabar kazkas sugalvojo®. Jos tévai mokéjo
vokiskai, bet namie visi kalbéjo lietuviskai. Hildegardos teigimu, ,,jie save taip pat laiké Sio
krasto lietuviais“. Genovaités tévai kalbéjo lietuviskai, kartais vokiskai, nes ,tant¢ Anna
buvo vokieté®. Tévas — Zemaitis, katalikas, mama — liuteroné, todél ir ,,vardus visus davé
SiSioniskus“. Genovaité save laiko lietuve, SiSioniSke. Dar viena pateikéja saké, kad ,,pase
jraSyta lietuvé, o taip SiSioniské®. Ji pakomentavo, kad ,,dokumentai buvo dinge, po karo
nuéjus iSsiimti dokumentus jrasé, kad lietuve®. Si pateikéja vaikystéje pirma iSmoko
vokiskai, tik véliau lietuviskai, ,,pusiau Zemaitiskai®.

2 Milda saké: ,,Esu lietuvé, Zemaité, mano tévai kalbéjo lietuviskai, Zemaitiskai, mama
kazkiek mokéjo vokiskai.” Riita vadina save zemaite, tévas — zemaitis, nuo Skuodo, o savo
mama ji laiko $io krasto Zmogumi — lietuvininke.
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4 diagrama. Regioninés priklausomybés nuoroda tarp lietuviy ir
vokieciy etniniy grupiy

Konfesija, kaip etninés tapatybés dalis, svarbi 10 proc. pateikéjy. Erna
saké: ,,[...] mes lietuviai, bet ne katalikai, tai jau kitokie.” Genovaité, norédama
iSryskinti skirtuma tarp tévy, taip pat Salia regioninés priklausomybés nurodé ir
konfesijas: ,,Tévas — Zemaitis, katalikas, mama — liuteroné.”) Elfrida Siuo metu
jaucia savo i$skirtinumg konfesiniu pagrindu. Ne tiek jaucia pati, kiek tai pabrézia
lietuviai katalikai. Ji pasakojo kelis atvejus:

[...] buvo organizuojama biblijos valandélé. Pasitiliau kaimynei eiti kartu.
Dievas juk tas pats, Biblija ta pati, ta¢iau kaimyné pasakiusi, kad jie [katalikai]
organizuos savo.

Tos pacios Seimos ir giminés zmonés galé¢jo save laikyti skirtingos
tautybés. Gertriida save laiko lietuve. Taciau jos dédés buvo ,,idéjiniai vokieciai®.
Karo metu dalis giminés i§ mamos pusés pasitrauké j Vokietija, tik mociuté buvo
nusiteikusi prolietuviskai ir i§vykti atsisaké. IS vokieciy policijos ji ne kartg buvo
gavusi jspéjimy uz kalbéjimg lietuviskai, taCiau policijai atsakydavo, kad ,kalba
savo motinos kalba®“. Juraté mano, kad ,labai sunku paaiSkinti zmonéms, kas yra
lietuvininkai, kas yra vokietininkai®.

Kai kurie noréjo tapti vokieciais. Tai kaip stojimas ] partijg. Kiekvienam
yra esmé pragyvenimas, gyvenimas yra trumpas ir norisi gerai gyventi. Vokieciy
bendrijos [nariai] yra Sio [kraSto zmonés], bet vidiné nuostata buvo laikyti save
vokieciais. VokieCiy aukstesné kultura.
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Vienas i§ pateikéjy save pristaté kaip lietuvininka, bet patikslino, kad jis
yra lietuvis, $io kraSto gyventojas, nes Siame kraSte gyveno ir sugyveno jvairiy
tautybiy zmonés ir jis nenori iSrySkinti skirtumy tarp jy, o kaip tik pabrézti
bendryste. Jis Mazosios Lietuvos gyventojy bendryste, nepaisant etniniy, religiniy,
politiniy skirtumy, apibiidino metafora: ,,Mes visi i§ vieny kelniy esame*. Net ir tos
pacios giminés atstovai vieni save priskyré lietuviams ZemaiCiams, kiti —
lietuvininkams arba Sio krasto Zmonéms.

Absoliuti dauguma (90 proc.) pateikéjy priklauso evangeliky liuterony
baznyciai, tik 10 proc. pateikéjy priklauso Romos kataliky bendruomenei.
Katalikams priklausantys asmenys kile i§ konfesiSkai misriy Seimy. Genovaités
mama — evangeliké liuteroné, tévas — katalikas. Irena gimé tévo kataliko ir mamos
evangelikés liuteronés Seimoje. Kataliky kunigas tévy santuokos metu reikalavo,
kad vienas i§ vaiky buty krikStytas kataliky baznycioje, todél pateikéja buvo
pakrikstyta kataliky, o jos sesuo evangeliky liuterony bazny¢ioje®. Rita katalike,
kaip ir jos tévas, o mama — evangeliké liuteroné. Yra ir daugiau pateikéjy, kuriy
tévai skirtingy konfesijy, taciau patys pateikéjai priklauso evangelikams
liuteronams. 10 proc. pateikéjy prisimena jy tévy ar artimyjy namuose vykusius
surinkimus. 93 proc. pateikéjy nurodé, kad jiems svarbus tikéjimas. Jie pagal
galimybes atlieka religines praktikas: lanko baznyc¢ig, Svencia religines Sventes,
laikosi baznytiniy nuostaty jvairiais gyvenimo klausimais. Kai kurie i§ jy labai
tvirtai laikosi savo religinés bendruomenés nuostaty®'. Tik 7 proc. pateikéjy
nurode, kad jiems religija néra svarbi gyvenimo dalis. Genovaité taip apibudino
savo vaikystés religing patirtj: ,,Dievo glébiais negaudavom, tafiau tévai moké —
bk su visais malonus ir kiti taip atsakys.” Moteris kai kurias tikéjimo tiesas vertina
skeptiskai, ,,kaip pasakas, pavyzdziui, ji netiki, kad ,,Jézus atsirado i§ Sventosios
dvasios®. Ieva taip pat ne itin religinga: ,,Karo metu triko kunigy, jy nemazai buvo
savamoksliy. Tévas i§ baznyCios grizdavo nusimings ir nepatenkintas kunigy
kalbomis.*

30 Arnoldas Pirockinas nurodo atvejus, kai kataliky bazny¢ia bandé plésti savo jtakg Siame
kraste. Taciau tyrimy ir fakty triiksta, todél Siuo metu galima pasakyti tik tiek, kad Lietuvos
vyriausybés nebuvo suinteresuotos 1923-1939 metais katalikinti Klaipédos krasto, o
kataliky baznycia nebuvo kokia talkininké lietuviy jégoms kovoje dél lietuviskumo (placiau
zr. Pirockinas 2009).

31 Hildegardos tévas buvo sakytojas, véliau kunigas ir evangeliky liuterony parapijos
klebonas, mama taip pat buvo tikinti ir praktikuojanti evangeliké liuteroné. Erna, kad jos
tévai buvo giliai tikintys ir ji pati jaunystéje, kaip ir visi Seimos nariai bei dauguma kaimo
gvyentojy, buvo uoli bazny¢ios naré, véliau ,atkrito nuo tikéjimo™ ir | kriks¢ioniska
bendruomeng grjzo gerokai véliau, jau gyvendama Vokietijoje laiko.
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Visiskai iSsikeltus kriterijus atitinkanCiy pateikéjy, tai yra asmeny, kurie
save laiko vietiniais Mazosios Lietuvos gyventojais ir kuriy bent vienas i$ tévy yra
gimes ir auges Siame regione, sudaro 85 proc. (tarp jy — 78 proc. pateikéjy abu
tévai kile i§ Mazosios Lietuvos, likusiyjy (7 proc) — vienas i§ tévy gimes ir auges
Mazojoje Lietuvoje). 15 proc. pateikéjy yra gime¢ Didziosios ir MazZosios Lietuvos
pasienyje, DidZiosios Lietuvos puséje, taciau jie (jy paciy teigimu, ir tévai ar bent
vienas i§ tévy) linke tapatintis su Mazosios Lietuvos gyventojais bei jy kultira.
Toks rezultatas priesSingas A. Kaukienés teiginiui, kad paribyje gyvenantys zmonés,
jeigu jie gime ir uzauge ne Klaipédos kradte, o Zemaitijoje, saves lietuvininkais
nelaiko net ir tokiu atveju, kai jie yra evangeliky liuterony tikéjimo ir kai jy kalba
skiriasi nuo zemaitiskos, turédama ryskiy klaipédiskiy tarmés bruozy. Be to, dar ir
kiti pateikéjai, gime ir auge Mazojoje Lietuvoje, Siuos asmenis laiko savais. Nors,
A. Kaukienés teigimu, paribyje konfesija néra etning tapatybe Zymintis veiksnys,
vis délto parybyje gyvenanciy zmoniy konfesiné priklausomybé tampa vienu i§
faktoriy, pastiméjanciu DidZiojoje Lietuvoje gimusius ir augusius zmones
tapatintis su Mazosios Lietuvos gyventojais, nes DidZiosios Lietuvos gyventojai
evangeliky liuterony tikéjimo Zmones tapatina su ,,vokieciais*.

Kaip matyti i§ tyrimo rezultaty, Mazosios Lietuvos vietiniai gyventojai
save apibudina skirtinga etnine tapatybe, tadiau gimtasis kraStas jiems tampa
vienijanciu veiksniu. Kaip saké vienas i$ pateikéjy, ,,mes esame i vieny kelniy™.
Tai leidzia pritarti V. Safronovo minciai, kad kultiirinés ir socialinés skirtys
netrukdé dalytis bendra ,,mtisy* regiono — (Prusijos) Lietuvos — samprata. Tyrimo
rezultatai patvirtina nuomong, kad Mazoji Lietuva — daugiakultirinis regionas,
kurio gyventojai palaiké rySius su Vokietijos, Didziosios Lietuvos, Latvijos
gyventojais. Tuomet kyla klausimas, kaip atrodo $io regiono liaudies medicina?

Apie liaudies medicing lietuvininkai ne itin noréjo kalbéti — jy nuomone,
apie liaudies medicing jie negalj nieko pasakyti, seniau tokiy zmoniy kurie iSmané
zoleles ir kitokius gydymo biidus, buve, o dabar jy nelike. Jy nuomone,
lietuvininky liaudies medicinos tradicija smarkiai nukentéjo dél ryskiy
demografiniy pokyciy, dalis liaudies medicinos specialisty karo ir pokario metu
pasitrauké | Vakarus. Liaudies medicina apklaustiesiems yra kazkas labai seno,
tolimo, ypatingo — tai, ko jie neiSmano.

Pakoregavus pokalbio temg ir ja jvardijus ,apie sveikatg®, lietuvininkai
stebéjosi, kad ,,apie tai dar niekas neklausinéjo® ir Sia tema kalbéti jie sutikdavo.
PapraSius papasakoti, kaip buvo gydomi vaikystéje, tévy namuose, kaip gydeési
suauge, kaip gydé savo vaikus ir kaip dabar gydosi, zmonés turéjo ka papasakoti
tiek i§ liaudisko, tiek i§ oficialaus gydymosi patirties. Keletas pateikéjy pries
susitikima pasiruo$é gydymo priemoniy, kuriomis buvo gydyti vaikystéje, sarasus.
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Kalbédami apie Siandiening gydymo patirt] valstybinése ar privaciose
jstaigose, pateikéjai prasé neminéti jy vardy ir pavardziy, kad kuris gydytojas
nejsizeisty, o ,.gal teks pas ji grizti, ,mes — ligoti Zmonés, mums gydytojai
reikalingi®. Lietuvininky gydymosi patirtys apima itin platy laikotarpj, per kurj
oficialioji sveikatos priezilira patyré jvairiy pokyciy, susijusiy su istoriniais
jvykiais: Klaipédos krasto prijungimas prie Lietuvos, naciy okupacija, sovietiné
okupacija, Lietuvos nepriklausomybés atkiirimas.

Tyrimo metodai archyvuose ir muziejuose

leskant fakty apie MaZosios Lietuvos sveikatos sistema archyvuose ir
muziejuose pirmas atrankos kriterijus buvo etnografinis regionas — Mazoji Lietuva.
Antrasis kriterijus — kad pateikéjai buty Mazosios Lietuvos autochtonai. Turinio
prasme kreipiamas démesys j R. Petkeviciaus pastabg apie eminio ir etinio poziiirio
(placiau zr. Tuménas 2014) taikymg liaudies medicinos tyrimuose. Anot
R. Petkeviciaus, ,,liaudies medicinos tyrimuose vyrauja biomedicinos stereotipai
[...], tyrimy struktira remiasi biomedicinai budingomis ligy klasifikavimo
schemomis, o gydymo priemoneés skirstomos neatsizvelgiant | paciy Zmoniy
sampratas® (Petkevi¢ius 2012 a: 1433-1434). Si mintis pritaikyta ne tik liaudies
medicinos fakty atrankai, bet bendrai sveikatos sistemai, kiek ji susijusi su
sveikatos specialistais, gydymu, sveikatos ir ligos sampratomis.

Vadovaujantis Siais kriterijais, fakty apie Mazosios Lietuvos sveikatos
sitemg pavyko rasti Klaipédos universiteto Socialiniy ir humanitariniy moksly
fakulteto Folkloro laboratorijos rankrastyne. Ten saugoma studenty filologinés
praktikos metu surinkta etnografiné medziaga3?. Lauko tyrimai atlikti pusiau
struktiiruoto interviu metodu. Tyrimui atrinkti 107 naratyvai. Siy naratyvy
pateikéjai, sprendziant pagal metrikas, buvo Mazosios Lietuvos autochtonai.

32 Klaipédos universiteto Tautosakos ir etnografijos rankrastynas formuojamas nuo 1992 m.
Lietuviy filologijos specialybés studentai po trecio kurso iSklauso nurodymus, kaip rinkti
tautosakos ir dialektologijos duomenis, gauna anketas, pagal kurias renka informacija. Jie
turi pateikti ne maziau kaip 90 min. trukmés garso jrasy su nustatytu kiekiu tautosakos,
zanrus arba etnografinés medziagos pobiidj. Praktikos vadovai patikrina ir jvertina surinktg
medziagg. Toks informacijos rinkimas turi ir trikumy, ir privalumy. Studentams stinga
jgidziy naudotis klausimynais ir imti interviu, taip pat galima suabejoti duomeny
patikimumu, ar jie néra prikir¢ trikstamy vienety, kad atitikty praktikos reikalavimus.
Esama ir privalumy, pasak Linos Petrosienés, ,kaimo Zzmonés gana nepatikliai zitiri ]
nepazjstamuosius, o artimieji kalbasi gana noriai, gerokai atviriau — reikia padéti savam
mokslo siekian¢iam jaunuoliui gauti aukstesnj bala. Kai kurie respondentai tai laiko garbés
dalyku.” (Petrosiené 2005: 68)
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Studenty kalbinti Zmonés atsaké | tris klausimus: Kas gydé lietuvininkus? Kokius
gydymo biidus jie zino? Kaip vertina savo vaikystés ir jaunystés laiky medicing?
Tiksli laiko riba nebréZziama, tad viena dalis respondenty iSsako savo, kita dalis —
tévy, dar kiti — kaimyny arba artimyjy patirtj. Seniausias pateikéjas yra gimes
1905 m., jauniausias— 1947 m., o dauguma kalbintyjy— 1920-1930 m.
Pasakojimai uzraSyti 1994-2006 m. Socialiné pateikéjy aplinka — Seima ir kaimo
bendruomene, keli i$ jy gyveno miesteliuose.

Lietuvos istorijos instituto archyve duomeny apie liaudies medicing
esama daug. Tikéjimy kartotekoje yra surinkti liaudies medicinos faktai: 37. XIX.
Liaudies medicina / a. higiena, b. gydymas, burtai-magiski veiksmai (1 538
kortelés); 38. XIX. Liaudies medicina / b. gydymas burtais (1 452 kortelés); 39.
XIX. Liaudies medicina / c. gydymas zodziais — uzkalbg¢jimai, d. liaudies
medikamentai (1 053 kortelés), 40. XIX. Liaudies medicina / d. liaudies
medikamentai (1 069 koertelés); 41. XIX. Liaudies medicina / d. liaudies
medikamentai (1 421 kortelés), taciau jie surinkti Ryty Lietuvos regionuose, taip
pat yra fakty i§ Zemaitijos, o i§ MaZosios Lietuvos aptikti nepavyko. Tyrime
panaudoti 37 vienetai siekiant iSryskinti Mazosios Lietuvos liaudies medicinos
etninius bruozus. Siame archyve matyti liaudies medicinos tyrimy tendicija, apie
kurig kalbéjo R. Trimakas. Liaudies medicina vertinama remiantis biomedicniniu
sveikatos ir ligos modeliu. Liaudies medicinos praktikos sutapatinamos su tikéjimu,
kuris oficialiojoje medicinoje, paremtoje biomedicininiu modeliu, laikoma
neracionaliu poziiiriu.

Silutées Hugo Sojaus muziejuje saugoma eksponaty, susijusiy su
oficialigja medicina Mazojoje Lietuvoje. Tarp jy néra eksponaty, susijusiy su
liaudies medicing. Muziejaus archyvaré Roma Sukiené yra sudariusi §iy eksponaty
rinkinj Medicina ir sveikatinimas Klaipédos kraste XIX a. pab. — XX a. pr. (Silutés
Hugo Sojaus muziejaus mokslinis archyvas, F2-3/72). Remdamasi $iuo rinkiniu,
specialist¢ yra paskelbusi publikacijy vietinéje spaudoje, veda edukacijas
muziejaus lankytojams. IS viso — 45 eksponatai: vaisty pakuotés, etiketés, mediky
jrankiai, protezai, sveikatos draudimo dokumentai, skiepijimo paZymos (zr.
2 paveikslg). Visi $ie artefaktai liudija, kad oficialioji medicina su biomedicininiu
modeliu ir socialinis draudimas Mazojoje Lietuvoje veiké realiai.
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2 paveikslas. Kojos protezas i§ Silutés Hugo Sojaus muziejaus
(GK 11987, E 1038)

Mazosios Lietuvos istorijos muziejaus rinkiniuose etnografiniy naratyvy
ar eksponaty, iliustruojanc¢iy Mazosios Lietuvos gyventojy liaudies medicina, taip
pat nepavyko aptikti, taCiau esama eksponaty, kurie reprezentuoja oficialigja
medicing tarpukario Klaipédoje. Fotografijos, medikamentai ir jy pakuotés,
medikamenty signatiiros, periodiniai leidiniai, vaisty zinynai ir kainynai,
Sviet¢jisko pobiidzio leidiniai bent i§ dalies rodo, kas buvo prieinama ir aktualu
kra§to gyventojams. Siame muziejuje pavyko rasti periodiniy, $vie¢iamojo
pobtdzio leidiniy, jais naudojantis galima identifikuoti kai kuriuos etnografinio
tyrimo metu uzfiksuotus gydymo biidus ir atskleisti gydymo priemoniy migravima
tarp oficialiosios ir liaudies medicinos (Zr. 3 paveikslg).

3 paveikslas. Lietuvos universiteto laboranto, provizoriaus K. Grybausko parengtoje
knygeléje tarp daugelio vaistiniy priemoniy apraSomos vario sulfato savybés. Liaudies
medicinoje $is preparatas buvo naudojamas kitaip, nei nurodoma knygelés rekomendacijose
(iSsamiau zr. Savitas medikamenty naudojimas).

Mazosios Lietuvos istorijos muziejuje rasti eksponatai liudija, kad jau
XX a. pirmoje pusés Mazosios Lietuvos sveikatos sistemoje egzistavo pliuralistinis
medicinos vaizdas. Toliau esanciose fotografijose matyti vaistiné ir drozerija
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liudija, kad tuo metu atskirtas medikamenty ir galimai vaistiniy arba higienos
priemoniy platinimas (Zr. 4 paveiksla).

————

Bawil

e e —
a) b)

4 paveikslas. Fotografijose (a) ,,Auksinio erelio “ vaistiné, (b) Borsen drozerija.

Muziejiniai eksponatai liudija XIX a. pabaigos ir XX a. pirmosios pusés
valstybiniy sveikatos priezidiros institucijy, verslo interesy, medicinos mokslo
darbuotojy pastangas veikti Mazosios Lietuvos gyventojy gydymosi nuostatas,

supratimg apie sveikata, gydymo ir ligy prevencijos organizavima, taip pat to meto
medicinos galimybes, technologijas ir gydymo btidus.
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I1I. RELIGIJA IR SVEIKATA: MOKSLISKUMO PAIESKOS
LIAUDIES MEDICINOJE

Kaip teigia A. Matulevicius, valdant Vokieciy ordinui oficialigja religija
buvo katalikybé, bet lietuvininkai stengési iSlaikyti senaji tikéjima, tik 1525 m.
ordinui tapus pasaulietine Priisijos kunigaikstyste ir valstybine religija paskelbus
liuteronybe dauguma jy tapo liuteronais (Matulevicius 2011: 294). KrikS¢ioniy
baznycios siekis perkeisti Mazosios Lietuvos gyventojy, lietuviy, mastysena,
susijusig su sveikata, matyti jau pirmojoje lietuviskai parasytoje Martyno Mazvydo
knygeléje Catechismvsa prasty szadei (1547):

Sveikatq, visus daiktus nuog to Dievo turit,

Kurio prisakimus ¢ia manip regit.

Tasai Dievas dangy, Zeme ZodZiu vienu sutvereé,

Situo biidu Zmones ir visus daiktus padare.

Tasai koznam Zmogui vienas gal padéti,

Sveikatq ir palaimj tassai gal pridoti. [...]

Aitvars ir deivés to negal padaryti

Bet ing peklos ugnj veikiaus gal jstumti (Mazvydas 1997: 29,31).

Kristijono Donelai¢io Metuose atsispindi, kad gydymas liaudiskomis
priemonémis ano meto kaimo zmogui buvo jprastas dalykas:

Pimé, jo moteriské, su kitoms moteriskéms

DrzZiaugés ir Dociukq su gatavais tepaléliais

Mostyt tuo ir jo zZaizdas aptvert susirinko;

Bet Pakuliené jj zadeét pas patalg stojos.

Stai Docys tuojaus, tepaly smarkumg suuodes

Ir Zyniavimo bobisko baisumq pajutes,

Su sykiu nei koks perkiins is patalo Soko

Ir, is papykio nusitvéres didelj strampg,

Bobas su visokiais bobiskais tepaléliais

Is stubos prismirdintos tuo ismusé laukan (Donelaitis 1956: 107—108).

Vytauto Kavolio ZodZiais tariant, praéjus Simtmeciui po Donelai¢io Mety,
tekstai, vaizduojantys lietuviy gyvenima toje pacioje Mazosios Lietuvos teritorijoje
1869 m., rodo, kad tarp lietuvininky ,,dar tebéra visokiy tikéjimy i§ pagonystés
laiky, o prietarai turi naSig dirvag toje geraSirdziy ir lakia vaizduote apdovanoty
zmoniy tautoje. Jie dar tiki namines, apginancias ir varginanc¢ias dvasias, kurioms
pasvencia libacijas arba barsto druska j ugnj, jie turi daug nelaby dvasiy, bilduky,
prijautimy ir Zenkly, ir labai laikosi gery ir negery dieny: Zynysté, monai ir kerai
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yra jiems kone tikéjimo tiesos, ir neretai jie suruosia ragany ir velniy i§varyma“
(Kavolis 1992: 35-55).

Mazosios Lietuvos liaudies kultiiros sri¢iy tyrimai rodo, kad
protestantiskoji krik§¢ionybés tradicija paliko rySky pédsaka. Silva Pocyte, tyrusi
konfesinio paveldo specifika Klaipédos krasto kapinése, raso, kad
» pJrotestantiskoje tradicijoje pamaldy metu ir namuose giedant giesmes
susiformavo ne tik ypatingas dvasinis rySys su Evangeliky baznyc€ia, bet ir
unikalios anapilin i$éjusiy artimyjy pagerbimo tradicijos* (Pocyté 2012: 35).
Rimantas Sliuzinskas pastebéjo, kad ,,[t]okia [mirties kaip miego — J. T.] samprata,
Klaipédos kraste esanti liuteroniSkyjy giesmiy tekstuose bei antkapiniy paminkly
epitafijose, yra tiesiogiai susijusi ir su specifinémis mirusiyjy Sarvojimo miego
apranga tradicijomis® (Sliuzinskas 2012: 118).

Be oficialiosios evangeliky liuterony baZnyGios, Birutés Zemaitaitytés
teigimu, Mazojoje Lietuvoje buvo paplitgs pietizmas — religinis protestanty
judéjimas uz giliai sudvasintg tikéjima, kurj lietuvininkai perémé i§ zalcburgieciy
religinés tradicijos (Zemaitaityté 2014). Lietuvininkai dalyvavo evangeliky
liuterony baznycioje, taciau dar rengé pamaldas (surinkimus) priva¢iuose namuose
(Zemaitaitis 2006: 569; Petkiinas, Zemaitaitis 2009: 359-360). Manoma, kad
surinkimai padéjo lietuvininkams iSlaikyti kalbg ir kultira, nors jie ir atsisaké
liaudies dainy, Sokiy, Zzaidimy. J. Prusinovskos nuomone, nors yra paplites
jsitikinimas, kad grieztame, dvasios reikalams visiSkai paaukotame surinkimininky
gyvenime nebuvo vietos tikéjimui prietarais ir antgamtings, tamsiosios jégos
egzistavimu, bet ir surinkimininkus kartais apimdavo didziulé baimé, nerimas,
nesaugumo pojitis netikétai atsiradus ant kito pasaulio slenkscio ir susitikus su jo
atstovais (Prusinowska 2017: 9). Pietistinio judéjimo svarba MaZosios Lietuvos
gyvenime rodo Vydiino atvejis. Vacys BagdonaviCius atkreipé démesj, kad
Vydunas yra kiles i§ surinkimininky Seimos (Bagdonavic¢ius 2015: 15; 2017: 2). Jo
nuomone, vydiniskoji gyvosios tikybos samprata buvo pietistinio pobiidzio —
savyje jausti gyva Dieva arba save jausti kaip gyva Dievuje.

Todél toliau bus nagringjama, kokj vaidmenj religija turéjo Mazosios
Lietuvos sveikatos sistemai. leSkoma atsakymy j klausimus: Kaip sveikatos ir ligos
klausimais atsispindi XIX a. pabaigos maldynuose? Kaip buvo bandoma atskirti
maginj ir mokslinj pasaulio pazinimg XIX a. pabaigos — XX a. pradzios
Saltiniuose? Koks Mazosios Lietuvos gyventojy pozidris j ,burtus® ir kokios
priemones laikomos racionaliomis?
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Sveikatos ir ligos klausimai maldynuose XIX a. pabaigoje

Pateikéjy namuose teko vartyti XIX a. pabaigos maldynus, kuriuose daug
démesio skiriama sveikatos ir ligos klausimams.

Maldyne Kasdieniskos ranky knygos geroje ir piktoje dienoje, kurioje yra:
paraginimai, maldos ir giesmés (zr. S paveikslg) visas treCias skyrius (i$ viso 86
puslapiai) skirtas Ant vartojimo ligoniams.

a) b)

5 paveikslas. Fotografijose matyti (a) evangeliky kunigo Jono Fridryko Starkio maldynas
Kasdieniskos ranky knygos geroje ir piktoje dienoje, kurioje yra: paraginimai, maldos ir
giesmés, (b) to paties maldyno titulinis puslapis ir skyriaus Ant vartojimo ligoniams turinys.

Jame numatomos praktiskai visos jmanomos situacijos, su kuriomis gali
susidurti ligonis, ir duodami sprendimai remiantis kriks$¢ioniSka pasaulézitra.
Ligoniui siloma melstis ryte ir vakare, prasyti i§ Dievo kantrybés ir jo buvimo
kartu, ragina pasiduoti Dievo valiai ir prisiminti, kad Zmogus yra mirtingas,
pripazinti, kad vargai nuo Dievo, iSpazinti ligos nauda, kancia kesti kantriai, prasyti
nuodémiy atleidimo, apmastyti mirtj ir prisikélima, o pasveikus dékoti Dievui uz
sugrazintg sveikata:

Ligonis meldzia Dievg kantrumo [...] meldzia Dievo pristojimo, iSpazjsta,
kad jis Zmogus smiertelnas yra, pasiduoda j Dievo vale, jam gyvs biiti ir jam
ipazinti, kad kryZius ir vargai nuo Dievo ateina iSpazjsta ligos naudq, stato savo
nusitikéjimq ant dieviskos visagalybés, atsimena savo kriksto deréjimu, gruntavojas
ant gerasirdzio trivieniojo Dievo, nor savo kentéjimus be murméjimo nesti,
prisigatavoja ant vartojimo Sventos vecerés, meldZia Dievq grieky atleidimo,
meldzZia per vartojimo Sventos vecerés, meldZia po vartojimo Sventos vecerés,
meldzia liekarstvas vartodams, meldzia palengvinimo savo persuliy, disauja, kad
pons ji neprastoty, atsimen savo smerties, apmislija kapq ir prisikélimq, Tikys
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kriksc¢, dékav. Dievui uz vél gautqgjq sveikatq, kalbesei ir diisavimai ant
apdiimojimo tiems, kurie sirgo ir vél sveikti pastojo (Starkis 1899: 293).

Tikintieji raginami ne tik maldomis siekti sveikatos, bet ir kreiptis |
gydytoja bei jsp&jami, kad savo tikéjimag turi kreipti ne j gydytoja ar vaistus, bet |
Dieva:

Sirdinga malda yra visados reikalinga sveikoje dienoj; kodélgi ligonis tai
uzmirsty, ypacei liekarstas vartodams? Liekarstas ir jy vartojimg abmislijant, ne
tur ligonis nei liekoriy nei liekarstas paniekinti ir jis te ne mislija: jei as
pasigausiu, tai gal Dievs manes ir be liekarsty sveiku padaryt ir jei as mirt turesu,
tai liekarstas man nicka ne macys. Ne! taipo neturi mislyt, nesq tai esti Dievg
gundyt; pons Dievs nepazadéjo, mus be priprovy gelbét; o kq jis nepazadéjo, tq
mes ir negalim nuo jo prasyt. Kurie liekarstas paniekin ir taipo mirsta, tie yra
razbaininkai prie savo kuno. 2) Taciau neturi savo nusitikéjimo ant liekoriaus, nei
ant liekarsty statyt, bet ant pono Dievo; (Starkis 1899: 349)

Jono Arnto, buvusio vyriausiojo vyskupo, parengtame maldyne Rojaus
Darzelis, pilnas krikscionisky viezlibysciy kaip tokios per dvasios pilnas maldas j
disias yra sodinamas (1898 m. Klaipéda) sitilomos maldos [...] ant koznos Dienos
per nedéle vartoti galimos, [...] Bernardo laupses giesmé apie vardg pono Jézaus;
[...] Podraug su prirodijimais ant vartojimo tyjy maldy knygeliy (zr. 6 paveiksla):

6 paveiklas. Jono Arnto maldynas Rojaus darzelis, Klaipéda, 1898 m.

Tarp kasdieniy maldy yra maldos ligoniams, pavyzdziui, Rytmecio malda
sergantiem:

Sventasis, trivienis Dieve! Kadangi tavo neiskalbamoje malonéje dar vél is
naujo ir man Sj rytg Siam vargy amziuje duodi dienos Sviesq isvysti, tai ir as is
naujo prie tavo malonés sosto artinuos tau Sirdingai dékavadams ir uz Sios nakties
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sergéjimg, kad tavo ranka mane spaudziancioji nasta man nepersunki pastojo, bet
kad as dar vel iS naujo dienos Sviesybe ir saulés skaistumq regédams
palengvinimg, ir lyg prileidimg bei pergelbéjimg mano skaudéjimy jauciu. Todél
dékavoju tau, tu meilés pilnasis Dieve, kurs tu nastq uzdedi ale tq ir pats gelbi
nesioti, kurs tu ir plaki, ale dar vis ne per skaudziai ir bausdams, taciau padaboji
ant zmogiskos silpnybés. Meldziu tave pakarniausiai, dabar ir Sioj $viesioj dienoj,
duot man i§ naujo tavo malonés pribuvimq jausti, pastiprink mano beturimg
nujégq, suteik naujq kantrumq noringai kentéti, taves paties man uzleistus
kentéjimus, arba jei tau pamégty manes ir dar skaudzZiaus prispausti, arba ir ilgai
po Siokia nasta palaikyti, te esie tavo maloningoji vale, ir noriu mielai tau visiada
pasiduoti; [...] (Arntas1898: 85).

Maldynuose néra vietos zmogaus sudievinimui. Galia perkeisti Zmogaus
biukle priskiriama tik Dievui. BaZzny¢ios mokyme aiskiai atskiriama, kad tikéjimas
priklauso Dievui, o kiino gydymas — gydytojui. Miisy dieny pozitriu, biity galima
sakyti, kad maldynuose matome pagalba, kuri i§ esmés atliepia psichologinius ligos
ir sveikatos aspektus: emocijy atpazinimas, i§gyvenimai, poziiirio keitimas.

Zinysté ir Zynysté: bandymas atskirti maginj ir mokslinj pasaulio
pazinimg XIX a. pabaigoje — XX a. pradZioje

Mazosios Lietuvos Sviesuoliai, kaip K. Kapeleris, liaudies medicing be
jokiy iSiméiy vertino labai kritiSkai. Vieng i§ knygelés Kaip senéji Létuvininkai
gyveno (1904) skyriy jis pradeda zodziais: [t/aip gyveno ir miré senieji
lietuvininkai ir as misliju, kad vienam daikte Siandien sviete geriau yra; nes jau
nevierijam ir nedarom tokius niekniekius ir tokias durnystes kaip musu senteviai
(Cappeller 1904: 35). Jis nurodo ne vieng ,niekniekiy“ pavyzdj: kalendoriniy
$venciy paprocius, tikéjimus, prietarus, mitologines sakmes. Tarp Siy pavyzdziy
patenka ir tikéjimai, iliustruojantys lietuvininky pozitrj i gydyma. K. Kapeleris,
pamingjes, kad lietuvininkai ligonj glosto, smilko, apzada, toliau raso, kad tai
kvailysté, pagonybés liekanos. Jis ne tik Siuos gydymo budus, bet ir visus tikéjimus,
susijusius su sveikata, vertina neigiamai. Kiekvieng aprasyma K. Kapeleris baigia
arba pradeda pastabomis: [...] a r tai nebuvo durnysté; ale ne visi tai vierijo, tai
buvo pagoniskas biidas, Siandien iSmoningi Zmonés tai nevierija, ir tai gerai
(Cappeller 1904: 35-37). K. Kapeleris nuvertina ,sentéviy tikéjimus®,
nesigilindamas, kuo jie negeri ir kod¢l gerai, kad taip nebetikima. Pakanka to, kad
tokie gydymai ir tikéjimai yra ,,pagonybés liekana“.

PrieSingai, nei tvirtino K. Kapeleris, jo amzininkai pateikia pavyzdZzius,
rodancius, kad tokie gydymo tuo metu dar aktyviai praktikuojami. K. Jurksaitis
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apraseé ligos ,,pardavimg® ir nurodé, kad tuo [mjazne visi dritai tikéjo, jog teip
nusiduosiq:

Galbrasciy siuiléj buvo tokiy vaiky, kurie visokiy negaliy prie nagy turéjo,
kaip antai karpy, aptaky, niezy ir t. t. Tie siulydavo kitiems kq ant pardavimo, bet
nesakydavo, kas tai esq. Kas nusipirkdavo, tai tie pasakydavo, kad jis aptakq ir t. t.
pirkes ir dabar tq pats veik gausigs. (Jurk3aitis 2004: 50)°*

Tarp A. Bruozio liaudies medicinos pavyzdziy tik vienas kitas gydymo
btdas, kuris nebiity susijes su gamtos ciklais, gamtos reiskiniais, similine ar Zodzio
magija. Visa, kas K. Kapelerio zodziais tariant, yra ,,pagonybés liekanos*.

Kad rémq éd, reik mielg (kreidg) valgyti. (Bruozis 1938: 31) [...] Kad rozé
arba édonis jsimet, galima sekanciai pagelbéti: imk po Saukstq duonos raugo,
parako, geltonosios svébelés ir rigsto pieno, tok tai vislab sumaiSius reik
skaudziamojoj vietoj pritverti. Duonos raugo nesant galima duonos minkstumq
sutrupyti. Prie to galima dar mazumgq duonos raugo ir parako gerti. Sako, per
tai galim roZe ir edonj atsodinti. (Bruozis 1938: 31) [...] Kad kadikis sukatg
igaun, tad reikia tuo papjauty aviy plaucius apmerkti, ir tuom vandeniu kiidikj
mazgoti, tai gelbti. (Bruozis 1938: 32) [...] Kad perdegusj kaulg randi, reik tq
pakavoti, o kad kaulo rozé prisimet, reik tq kaulg sukaisus gerti, sako, gelbti.
Rozei ar édoniui jsimetus, reik Zaligjj muilg pritverti, tas taipjau atsodin.

A. Bruozis, kaip ir K. Kapeleris bei K. Jurk3aitis, paminéjo gydyma
smilkymu:
Kad kiudikis nuogastuoj, tad reik jj smilkyti su Jono vakare rautoms
zolelémis. Kad kudikis nuo Sunies nusiggst, tad reik ji to Sunies plaukais smilkyti.
(Bruozis 1937: 99)

Yra spéjimy apie ligos baigti:
Kad nori Zinoti, ar ligonis veik mirs, reik su duona jo kojy padus aptrinti ir
Suniui pamesti. Jei jis duong suéd, tai ligonis isgis, jei ale neéd, tai mirs. (BruoZzis

1937: 63)

33 Jei nori, kad nebiity didirvinés tai reikia su kuo nors suderéti, kad jis atsnesty 5 centus,
bet nesako kuriam tikslui. Jei tas taip padaro, tai Sis (kuris turéjo dedirving) jq
,parduoda . (Rudiskiy k., Erzvilko v. Tg.) LTA 129/26/.

Nuog saves galima ligg perduot gyvuliui. Pav., jeigu turi Sunvote, jg glima su duona
perduot suniui. (Peteriskes k., Aukstadvario v., Tr., LTA 1288(419))
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A. Bruozis aprasé¢ gydyma, kuris akivaizdziai gali buti priskiriamas
uzkalbéjimams:

Taip jau galima girgzdéle su zemelio (Siaurés) pusés buto durimis nuverti,
biitent. reik rankq tarp zovecky jkisti ir duris tris kart verdamas sakyti vis po tris
kartus: ,,Veru, veru girgzdeéle.” Antrasis tur atklausti: ,, Kol versi?“ Sis vél tur
atsakyti: ,, Tol versiu, kol nuversiu. “ Taip darant, sako, gelbti. (Bruozis 1937: 70)

Tarp jo surinkty liaudies medicinos fakty esama ir daugiau pavyzdziy,
kuriuos biity galima laikyti uzkalbéjimais:
Taip jau reikalinga devynis sykius be perstojimo tarti: ,,Ed mane rémag,
kaip vilks ozkq, ozka Zalig Zole. ** (Bruozis 1938: 32)
Kad skaudulj arba augmenj nori pavaistéti, tai turi padaboti, kad
baznycion dviejau kalba. Tada reikia skaudulj gnaibyti ir sakyti: ,,Kq as matau —
tai griekas, ir prie ko tveru — tas teést niekas. ** (Bruozis 1937: 32)

Viena vertus, tokia magisky liaudies priemoniy gausa rodo apie jy
paplitima, kita vertus, reikéty nepamirsti, kad liaudies medicina buvo suvokiama
kaip magiSka, archajiska, kitokia.

V. Kalvaitis laiske, raSytame 1888 m. vyskupui, svarsto apie dvasinio bei
materialaus pasaulio pazinimg (Kalvaitis 2004: 96-99). Jis stengiasi iSryskinti
krik§¢ioniskosios ir liaudiSskosios pasauléziiiros bendrybes, taciau jzvelgia
prieSpriesa tarp dvasinio ir materialaus pasaulio supratimo. Jis oponuoja
mokslininkams, matantiems tik materialigjg pasaulio puse. Kaip jrodymga, laiske
V. Kalvaitis cituoja paties i§ zmoniy uzrasytus pasakojimus, liudijanc¢ius dvasinio
pasaulio egzistavima. Siuos pasakojimus derina su Sventojo Rasto citatomis,
bandydamas rasti sgsajy tarp lietuvininky dvasinés patirties ir bazny¢ios mokymo.
V. Kalvaitis pateikia bent deSimt magisky karpy gydymo budy, taip pat skaudancio
danties apzadéjimo atveji.

Pasakojime apie ,angiy suSauktojj“ nurodoma, kad jis gyvatés jgélima
gydé ,,jzadétu duonos gabaléliu®.

K. Jurksaitis Pryvierose siekia atskirti Zinyste, kaip deramg, paveldétg
ypatingg Zinojima, nuo Zynystés — siekimo pakenkti arba tikslo siekimo
smerktinomis priemonémis. Zinyste K. Jurk3aitis aiskina kaip Zinojima — paslépty
daikty ir ty vartojims visiems ant gero, norint ir pasléptiné pati neisreiSkiama
(Jurksaitis 2004: 47-48). Zynysté, arba Zyniavimas, siejama su Zmogaus noru per
piktas dvasias arba pasaukimo pono Dievo vardo, arba pakeravimus daugiausiai,
ko pikto provyti pries Auksciausiojo norq ir valig. 1§ K. JurkSaicio apibrézimy
matyti, kad Zinystés ir Zynystés ryskiausias skirtumas — tikslas, kurio siekiama, t.y.
gero ar blogo. Jis apgailestauja, kad dabar krikscioniskame cése tie abu dalykai yra
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sumetami j vieng puodg. K. JurkSaitis bando atrasti senosios ir kriks¢ioniskosios
kultiiros salytj, kitaip tariant, galima jzvelgti nora uzglaistyti liaudiskosios bei
oficialiosios (dominuojancios) pasauléziiiros sankirtas. Praktinis bandymas atskirti
pelus nuo gridy yra jo tekstas apie smilkymus (JurkSaitis 2004: 49). Cia
nurodomas smilkymo variantiSkumus: esa vieniems atrodé¢ veiksmingiau smilkyti
vienokia priemone, kitiems — kitokia ir pan. K. Jurksaitis aiSkina, kad kiekviena
liga turi turéti atitinkama smilkinj, ir ragina nemanyti bitk bile diimai smilkymui jau
tinkg. Neaisku, ar tokj komentarg jis yra girdéjes i$ paciy lietuvininky, ar tai jo
paties jzvalgos. K. JurkSaitis kai kuriuos smilkymo variantus laiko netinkamais ar
nepriimtinais: [...] manes dél — ir katés sudu ar rupize [...], [k]iti tur pryvierq, bitk
pasmilkymas macyjanciu biudu tik ant kapiniy tegaljs nusiduoti, o tai dar ypatiskoj
adynoj. Ale taip tik tedaro senos bobos... Taigi, K. JurkSai¢io nuomone, pats
gydymo buidas néra savaime blogas, svarbu, kokiy tiksly sickiama. Sekant tokia
mintimi, smilkymas néra savaime magiSkas ar iracionalus, kaip ji miisy dienomis
linkstama laikyti (Trimakas 2008: 22). K. Jurksaicio siekj atskirti Zinyste ir Zynyste
biity galima suprasti kaip bandyma atskirti maginj ir mokslinj pasaulio pazinima,
pastaruoju ir vadovaujasi oficialioji medicina.

HBurtai¢

Nagringjant archyvinius naratyvus matyti, kad XX a. lietuvininkai kalba
nenoriai ir neaiSkiai, tarsi vengdami atsakyti, kas tie maginiai gydymo budai,
bendrai jvardijami kaip ,,burtai“. Atrodo, kad tokie gydymo budai jy atmintyje arba
iSblése arba iSvis nei matyti, nei girdéti. Respondentai teigia, kad namie buve
galima Siek tiek sau padéti vaistazolémis, o burtais niekad nesinaudodave.
Lietuvininkai stengési pabrézti, kad buvo gydyta ne burtais, bet vaistais,
dazniausiai — Zolémis, ir tiktai toks gydymas jiems buves priimtinas. Naratyvuose
teigiama, kad vartojo vaistinius augalus — dazniausiai i§ jy virdavo arbatas, taciau
tai ne vienintelis biidas i§gauti gydomajj augalo poveikj, pavyzdziui, tai galéjo biiti
smilkymas®*:

3 Smilkymg, kaip gydymo bei apsaugos priemong, Zinojo ir kituose Lietuvos regionuose:
Kad dantis nustoty skaudéti, reikia patraukti kelis diimus pypkés ar popieroso. (Zaliuky k.,
Namksciy v. R. LTA 1297/90a/); ... ritko aguony galvomis, kaip tabaku (Seirijy v. Al.,
LTA 1741(69); Kad danty neskaudeéty, reikia per dilgélés kotg traukti diumg — vieng galg
uzsidega, o per kitq traukia (Petvirsiy k. Griskabiidzio v. Sk, LTA 1734(342)); nuo danty
skaudéjimo ritko kerpes, nuimtas nuo kryZiaus (Lataky k., Viduklés v., Rs. LTA
1565(102)); Lankant ligonj ir norint, kad liga nekibty, reikia pasismilkyti: ruginiais miltais
(Marijampole, LTA 1514(106); Vozgéeliy k., Dusety v., Zr., LTA 1661(61); Rakeény k.,
Salako v., Zr., LTA 1779 (121,80); Salakas, Zr., LTA 1317(183)); ... qzuoly Zieve
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Taip, mano mama gydydavo. Mes bijodavom naktimis, ar kq, tai kai kokias
Zoleles... Atsimenu, kai iSeidavom j laukq, a p ip il d a v o ir su tokia paklode
uzdengdavo, tai irp ar i ky d a v o su tokiom visokiom Zoleléem. Na, ir dabar
naudojam visokias, vis tiek arbatas geriam. Bet seniau tikrai, va, kaip mano mama
— viskq tomis Zoleléemis isSgydydavo. (Moteris, gim. 1941 m. Rusngje, uzr. 2008 m.,
KUTR 212: 137)

Pateikéjai toks gydymas nejaukus, keliantis nuostabg, ir matyti, kad jo
reik§més moteris nebezino. Taciau pateikéja jo nevadina nei burtais, nei prietarais,
nei magija.

Ema girdéjo ir apie iSgascio gydyma. ISgasdintg vaikg uzklodavo paklode
ir smilkydavo:

Mes kirmini turéjom Zinau su Jonui ti spaliukai kai cia sakyt vistas
plunksa degydava sudegydava plunksnas i Sauksta su vandeniu baba girdydava
mus jo girdydava. Turbiit padédava i nereikédava mum daktarii nee nereikédavo.
(Moteris, gim. 1940 m. Sodénuose, KUTR 205, p. 124-125)

Kita pateikéja, pasakodama apie gydyma nuo rozés, svarsto, ar jos motinos
taikytas gydymas buves maginis (t. y. ¢érai®), ar tiesiog vaistai:

Palei gelezinkelj augo tokios gélés, devynis kartus reikia sudéti tas géles,
kazkaip suvirti. Ir reikia pasimelsti, Dievo Zodj pakalbéti. Kai mama jau darydavo,
mums kai duodavo, kaip su ranka [liga] atimdavo.

— Cia gal kokie ,,cérai*?

— Tokie kaip ¢érai. Nezinau <..>. N e ¢ é r a il Cia auga, yra [ty géliy] palei
gelezinkelj. Tik kaip vadinasi? AS nebeatsimenu... Reikia devynis kartus, devynis,
sudeti tas géleles kazkaip... Devynis kartus, devynis, kazkaip sudeda ir apipila su
karstu vandeniu, ar kaip... Ten ar paplauna. Paplauti reikia. Nebeatsimenu. Zinau,
kad devynis kartus. Devynis — tai a§ Zinau.( Moteris, gim. 1922 m. Ziobriuose,
KUTR 111: 148; panasus KUTR 75: 178)

Moteris nelinkusi manyti, kad toks gydymas — burtai. PrieSingu atveju,
reikéty pripazinti, kad jos motina burtininkavo. Be to, pabréZzia, kad darant vaistus

(Marijampolé, LTA 1514(106); ... j kokj indq jdéti vistsudziy, angliy, ruginiy milty ir
pasismilkyti, kad tie namai neapsikrésty kokia liga, tai ir namus smilko (Kursény v., SI.,
LTA 1622(162)); ... ruginiy milty ir sumaisius su vistos Sudais surikyti (Peteriskés k.,
Aukstadvario v., Tr., LTA 1288(350); ... pasiritkyti cesnaku ir dilgéliy su Snapsu issigerti
(Girkalnio v. Rs., LTA 1415(327)); pila uksussq ant karstos plytos ir smilkosi jo garais
(Martyniskiy k. Zagarés v., SI., LTA 1427(76)); tik kalboje dabar prisimena Zmonés §j
burtg (Veriskiy k., Seduvos v., Pn., LTA 1304(60)).
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reikia pasimelsti, t.y. Dievo Zodj pakalbéti. O juk vaisty, kuriuos ruoSiant
meldziamasi, neiSeity laikyti burtais. Kokia buvo kalbama malda, pateikéja
nepasako. Igijus lietuvininky pasitikéjima, jie prisimena gydymo buidus, apie
kuriuos Siaip nebiity linke viesai kalbéti.

Arbatas darydavo, arbatéles, ramunéliy arbatq. Ot, pavyzdziui, as$
nezinau, c¢ia toks... Zinot, gal ir nesakyt... Mano brolis susirgo
rachitu, tq ligg anksciau sukata vadino. Gal ir Zinot tq sukatq, ligg tokig? Turbiit
rachitas, nes kai Jonukas susirgo, buvo trijy metuky. Ir nebepaéjo visai kojytem,
nesiréemé kojytém, tai nevaziavo j ligoning, ten tos moterys vis [sakydavo]: vesk. Ji
Doviluose, prie Minijos kranty (gal ir dabar dar yra toks kaip urvas), tokia gyveno
burtininké. Nezinot? Vat. Man dederving ji gyde. Ir isgydé vis délto.
Paprasciausiai... Ir dabar apie tq brolj, reiskia, brolis nesirémeé kojom. Tos vis:
veskit tq vaikg. Vezk[it] ten ir ten. Nuéjo pas tq moteréle, ir pasaké is devyniy
lauky suskinti Zaliavq, daigus. Rugiy, rugiy daigus pavasarj suskinti is devyniy
lauky, padaryti voneles devynis vakarus ir vis isnesti ant kryzkelés [ta vandenj]
iSpilti, ten, kur yra ta uz tilto, prie sankryzos yra. Pézaiciai ten, tikékit manim:
mano brolis pradéjo vaikscioti. (Moteris, gim. 1929 m. Déckiuose, KUTR 180:
152; panaSus KUTR 75: 153)3¢

Akivaizdziai matyti, kad, pasakodama apie brolio liga, pateikéja dvejoja, ar
deréty iSduoti, kokiu budu buvo iSgydytas rachitas. Ji pripazjsta, kad gydZziusi
moteris buvo laikoma burtininke. Apie $ig moterj pateikéja nieko bloga nepasako.
Kaip matyti i§ pastaryjy dviejy teksty, gydant svarbus ne tik pats augalas, kurj biity
galima laikyti vaistine substancija, bet ir skaiCius devyni: ,reikia devynis kartus,
devynis, sudéti tas géleles kazkaip...“, ,,rugiy daigus pavasarj suskinti i§ devyniy
lauky“. PaaiSkinimo, kodél taip reikia daryti, néra, taciau skaifius ,,devyni®
pateikéjy atmintyje jsirézes kaip labai svarbi gydymo dalis.

IS turimy 107 naratyvy 90-tyje nurodyta, kad gydant pasitelkiamos
vaistinés priemonés, i§ kuriy daugiau nei pusé yra zoliniai preparatai. Jvertinus
gydymo atvejus, kai vartojamos vaistinés priemonés (taip pat ir gyviininés kilmes),
matyti, kad 7 atvejais jos vartojamos jvykdzius tam tikras ypatingas sglygas: zolés
derinamos triskart po devynis arba jomis ,riikinama‘ naktj; zelmenys renkami i$
devyniy lauky, o panaudotas gydomasis vanduo iSpilamas ne bet kur, o kryzkeléje.
Vis délto respondentai tokj gydyma vertina ne kaip burtus, bet kaip vaistininkyste.

3 Nu, kaip dabar vadinasi, tas rachitas buvo, sukata. [..] Arbatiuoliy ten visokiy
uzvirdavo, uztaisydavo. Maudyit liepdavo [vaikq] ir kaZkur tai nest ispilti [vandenj] ant
kryzkelés, ar ant kalno. Kai numaudai vaikq, tai reik ispilti [vandenj] j Siaure. (Moteris,
gim 1934 m. Brukstuose, KUTR 22: 68)
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I klausima, ar buvo gydomasi uzkalbéjimais, lietuvininkai atsako, kad tokiy
dalyky nezinantys, nepamenantys, to né nebtidave.
— O gal zZinot kokiy uzkalbéjimy nuo ligy?
—Ai, ne,ne,ne... Nezinau hipnoziniy reikaluy.
— Jusy téveliai taip pat neuzkalbédavo?
— Ne ne ne...
— Tik vaistais gydydavo?
— Taip. (Vyras, gim. 1921 m., Dabropiliuose, KUTR 65: 160; panasis KUTR 85:
113, 115: 89)

Be kritikos uzkalb¢jimams ir burtams, netriiksta fakty, kad jie lietuvininky
liaudies medicinoje dar buvo zinomi. Tokia uzuomina galéty biiti pasakojimas apie
moting, kuri gamindama vaistus kalbédavusi maldas. Taciau priemones, kurias
bty galima laikyti maginémis (uzkalbgjimais), pateikéjai vertina kaip paprastus
vaistus. Esg liaudies daktarai duodave vaisty, kuriuos ruosdami kalbédave maldas.
Kaip galima numanyti, aptariamuoju laikotarpiu uzkalbéjimai ir kiti maginiai
gydymo biidai dar buvo zinomi, taciau paciy uzkalbéjimy formuliy ar maldeliy
studentai neuzfiksavo. I§ naratyvy matyti, kad sunkiai susirge zmonés susirasdavo
,.tokig moteréle®, kuri mokéjo uzkalbéti (,,pagaminti vaistus®), ir be jokiy skrupuly
i ja kreipdavosi pagalbos. Sis pasakojimas yra vienas ryskiausiy pavyzdziy,
kuriame uzsimenama apie uzkalbéjimus — kad ,,seniké pakalbéjo kazka*.

Nuo rofés buvo. Cia seniké miré, Plunksnaviciené buvo tokia. Ji
uzkalbinédavo. Kazkokius juodus miltelius ji turédavo. Mano mamai buvo, staigiai
tas buvo — rozé ant veido. Visas veidas sutino. Nubégau pas tq senele greit,
paprasiau, kad ateity. Ir paskiau pareinu per pietus namo is darbo, — ir jau veidas
[mamos] atsileides visas buvo. Ir pasveiko, ir nieko neliko... Seniké viena pati
paliko su ja (mama), pakalbéjo kazkaqirty milteliy dave isgerti, ty juody
milteliy. Ir praéjo. Ir mes patys stebéjomés — is tokio storumo veido kad galéjo taip
padaryt. (Moteris, gim. 1934 m. Brukstuose, KUTR 22: 100; panasis KUTR 22:
68, 24: 44)

Pateikéjai, pasakodami apie iSskirtinius liaudies medicinos specialistus,
ypac¢ praktikavusius ,,maginius® gydymo budus, nurodo, kad jy gyvenamojoje
vietovéje tokiy nebuvo. Jei nurodydavo, tai kitas vietoves, dazniau Didziosios
Lietuvos puséje:

Na, nezinau su tom ligom, kai buvo, taip pat mokét reikéjo. Daugiausiai
Klaipédoje visi tie gydytojai budavo. Tai is ten parsivezti turéjai kq nors. Bet
Cia, kaime, buvo kaip medpunktas toks. Moterys ten gimdydavo, ten buvo
seselé, ten padédavo. O dar seniau, jeigu nebiidavo to medpunkto, tai o gal
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kokia bobuté gyvendavo kaime ar kur vaiksciojo. Rozé, tai jau po karo buvo.

Kazkur medinés klumpés tokios buvo tais laikais. Medinés klumpés sugrauze

man Stai, o uztat dabar dar randas yra didZiausias. Buvo rozé, saké: rozé

jsimeté, kas ta rozé — nezinau. Odos uzkrétimas kazkoks. Bobuteé tokia buvo, bet

Ji buvo latve. Ir kazko as isgériau, patryniau dar, vat, ir praéjo tas.

— Oji vaistus kokius atnese, ar kaip ten?

— Na, ji... as nezinau.

— Ar uzkalbéjo gal kaip?

— Snekedavo, Snekant, kaip sakant, neZinau, kaip pasakydavo, ragana

kazkokia...

— Ragana, ar ne?

— Gal ragana, bet ir gydeé ji.

— Tai tokiy biidavo irgi Zzmoniy.

— Taip. Gydydavo, tai man ta Zaizda ir isgijo. Buvo temperatiira, buvo.

— Tai padéjo?

— Taip, padéjo, padéjo. O jos ten tie vaisty receptai, kokie ten buvo, nezinau,
negaliu pasakyti, kas ten buvo. Ji buvo latvé, Zinau, kad latve. (Vyras, gim.
1936 m. Karkléje, uzr. 2002 m., KUTR 120: 126)

Kaip matyti i§ vyro pasakojimo, apsisprendimas kreiptis | liaudies
medicinos specialista nebuvo visai paprastas: juntamas atsargus jo pozilris |
maginj gydyma ir jj teikiancius asmenis. Pateikéjas pabrézia, kad j tg bobute
kreipdavosi pagalbos, nors ji ir buvo ,kazkokia ragana“. Tokia pozicija
lietuvininkams yra bidinga. Numanytina, kad Siam vyrui burtai ir gydymas —
nesusiejami dalykai, tac¢iau jam buvo reikalingas gydymas ir neliko nieko kita, kaip
tik kreiptis ; moterj, laikoma ragana. Toliau klausing¢jamas apie §ig situacija,
lietuvininkas dilemg iSsprendzia atsiribodamas nuo nepriimtino ,,gydytojos-
raganos® kultlrinio turinio. Pokalbio pabaigoje jis tarsi iSsigina ,raganos®,
netikétai pabrézdamas jos tautybe — ji buvusi latvé. Taip pateikéjas pabréZzia jos
kitoniskuma, o kartu atsiriboja nuo raganystés ir burty. Jis zings tik tiek, kad ji
mokeéjusi pagaminti reikiamus vaistus, o raganysté ir burtai paliekami uz tauting
priklausomybe zZymincios ribos. Negalint jveikti ekonominiy ar socialiniy kliGiciy,
skyrusiy nuo oficialiojo gydytojo, lietuvininkui teko jveikti kultirines klittis.
Liaudies medicinos specialistas socialiniu poziiiriu gali buti savas, bet kulttriskai
jis vis tiek jau kito laiko, kitos vietos, kitos etninés tapatybés zmogus.

Is Simto septyniy pateikéjy penki saké, kad jokiy burty gydant nebuvo,
penki pateikéjai teigé, kad susirgus visada buvo kreipiamasi j gydytoja, dar septyni
pateikéjai prisiminé, kad j tikrus gydytojus buvo kreipiamasi tik uzklupus labai
sunkiai ligai. Vos septyniais atvejais paminimi burtininkai, raganos ir uzkalbétojai.
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Kaip matyti i§ skaiCiy, gydytojas minimas dazniau nei burtus praktikuojantys
liaudies medicinos specialistai, be to, pastaruosius mini vyresnio amziaus
respondentai.

wlracionalus® ir ,racionalus“ pradas medicinoje Siuolaikiniu pozitriu

Mazosios Lietuvos gyventojai iki $iol tiki iracionaliu ir racionaliu gydymu.
Etnografinio tyrimo metu Elfrida prisiming, kaip jos senelé tur¢jo ,atviras kojas®.
Pateikéja pakomentavo, kad tai ,matyt buvo venos“ (Elfrida, gim. 1938 m.
Agluonénuose). Ji teigé, kad krikSto mama eidavo j Juodikius ir parsinesdavo
»uzkalbéto vandenélio®. Senelé i§ vakaro iSgerdavo vandenj, o i§ ryto visas
raudonumas atsliigdavo.

Marija pasakojo apie karpy gydyma:

Pas mane buvo karpos, kai vaiks buvau, tai ji [omama] man pasake,
daugiau nekartojos. Tai ji pasaké yra akmuo su jdubimu, nueik tris kartus
pasauliui ir patrink rankq. Patryniau rankg suo tuo vandeniu ir karpy nebér. AS
vaiks bidama, kai taip ji man pasake.

Taip omama sakeé?

Jo, jo, jo, omama. (Marija, gim. 1928 m. Jurgiuose)

Kaip dar gydé karpas, pasakojo Helmutas:

Per ménulio delcig, saulei leidziantis reikia paimti bulve, perpjauti jg
pusiau, pusele patrinti karpg. Tada abi bulvés puses sudéti kartu, persmeigti
pagaliuku, mesti per petj j drégng vietq ir nueiti neatsisukus. Bulvei supuvus, karpa
isnyks. (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose)

Helmutas nurod¢ ne vieng gydymo biida, kurj biity galima pavadinti
,burtais* arba kaip Lietuvos liaudies medicinos tyrimuose jvardijama ,,maginiais®:

Vaikui sergant sukata, per ménulio delciq, saulei leidziantis reikia nueiti j
kapines, rasti bendravardzio (su serganciu vaiku) vaiko kapq, geriau, kad tai biity
kiek galima artimesnés giminés, ir nuo kapo pasemti tris saujas zemiy. Grjzus
pasildyti vandenj vaikui maudyti, Zemes suberti j vonele. Vaikq ismaudyti, maudant
skaityti ,, Teve misy“ ir ,, Tikéjimo iSpazZinimq*. ISmaudZius vandenj ispilti, bet
Zemes surinkti, ir nunesus grqgzinti ant kapo. Taip daryti tris kartus (Helmutas, gim.
1955 m. Kisiniuose).

Nesidrovédamas ir visai nelaikydamas ,burtu“ Helmutas nurodé ir
girgzdélés gydyma, kuris yra priskiriamas uzkalbéjimams (Vaitkevic¢iené 2008):
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Per ménulio delciq, saulei leidziantis ligonis atsiséda ant slenkscio, istiesia
kojg.

Kertantysis: ,, Kertu kertu girgzdéle. **

Ligonis: ,, Kol kirsi?*

Kertantysis: ,, Kol nukirsiu.

Ir taip kartojama 3 kartus. Tada ligonis spjauna 3 kartus ant girgzdancio
ar skaudancio sgnario, atsikelia ir nueina. Girgzdesys, skausmas praeina.
(Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose)

Kai kurivos tekstus Helmutas kategoriskai atsisaké pasakyti, jie yra
uzrasSyti ir perduoti saugoti dukrai, kuriuos paviesinti leido tik po jo mirties. Kodél
taip elgiasi, nekomentavo. Pateikéjas nesidrovi ir nesureik§mina $iy gydymo bidy,
kai kuriuos ir pats yra naudojes gydymo praktikoje. Jis pakomentavo, kad liaudiski
gydymai nebiitinai turi biiti magiski, esg jie gali biiti visai racionaliis. Kaip pavyzdj
jis nurod¢, jog ,,rozé gydoma per delcia saulei leidZiantis, bet jei negalima laukti,
tai daroma tuoj pat, padeda trakropés ir devynmacés arbata“. Gydyma, susieta su
ménulio faze ir saulélydziu, jis i§ dalies laiko iracionaliu, o Zoliy naudojima —
racionaliu.

Erika prisiminé, kaip ji vaikystéje buvo gydoma nuo ,,sukatos — rachito®, ja
ruginiy milty koe mirké po saulés laidos (Erika, gim. 1940 m. Satriuose). Kg jau
kalbéti apie ,,saulés, Zemés ir véjo Suniukus®, kuriuos reikia sudeginti, o pelenus
iSgerti su vandeniu arba grietine’’. Ji pasakojo ir apie galvos skausmo gydyma
jazminy ziedy arbata, kuriy reikéjo prisirinkti senosiose Klaipédos miesto kapinése
(tuo metu ji jau gyveno Klaipédoje). Moteris, naudodama vaistinius augalus, jy
deda nelyginj skaiciy, nes mama sakydavo ,.kur pora — velnias peris“. Taciau pati
Erika buvo linkusi atriboti liaudies medicing nuo magiskumo ir parodyti, kad
dalykai, kuriuos zmonés vertina kaip magija, yra labai racionaliai paaiSkinami:
»Vaikus reikia gydyti po saulés laidos, kad jie grei¢iau uzmigty, o tai padeda
sveikti.”“ Jazminus reikéjo rinkti kapinése, nes tuo metu Klaipédoje jy tik ten ir
buvo galima rasti. Erikos gimtajame kaime kaimynystéje gyvenes ir mokéjes
gydyti zmogus sakes, jog skirdamas gydymga kalba ,,senoviskai, priisiskai®, kad
Zzmonés nesuprasty ir nematyty, jog gydymas paprastas. Tai buves jo uzkalbéjimas.

Kai kurie pateikéjai apie smilkymg, uzkalbéjimus, apskaitymus kalba
atsargiai, nenoriai arba link¢ visai nutyléti. Ruta teige, kad tokio gydymo ji nezino,
tik gird¢jo apie tokj (Rata, gim. 1933 m. Alksniuose), taciau jos dukra papasakojo
apie rozés gydyma, kuriame matyti iracionaliy gydymo elementy:

37 Rita Balkuté pakomentavo, kad ,,saulés Suniukai* galéty biiti jonvabaliai.
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Daktarai rozeés praktiskai nepagydydavo. Sutindavo ranka ar koja. Budavo
tokios rozininkes. Tik paraudonuodavo, tuoj bobzoliy sudédavo. Mociuté gydydavo.
Jokiy antibiotiky. Kavos pupeles maldavo, rozikiy Ziedelius, o pagrindas biidavo
juodas katinas. Katinui j ausele jkirpdavo ir j Sauksteli kelis kraujo laSelius
jlasindavo. Katinas bitinai juodas turédavo biiti. Tas [receptas] is seny laiky:
medus, kavos pupelés, rozZelés ir juodo katino kraujas. Receptq buvo is babos
iSmokusi (Riita, gim.1959 m. Dauparuose).

Vyresniosios kartos atstové ne itin noréjo pripazinti tokj recepta, taciau
patvirtino, kad buvo naudotas ir juodo katino kraujas, taciau daugiau nieko nesaké.
Apie panaSius gydymus girdéje ir kiti pateikéjai, taciau vélgi pabrézia, kad jy
namuose, kaime tokiy dalyky nebiidavo.

Dvi pateikéjos tiki, kad liga gali kilti nuo nuzitiréjimo. Pasak Kristinos, ,,jei
kas jeis su bloga akim, tai, zitrék, gélés ir dvesia® (Kristina, gim. 1943 m.
Silininkuose). Berta yra girdéjusi apie bloga akj, bet pati ir jos artimieji su tokiu
reiSkiniu nebuvo susidire (Berta, gim. 1951 m. Macuiciuose). Ji teigé, kad
»samanais netiki®, taip pat néra buvusi nei pas ekstrasensa, nei pas biiréja, nors
,»viduje kirba nueiti“, bet ryztis tokiam vizitui bijo.

Tarp pateikéjy buvo priesiskai nusiteikusiy prie§ gydymo budus, kuriuos
vadiname ,maginiais“. Genut¢ (gim. 1943 m. MacuiCiuose) teige, kad
»aplinkiniuose kaimuose burtininkiy nebiidavo ir niekas kitur nevaziuodavo®. Erna
(gim. 1943 m. SkirZemiuose) prisiminé, kad ,mamakiukas® nuziiiréjimus,
uzkalbéjimus vadindavo raganavimais ir tokie dalykai jai neveiké. Ji dar prisiminé
zmones sakant, ,jei kas ateina Velyky rytmetj — negerai®, taCiau pati moteris
tokiais dalykais netiki. Anot pateikéjos:

Mamakiukas buvo tikinti ir gyveno su Kristumi. Gerdama vaistus, kad ir
valerijonus, pasimelsdavo. Mamakiukas sakydavo, jog kaimynai vengia skolinti
druskos, nes taip galima pakenkti, taciau pati nekreipdavo démesio atsakydama,
kad man neznocija niekas. Jei karvé susirgdavo, Ziurédavo, kas karvei negerai, ne
kas uzéeravojo. (Erna, gim. 1943 m. Skirzemiuose)

Erika, paklausta, ar Zzino gydymo budy, kuriuos biity galima laikyti
,,ourtais‘, atsaké:

Kas yra burtai, net nezinau. Burtikés |zr. 7 paveiksla] buvo tokios lentikés
pas evangelikus, tokios kortelés. Kiekvienai dienai su Sventrasciu issitraukdavai.
Buvo kiekvienai dienai parasyta 365 kaladélés j tokig [dézute] sustumiamos. Bet
baznycia buvo pasipriesinusi, kad zmogui neduota paziuréti j ateitj nei trupucio.
Atsimenu, kad Situose namuose tokios buvo, nors Seimininké buvo tikinti ir
surinkimai vykdavo. (Erika, gim. 1942 m. Butkuose)
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7 paveikslas. Burtikés. Viename i§ lapeliy ranka uzrasSyta citata i§ Biblijos:
Mokyk mane daryti tavo valig, nes tu esi mano Dievas. Pr. 143.16. Burtikes teko pamatyti
vieno i§ pateikéjy namuose. Jas galima pamatyti muziejuose. (Baltrusaitis 2017: 26)

Helmutas (gim. 1955 m. Kisiniuose) taip pat aiSkino, jog oficialiai
baznycia nepalaiké tokios praktikos, nes ,,ateitj galjs zinoti vienas Dievas“. Domas
Kaunas yra pakomentaves traukiamas burteles, arba burtikes, — tai 100 korteliy,
jristy lyg Siuolaikinis albumélis arba sudéty j anksta kartono dézute®®. Zmogus,
atsikéles 18 ryto, nezitirédamas i§ dézutés issitraukia kortele ir joje randa zodzius i§
Jono Evangelijjos, toliau nurodyta, kokia giesmele Sig akimirkg skirta sugiedoti.
D. Kaunas tai pat atkreipé démesj, kaip galéjo burtai i$sipildyti

Nemanykime, kad surinkimy lankytojai buvo vien tiktai pamaldumo ar
religinés, mistinés ekstazés apimti zmonés. Patys gudriausi sakytojai pradéjo rinkti
Zinias apie Zmones, pas kuriuos lankydavosi sakyti pamoksly. Domédavosi, kas
kalbama, kas jiems kelia ripesciy, ko tikimasi. Kai kurie sakytojai ir prie atviry
langy arba dury slapta pastoviniuodavo, jsidéemédavo, kuo Seima gyvena. Ir Stai,
kai toks sakytojas pradédavo gana jtikinanciai pranasauti galimai nutiksiancius
jvvkius, pasitikéjimas juo ir jo autoritetas, Zinoma, iSaugdavo kaip ant mieliy.
(Leparskiené et all. 2018: 35)

Turint omenyje tokius faktus, nieko keista, kad J. Skvirblys skeptiskai
vertino sakytojy gebéjima gydyti.

Irma pasakojo, jog jai yra blogai su Sirdies voztuvu. Kardiologas paaiskino, kad

reikia operuoti, taiau ji nesiryzta, nes bijanti, ,,ar iSlaikys operacijg” (Irma, gim.

38 Konstantas Algirdas Aleksynas nurodo, kad burtikes buvo isleides ir V. Kalvaitis, kurias
pridéjo pirmajame laiske dr. J. Basanaviciui. (Aleksynas 2018: 253)
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1940 m. Dreiziuose). Moteris mano, kad gyvens ,tiek, kiek Dievas duos“. Kad
galima pasveikti prasant Dievo pagalbos, tiki ir Berta (gim. 1951 m. Macuiciuose).
Moters nuomone, tikéti svarbu, o mirti vis tiek reikés, mirti ji nebijanti. Ji mano,
kad pasveikimas priklauso nuo likimo, nes ,,gimdamas atsinesi savo sveikata, kitas
nuo kiidikystés traska visg gyvenima®“. Moteris tvirtino, kad jos aplinkoj stebukly
neblina — ,,jei tau skirta pasveikti, tai pasveikai‘.

8 paveikslas. Fotografijoje paveikslas Jézaus sirdis Helmuto (gim. 1958 m. Kisiniuose)
namuose. Jo prosenelé buvo istekéjusi uz vyro i§ Zemaitijos. Ten kurj laikg gyveno,
véliau grizo | Mazgja Lietuva. Gali biti, kad ir $is paveikslas parsiveZztas i$ ten.

Tai néra tipiskas atvaizdas Mazosios Lietuvos gyventojy, evangeliky liuterony, namuose,
taciau jis puikiai iliustruoja kriks¢ioniska pasauléziiira, taip pat ir sveikatos bei ligos
samprata. Siuo atveju $irdis ne kaip mechanizmas, ,,varikliukas“ varinéjantis krauja,

0 jausmy vieta ir sielos buveiné.

Ema (gim. 1937 m. Venckuose) pasakojo, kad ji jaunystéje Lietuvoje, kaip
ir visi Seimoje, buvo dora baznycios naré. Mylimajam grjzus i§ kariuomenés ir
pasitlius uz jo tekéti, moteris atsisaké, nes vaikinas atrodé palieges bei varganas, ir
pati nusprende ,iSeiti ] pasaulj“— nebesilanké baZnyCioje ir émeé gyventi
pasaulietiskai. Gerokai véliau moteris iSsikélé gyventi j Vokietija. Ten patyré
jvairiy sveikatos sutrikimy, negalavimy, kurie ja ,,sugrazino j tikéjimo kelig ir
padéjo atrasti Kristaus bendruomeng¢®. Erma mano, kad per ligas Kristus ja
susigrazino. Ta¢iau moteris nemano, kad ligos buvo bausmé uz padarytas klaidas, o
kvietimas, raginimas v¢l atsigrezti j tikéjima.

Hildegardos (gim. 1944 m. Kur$laukéje) mama pasakojo, kad kaime
zmonés uzpildavo rupilize su spiritu, taciau jy namuose nei rupiziy, nei gyvaciy
nepildavo ir nedegindavo. Hildegardos tévams visi liaudiski gydymai, taip pat ir
vaistininkysté, kurig jprasta priskirti prie racionaliy gydymo biidy, atrodé ,kaip
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anekdotai“. Hildegardos Seima buvo tvirtai tikinti, pamaldi. Jos tévas buvo
sakytojas, véliau tapo evangeliky liuterony kunigu. Seimoje pripazino tik malda uz
ligonj. Melsdavosi savais zodziais ir Téve miisy malda. Moteris pasakojo, kaip
1957 m. sovietinéje Lietuvoje mama sunkiai susirgo, buvo nustatytas insultas ir
nutarta, kad ligonin¢je nieko negali padéti, gydytojai bukle apibiidino taip —
»heverta nei zmoniy varginti®, todél tévas zmong parsivezé namo. Mama kasdien
silpo, nieko nevalgé, negére, guléjo be samonés, teta pasiuvo jkapes. DeSimta dieng
tévas atstimé lova su gulin¢ia Zmona nuo sienos, sukvieté vaikus, visi sudéjo ant
jos rankas ir meldési. Tévas garsiai dékojo, kad ja turéjo ir meldési: ,,Jei Tavo
valia, pasiimk j3.“ Taciau mama jkvépé ir atsimerke, nuo tos dienos éme sveikti.
Vis pradéjo verkti, nes pagalvojo, kad mirsta, bet ji émé taisytis, gerti, valgyti. Po
keliy dieny atvaziavo gydytojai ir su greitgja iSsivezé. Tévas nenoréjo duoti
i§sivezti, nes ligoningje negalima nei lankyti, nei biiti — ,,jei mirSta, tai tegul mirsta
namie prie vaiky®. Taciau gydytojai uztikrino, kad leis aplankyti ir biiti.

Toliau Hildegarda pasakojo apie savo asmeninj i$gijima malda. ,,Sakysit,
kad biski kvankteléjusi®, — pasakojo pateikéja. Ji 2015 m. buvo stovykloje
Silininkuose, kurioje liuterony kunigas Ivanas i§ Sankt Peterburgo sitilé Zmonéms
uz juos pasimelsti dél sveikatos. Moteris sumané, kad verta patikrinti, nes jai buvo
sutinusi koja, ,,gydytojai galvojo, kad venos, bet i$sityrus nepasitvirtino — iSorinés
venos buvo sveikos, atlikus echoskopija taip pat nieko neparodé®. Pateikéja mano,
kad galéjo buti nuo tuo metu vartoty vaisty. Kunigui pasimeldus, ,,norit tikékit,
norit ne“ — koja pasveiko.

Uzkalbéjimus brauk lauk. O malda, as manau, gali biti. Galbut ta pati
malda ir ne, bet ji duoda minciy. Kai meldési man uz kojg, as tq dieng nuéjau j
turgy ir ten moteris pasiilé nusipirkti vaisty, na ir tikrai koja émé sveikti. Reikiamu
momentu atsiuncia pagalbg. Stebuklo visi nori, bet nieko patys negali. Dievas juk
sako, as uz jus viskq padariau, jis kg padaréte. Jei geri vaistus, tai ir tiki, jei netiki,
tai ir negeri. AS netikiu, kad rupizé padés, as jos ir negeriu. (Hildegarda, gim.
1944 m. Kurslaukéje)

Taciau pateikéjos nuomone, ,,galima gydyti, jei tai daugiau padaro naudos
nei zalos®, taip pat panaudojant ir embrionus: ,,Juk jie negyvens, bet jei galima
zmogui padéti, tai kodél ne.“ Tokia pateikéjos pozicija kiek nustebino ir pasirodé
nekriks$¢ioniska, ypa¢ Siandienos vieSose diskusijose, kuriose Kataliky baznyc¢ia
pasisako pries embriony naudojimag gydymo tikslais.
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Religijos vaidmuo lietuvininky liaudies medicinai

Evangeliky liuterony baZnycia aktyviai formavo sveikatos ir ligos
sampratas, teiké rekomendacijas ligoniams bei juos prizidirintiems asmenims.
Maldynai buvo viena i$ priemoniy, padéjusi skleisti baznycios idéjas tarp Mazosios
Lietuvos gyventojy. Juose pateikiamos maldos buvo reali praktika, kuria galéjo
pasinaudoti Zmones, susiduriantys su ligomis ir negalavimais.

Mazosios Lietuvos Sviesuoliai, vertindami liaudies medicing, taip pat rémési
evangeliky liuterony baznyC€ios mokymu ir iSsaké nemazai kritikos liaudies
medicinai. K. Kapeleris visa, kas prieStarauja BaznyCios mokymui, priskyré
pagonybei ir praeiCiai. Kitiems, t.y. ,,senoms boboms®, dalykus, kurie primena
burtus, priskyré ir K. JurkSaitis. Jo siekj atskirti Zinyste ir Zynyste bty galima
suprasti kaip bandymg atskirti maginj ir mokslinj pasaulio pazinimg. Taip pat
K. Jurksai¢io bandymas jzvelgti racionaliagja liaudies medicinos dalj yra tarsi
méginimas praplésti savos kultliros ribas. Verta nepamirsti, kad vokieciy kulttra
tuo metu buvo suprantama kaip aukstesné. Racionaliy prady atradimas lietuvininky
liaudies medicinoje turé¢jo biaiti svarbus siekiant sustiprinti savos — lietuviskos
kultiiros — pozicijas. V. Kalvaitis lietuvininky dvasines patirtis lygina su
Sventajame Raste apraSytomis patirtimis. I§ vyskupo negautas palaikymas liudija,
kad autorius pats atsiduria uz baznytinés ribos ir praktiSkai tampa kitu. Vyskupo
motyva neparemti V. Kalvai¢io veiklos galéjo nulemti ne tik Bazny¢ios pozicija,
bet ir politiniai sumetimai. Prisijos valdovas buvo ir vyriausiasis baznycios
vadovas, todél sunku jsivaizduoti, kad baznycios ir valdzios pozicija, kuri tuo metu
vykdé vienos tautos — vienos valstybés politika, galéty skirtis. J. Skvirblio pozicija
i§ esmés pratgsia K. JurkSaicio poziiirj ieSkant racionalumo apraisky lietuvininky
liaudies medicinoje. Jdomu tai, kad jis jtariai Zvelgia ir j sakytojus, t. y. pietistinio
judéjimo atstovus. Apibendrinant K. Kapelerio, K. JurkSaic¢io, V. Kalvaicio,
J. Skvirblio pozicijas, matyti, kad krikS¢ioniska, tiksliau evangeliky liuterony
baznycios, pasaulézitira virsta zenklu, zyminciu ribg tarp savy ir kity lietuvininky.

Pateikéjy socialiné charakteristika parod¢, kad MaZosios Lietuvos
gyventojy kaimo bendruomenés (i$ ¢ia kile dauguma pateikéjy) kulturiskai galéjo
bati labai jvairios. Nors pateikéjai ir iSreiSkia neigiamg pozicija apie maginius
gydymo biidus, taciau nesmerkia juos praktikuojanciy Zmoniy. Vadinamyjy burty
labiau vengia vokieciais save laikantys pateikéjai, nei save priskiriantys lietuviams
ir §io krasto Zmonéms. Tarp praktikuojanciy krikS¢ioniy galima pastebéti dvejopa
pozitirj: vieni kategoriSkai atsisako magisky gydymo priemoniy, Kkartais net
priskirdami jiems vadinamuosius racionalius gydymo budus, kiti pripazjsta, kad ir
tokie gydymo biidai veikia. Vis délto atrodo, kad ¢ia svarbiausig vaidmen]j lemia du
faktoriai. Ikikrik$¢ionisky arba magiSkos liaudies medicinos pavyzdziy randame ty
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pateikéjy naratyvuose, kurie vaikystéje artimai bendravo su savo seneliais.
Maziausiai burtais ir apskritai dvasinio pasaulio poveikiu zmogaus sveikatai tiki
aukstajj iSsilavinimg turintys asmenys. Dazniausiai (su nedidelémis iSimtimis) jie
neturéjo ypatingo kontakto ir su savo seneliais.

Apskritai baznytinio pozilirio Mazosios Lietuvos gyventojai paisé. Kaip
rodo tyrimas, jie stengési atsiriboti nuo maginés liaudies medicinos dalies i§ tikryjy
arba bent formaliai, laikydamiesi vieSosios nuomonés. Taciau Sis atsisakymas
nebuvo vienareikSmiSkas. Pateikéjai visas magines gydymo praktikas bendrai
jvardija burtais. Lietuviy kalbos zodynas nurodo tris Sio zodzio reikSmes:
burtas sm. (1) 1. sutartas zZenklas kam nors iSspresti, pasiskirstyti ir pan.:
[...] 2. magiskas budas kokiam nors tikslui pasiekti: [...] 3. prietaras: [...].)
D. Vaitkevi¢iené nurodé, kad biirimu yra norima jgyti ziniy (Vaitkevic¢iené 2008:
13-18). Kai burtais sieckiama jgyti ziniy, pateikéjai kalbéjo apie burtikes. Nors
tokia ziniy jgijimo forma (apie dienos jvykius) rémési krik§¢ionisky Sventrasciy
tekstais, oficiali evangeliky liuterony baznyCios pozicija i Sig praktika buvo
neigiama.

Pazymétina, kad pateikéjai burtams buvo linke priskirti uzkalbéjimus.
Pateikéjy pasakojimuose neakcentuojama, kodél uzkalbéjimai sieti su burtais, o
gydymas Zolémis, panaudojant maging reikSme turinéius skaiCius, vieta, laika,
veiksma, laikytas vaistais. Toks vaistiniy Zoliy vartojimas ir derinimas suvokiamas
kaip priimtinas ir nekeliantis pateikéjams prieStaros, o gydymo Zzodinémis
formulémis iSsiginama. D. Vaitkeviciené uZzkalbéjimus apibréz¢ kaip maging
paskirtj turincias zodines formules, kuriomis siekiama paveikti fizing ir psiching
realybe — pagydyti liga, suzadinti meile, pagausinti derliy, priSaukti liety ir t.t.
(Vaitkevi¢iené 2008: 9-12)*. D. Vaitkeviciené atkreipé démesj, kad uzkalbéjimy
tradicija, labai jautri modernizacijos procesams, skirtinguose Lietuvos regionuose
gyvavo labai netolygiai (Vaitkevicien¢ 2008: 21). Ji yra pazyméjusi, kad
UZnemunéje ir Mazojoje Lietuvoje uzkalbéjimy uzraSyta maZiau nei kituose
regionuose. Mokslininké §j fakta siejo su tuo, kad Mazojoje Lietuvoje uzkalbéjimai
nebuvo renkami tikslingai (Vaitkevic¢iené 2008: 22). Uzkalbgjimai j tautosakos
rinkéjy akiratj atsitiktinai sunkiai galéjo patekti, nes lietuvininkai vengé apie juos
kalbéti. Kaip vieng i§ sunkinanciy aplinkybiy renkant uzkalbéjimus Didziojoje

¥ Uzkalbéjimo sqvokq apima du pagrindinius komponentus — Zodine formule ir magine
intensijg, kuri gali buti sustiprinama maginiu veiksmu. Maginé intensija atsispindi
uzkalbéjimo tekste, kadangi ji reiskiama kaip pageidavimas, nurodymas, jsakymas,
prasymas, linkéjimas ir pan., tuo paciu metu daznai atliekant maginj veiksmq. Lietuviy
uzkalbéjimams bidinga aktyvi uzkalbétojo ar jo pagalbibininky pozicija, uzkalbant
realizuojama veiksmo programa, kuri neretai bina sinchronizuojama su uzkalbétojo
gestine raiska ir atitinkamy daikty pasirinkimu. (Vaitkevic¢iené 2008: 9-12)
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Lietuvoje J. Balys nurod¢, kad zmonés baiminosi, jog bus pranesta kunigui arba
policijai. Pritariamasis klebono Zodis galéjo uzrasytojui padéti, nes kai kurie
,burtininkai sutikdavo pasakyti uzkalbéjimus tik leidus klebonui (Balys 1951: 5).
Panasi situacija, ar net sudétingesné, galéjo biiti ir Mazojoje Lietuvoje. L. Sauka,
remdamasis V. Kalvai¢io Dienknygomis ir jo laisku vyskupui Friedmannui,
atkreipia démesj | sudétingas uzraSinéjimo aplinkybes Mazojoje Lietuvoje dél
vokieCiy nutautinimo politikos ir konfesiniy procesy. Jis cituoja iStraukg i§
Dienknygy, kur moteris V. Kalvaiciui sako: ,,[m]es turim Dieva liaupsint, o ne
tokiais dalykais apsieit” (Sauka 2004: 11). ,,Burtai“ jvairiomis formomis, tarp jy
uzkalbéjimais, liaudies medicinoje ilgiau iSliko Dzukijoje. Pasak R. Trimako,
Marcinkoniy apylinkése ir dabar gerai zinomi jvair@is magijos elementai, kaip antai
»migciaus* mezgimas, uzkalbéjimai, smilkymai atliekant ypatingus veiksmus. Apie
liaudies gydytojus autorius kalba nedaug, tik nurodo, kad Siame kraste tebegyvena
nemazai ,,Cerauninky®, ,,Septiny”, gydanciy nuo danties skausmo, nuomario, rozes,
dar pamini Zolininkus ir liaudies veterinarus (Trimakas 1996: 27). Véliau,
lygindamas liaudies medicing Anyks¢iy, Kupiskio rajonuose su Dzukijos
nacionalinio parko regionu, R.Trimakas pastebi, kad Viesinty ir Simoniy
apylinkése ziniuonyste besiverCian¢iy zmoniy nebelike (ten pat: 33).
V. Gribauskaités atliktame platesniame Ryty Lietuvos tyrime is$skiriami gydymu
uzsiéme galingi burtininkai, raganiai, perprat¢ magijos technikas per sandérj su
blogio jégomis (Gribauskaité 2006b: 29).

J. Janavi¢ien¢ uzkalbéjimus laiké atskira liaudies medicinos sritimi
(Janavic¢iené 1992). R. PetkeviCius, priesingai, uzkalbéjimy nelinkgs laikyti atskiru
gydymo biidu. Pasak jo, tai veikiau apeiginé priemoné, sutvirtinanti kity priemoniy
veikima (Petkevi¢ius 2012a: 117). Jis wuzkalbéjimus sieja su senyjy,
ikikriks¢ioniskyjy apeigy maldomis ir mano, kad, dél patiriamy iSorés veiksniy
(persekiojimo, neigiamos bendruomenés nuomonés ir pan.) atsisakius kruvinojo
aukojimo papro€iy vieSumoje, i§ senyjy apeiginiy maldy kilusi uzkalbéjimy
tradicija galéjo tapti nauja gydymo tradicijos asimi, kuria iki tol buvo aukojimas*.
Lietuvininky naratyvai, apibtidinantys liaudies medicing XX a. pirmojoje puséje,
rodo, kad Siame kraSte veikiausiai vyko atvirks¢ias procesas. UZzkalbéjimus
meginta iSskirti kaip atskirg gydymo elementsg, bet ne kaip gydymo asj, o greiciau
kaip rudimentg ir paaukoti ji dél paties maginio gydymo iSsaugojimo. Pateikéjai

40 Savo pozicijg R. Petkevi¢ius grindZia balty mitologijos ir religijos Saltiniais ir XX-
XXT a. etnografinés medziagos analize, taip pat anksCiau atliktais Marijos Zavjalovos ir
Daivos Vaitkevi¢ienés tyrimais, kuriuose pastebima, kad lietuviy uzkalbéjimai pasizymi
ikikriks¢ioniskyjy formuliy gausa (Petkevicius 2012b: 117).
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magija yra sutapating su uzkalb¢jimais ir juos traktuoja kaip jiems visiskai
nepriimtinus ir svetimus.

Taigi, liaudies medicina Mazojoje Lietuvoje, kaip ir kitos liaudies kultiiros
sritys, tikrai buvo paveikta krik§¢ionybés tradicijos. Taciau $is procesas nebuvo
vien tik neigiamas, ardantis senaja, iSimtinai ikikrik§¢ioniskaja pasaulézitra. Nors
Mazosios Lietuvos zmonés baznyCios nuomonés laikési, taciau savo gyvenime
atrasdavo vietos ir baznyc¢ios mokymui prieStaraujanciai pasauléziiirai, jei ne savo,
tai bent savo bendruomenés nariy gyvenime. Nors visi apklausti asmenys yra
krikS§¢ionys ir absoliuti dauguma praktikuojantys evangelikai liuteronai, jie
pamingjo ne vieng liaudies medicinos pavyzdj, priskiriama maginiams gydymo
biidams, kuriuos XIX a. pabaigos — XX a. pradzios tyrinétojai, o ir Siandieniai
mokslininkai laiko ikikrik$¢ioniskosios religijos palikimu. Todé¢l galima pritarti ir
R. Paukstytés-Saknienés pozicijai, kad liaudiskus savitumus MaZojoje Lietuvoje
lémé Simtmecius gyvave, su krikSCioniska ideologija nieko bendra neturéje
tikéjimai (Paukstyté-Sakniené 2009: 171). Taciau tai tik vienas i§ savitumy.

Tyrimas atskleidé, kad, jei kalbésime apie krik$¢ioniskos religijos poveikj
liaudies medicinai, o kartu ir bendrai sveikatos sistemai, reikéty atskirti baznycios,
kaip institucijos, poziiirj ir Sventras¢iy interpretacija nuo liaudisko pozitirio bei
liaudiskos (arba surinkimininky) S$ventra$¢iy interpretacijos. Nors surinkimy
tradicija stengési pabrézti kriks¢ioniskaji gyvenima, taCiau Cia liaudies medicinos
formos galgjo lengviau iSlikti, nei laikantis oficialiosios baznycios pozicijos.
UZkalbetojus pakeité sakytojai, apskaitytojai, i kuriy veikla oficialioji baznyc¢ia ne
visada zvelgé palankiai, o ir liaudies medicinos istoriografijoje buvo matyti, kad
tokie asmenys ir jy praktikos atsiduria prie kity. RySkiausiu kriksc¢ionisku pédsaku,
sutampanciu ir su oficialiosios baznycios pozicija, kuri pateikiama maldynuose, yra
nuostata, jog liga néra Dievo bausmé. Né vienas pateikéjas nemano, kad Dievas
baudzia zmones siysdamas liga, taciau nuoSirdziai tiki, kad sveikata ir gyvenimas
yra Dievo valioje.
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IV. ETNISKUMAS GYDYMOSI PRAKTIKOSE:
MAZOSIOS LIETUVOS TRADICIJOS ISTORIJOJE

A. Matuleviciaus teigimu, Priisijos karalystéje politiniais sumetimais nuo
XVIIl a. plétotas prusiskasis lietuviskasis patriotizmas, valdzios propaguota
prisiskoji politiné kryptis dar vadinama prisiskuoju skydu. Lietuviy kalbg net imta
laikyti vieninteliu tikrai tautiSku Prisijos krasto dalyku. Taciau stipréjant
absoliutizmui  karalystéje ir  politiniams, visuomeniniams, tautiniams
prieStaravimams po vokiskosios didziosios kolonizacijos | Mazaja Lietuva
(XVIII a. pirmojoje puséje) prisiskoji politiné kryptis nebuvo nuosekli.

Susikiirus Vokietijos imperijai (1871 m.), lietuvininky bendruomené
spar¢iai mazgjo ir dél prievartinés germanizacijos, ir dél akultiiracijos, didéjancios
migracijos. Vokietijos imperijos valdzia jgyvendino O. Bismarko tautinés politikos
nuostata: viena valstybé, viena tauta, viena kalba (Matulevic¢ius 2000: 182, 462).
Lietuvininkai sudaré¢ savita tauting bendrija, lémusia viso Mazosios Lietuvos
regiono iSskirtinuma Vokietijoje. Nors daugelis lietuvininky ilgainiui perémé
vokie¢iy kulturg, i§8 dvikalbiy virto vokietkalbiais *', buvo istikimi Priisijos
monarchui (jis buvo ir Evangeliky liuterony baznyCios vyriausiasis vadovas),
etniSkai dar nesusitapatino su vokieciais — laiké save Vokietijos pilieciais, bet ne
vokieciais.

Kaip nurodo Vasilijus Safronovas, XIX a. 8-9-uoju deSimtmeciais
sustipréjus asimiliacijg skatinusiai Vokietijos imperijos politikai, Priisijos Lietuvoje
formavosi socialinis tinklas, kuriam priklausiusieji ieskojo budy, kaip iSlaikyti
etninj lietuviy savituma (placiau zr. Safronovas 2011). Pagrindine priemone tapo
skatinimas bendrauti lietuviy kalba, be to, siekta parodyti, kad turima ir sava
istorija.

41 Asmenvardziy analizé rodo, kad vokietinimo proceso poZzymiy galima rasti jau XVIII a.
viduryje, akivaizdzios $io proceso pasekmés iSryskéjo tik XIX a. pabaigoje. Tokia situacija
paaiskinama tuo, kad XVIII a. prasidéjus didziajai vokieCiy kolonizacijai MaZojoje
Lietuvoje palaipsniui jsivyravo dvikalbystés situacija. Vis délto net ir tokiomis
aplinkybémis i§ pradziy salygos lietuviy kalbai buvo palankios dél to, kad vietiniy
gyventojy, kalbanciy lietuviskai, buvo gerokai daugiau nei atvykeéliy svetimtauciy, be to, i$
skirtingy regiony atvyke kolonistai kalb¢jo skirtingomis tarmémis. Pagrindinés priezastys,
nulémusios vienos kalbos — vokie¢iy — jsigaléjima, yra susijusios su XIX a. jvykiais:
1) XIX a. viduryje susiformavusi bendra vokieCiy tarmé niederpreufisch; 2) vokietinimo
politikos centralizavimas (mokykly ir bazny¢iy reformos, vokieciy kalbos ir kulttiros
protegavimas) XIX a. antrojoje puséje; 3) vokieciy valstybinés kalbos jteisinimas 1876 m.
(plagiau zr. Zemiené 2016)
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Minimo tinklo atstovams galima priskirti ir V. Kalvaitj, siekusj iSrySkinti
lietuvininky kulttros iSskirtinuma, lietuvininky liaudies medicinos pranasumas
pries oficialigjg vokiska medicing bei pagristi lietuviy kultiiros lygiavertiskuma.
Lietuviskas liekorius tampa, V. Safronovo zodZiais tariant, lietuviskojo didziojo
istorinio pasakojimo dalimi, kuris turéty padéti iSsaugoti lietuviskumg. Taigi ir
Mazosios Lietuvos liaudies medicinos tyrimai, pradéti tautinio sajiidzio dvasioje
kaip siekis atskleisti sava, ypatinga, i$skirtine, tai yra kitokig kultira.

Lietuvisks liekorus iSryskéjo kaip iSsiskiriantis ypatingu Zinojimu ir
gebéjimais; jis buvo pranaSesnis prie§ oficialiosios vokiskosios medicinos
gydytojus. Taciau tokia tendencija tik prolietuviskai nusiteikusio V. Kalvaicio
liaudies medicinos naratyve. J. Skvirblys liaudies medicinos specialistus mato
jvairiapusiskiau. Jo Mazosios Lietuvos gydytojai visokie: ir pasipelnyti siekiantys
asmenys, ir turintys iSskirtiniy ziniy. J. Skvirblys savo kaima mato kaip skirtingy
poziiiriy bendruomeng. Pazvelgus | oficialiosios medicinos sistemg, matyti, kad
joje galima jzvelgti diskriminacijos apraisky etniniu pozitriu. Nesutarimai buvo
abipusiai — tiek per lietuvybe siekianciy jtvirtinti Lietuvos valstybés interesus, tiek
provokiskai nusiteikusiy asmeny siekis medicing i$laikyti vokiskosios kultiros
jtakoje.

Todél siekiama atskleisti etniniy santykiy aspektus ir ,.tradicijas” gydymosi
praktikose. Ieskoma atskymy j klausimus: Kaip etniSkumas pasireiské MaZosios
Lietuvos sveikatos sistemoje? Kokia reik§mé teikiama gydytojo etninei tapatybei?
Kokie etniniai bruozai matyti Mazosios Lietuvos liaudies medicinoje?

Etniniai santykiai MaZosios Lietuvos sveikatos sistemoje

V. Kalvaicio pasakojime Lietuvisks liekorus iSrySkéja tarp lietuvininky ir
vokiecCiy tvyrojusi tautiné jtampa, o kartu atskleidziama, kaip etniniai aspektai gali
paliesti sveikatos prieziiirg ir formuoti gydymosi nuostatas (Kalvaitis 2004: 74).
Pasakojime teigiama, kad:

Nekuriam vokieciui susirgo kumelé ir jis pirmiausia kreipési j karaliskq
gyvuliy liekoriy — viltSere, kuris per kelis kartus nieko nepadéjo. Tada iikininkas
kreipési j galingq liekoriy Pockq, kuris kumelg isgyde.

Apie etning pasakojimo veikéjy priklausomybe uzsimenama tik po vieng
karta. Pavadinime nurodoma, kad [liekorius Pocka yra lietuvis, o tekste
uzsimenama, kad pagalbos dél suzalotos kumelés ieSkojes Zmogus buvo vokietis.
Toliau pasakojama, kaip tas pats Pocka i§gydé kuniga, kurio keli liekoriai negaléjo
isgydyti. Sie Pocka apskundé, bet kunigai jj nuo koravonés isgelbéjo. V. Kalvaitis
nenurodo, kodél buvo apskystas Pocka ir kuo buvo kaltinamas, i§skyrus suvokiama
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profesing konkurencijg. Lieka neaiSku, koks skundo kontekstas: religinis,
profesinis, tautinis ar visy Siy aplinkybiy samplaika, todél sunku jvertinti, kas
Siame konflikte svarbiau — etninis ar profesinis aspektas. Teksto pavadinimas ir
sekmingas Pockos pavyzdys liudija lietuviSkumo reabilitacija prie§ oficialigsias
vokiskas institucijas.

Itampa tarp etniniy grupiy jauciama ir J. Skvirblio pasakojime Lietuvos
kaimo gydytojai, kuriame kalbama apie zolémis gydziusia moterj. Maltinininko
Kiiberto siinui jkando pasiutes (,,aprietas®) Suo (Skvirblys 1988: 89). Maltuinininkas
nesikreipé | netoliese gyvenusia Zolininke, J. Skvirblio teigimu, galédavusig tokiu
atveju padéti. Pasakojime nedetalizuojama, kodél nebuvo kreiptasi j Siag moteriske.
Matyti, kad suzalotojo pavardé nelietuviska, bet apie tautybg ir etning
priklausomybe nieko neuzsimenama. Kodél buvo nesikreipta ir | oficialyjj
gydytoja, pasakojime neuzsimenama. Todél lieka neaiSku, ar j seng moterj
nesikreipta, nes nepasitikéta jos Zziniomis ir geb&jimu gydyti, ar dél etniniy
sumetimy.

Lietuvos Respublikos universiteta baige gydytojai, norédami jgyti
praktikos teises Klaipédos kraste, daznai susidurdavo su sunkumais, nes vokieciy
valdininkai nenorédavo jsileisti lietuviy specialisty. Klaipédos krasto gydytojy
rimai 1923 m. pareiské viesa protesta. Jie tvirtino, kad kraste per daug gydytojy ir
kad apie 1/3 jy kile i§ DidZiosios Lietuvos.

Iki 1935 m. Klaipédos krasto gydytojy rumuose lietuviai savo atstovy
netur¢jo. PrieS 1935 m. renkant atstovus, sudarytos gydytojy tautiniy grupiy
(lietuviy, vokieciy ir Zydy) rinkimy komisijos, kurios susitarusios iSrinko gydytojy
rumy narius. Nuo lietuviy gydytojy grupés j Klaipédos krasto gydytojy rimus jéjo
trys atstovai, 1938 m. rinkimuose lietuviai gydytojai pasiunté keturis savo atstovus,
taCiau lietuviy gydytojy teisiné padétis Klaipédos kraste nepageréjo.

Ligoniy kasoms priklausé apie 40 proc. lietuviy, bet lietuviy gydytojy
ligoniy kasose buvo maziau nei 20 proc. Gydytojy etikos prieziiiros teises vykdé
Garbés teismas, kurio pirmininkas buvo Klaipédos krasto gydytojy ramy
pirmininkas. Todél neatsitiktinai Lietuvos Raudonojo kryziaus draugijos ir jos
pirmininko dr. Roko Sli@ipo iniciatyva 1931 m. buvo nuspresta Klaipédoje statyti
naujg ligoning, kuri atidaryta 1933 m. (Povilitinas 2000: 469)%, nes iki tol
Klaipédoje veikusios gydymo jstaigos priklausé vokieciams.

42 Klaipédos Raudonojo Kryziaus ligoningje i§ pradziy buvo 100-120 viety. Po ftrijy
meénesiy ligoniné jau buvo pilna, o po penkiy ménesiy— perpildyta. Vidutiniskai cia
gulédavo 150-160 ligoniy. Raudonojo Kryziaus ligoninéje per metus buvo atliekama 600—
800 paprastesniy ir 500—-800 sudétingy operacijy.
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Sveikatos priezitra Klaipédos kraSte buvo bandoma paveikti ir lietuviy
valdZios priemonémis. Silutés ligoninei vadovaves E. Sojus turéjo palikti krasta,
kadangi buvo pasirinkgs Vokietijos pilietybe. Véliau ligoninei vadovauti buvo
pakviestas Klaipédos ligoninés asistuojantis gydytojas Kulkies (vardas nezinomas),
taCiau jis buvo Vokietijos pilietis, o 1932 m. jo leidimas gyventi Klaipédos kraste
nebuvo pratgstas. Daugelis optanty, i§ Klaipédos gubernatoriaus gave jsakyma,
turéjo iSvykti. D¢l valdzios vykdomos politikos daznai keitési gydytojai.

Nacistinei Vokietijai 1939 m. aneksavus Klaipédos krastg, situacija
sveikatos priezitiros sektoriuje keitési lietuviy nenaudai. Planai Klaipédoje statyti
nauja miesto ligonine buvo nutraukti (Totoraitis 1994: 226). Tais paciais metais
sustabdytos Raudonojo Kryziaus ligoninés ketvirtojo auksto statybos, o ligoniné
visai uzdaryta. Po pirmos okupacijos dienos i§ 160 ligoniy liko tik 60, nes visi
lietuviai turéjo iSvykti (Garalis 1993: 61; Povilitinas 2000: 469). Joje gydési ir
vokieciai, taciau, naciams Klaipédoje pradéjus aktyvia politing veikla, jie gydési
Miesto ligoningje, kuri priklausé vokie¢iams (Garalis 1993: 62). Silutés ligoninei
émé trukti slaugytojy, nes Cia dirbusios Silutés medicinos seserys priklausé
,»Biblijos tyrinétojy“ draugijai, kurios veikla Vokietijoje naciy valdzios buvo
uzdrausta, o jos nariai persekiojami.

XX a. vidurio archyviniuose naratyvuose neteko aptikti diskriminacijos
atvejy medicinoje dél tautiniy motyvy. 2017-2018 m. etnografinio tyrimo metu 12
pateikéjy iSsaké savo pozitrj apie gydytojo etning tapatybe. Pateikéjai, kurie
nurod¢ esa lietuviai, teigé, kad gydytojo tautybé, odos spalva, religija néra svarbiis,
jie pabrézé, kad gydytojas turi buti pirmiausia geras specialistas. Erna mano, kad ji
Lheturi skirstyti Zmoniy, o stengtis pamatyti, koks jis viduje — skrupulingas,
supratingas, geras gydytojas®. Svarbu, jog ,,su juo tiesiog eity susikalbéti“. Ievai
taip pat nesvarbu, pas kokios tautybés ar tikéjimo gydytoja eiti. Ji, kaip ir Erna,
pabrézé susikalbéjimo svarba. Ieva prisiming atvejj, apie Zinoma Seimos gydytoja,
i$ kurios negavo siuntimo pas specialista, nes gydytoja mané, jog moters vis tiek
nejmanoma i8gydyti, todél neverta net kreiptis. Gydytoja buvo rusy tautybés, bet
Ieva pabréze, kad tai nesvarbu. Ji kreipési j kita gydytoja, gavo siuntimg ir pateko ]
ligonine. Ligoningje susipazino su kita moterimi ruse, kuri taip pat buvo susidarusi
pirmaja, ,,zinoma daktare®. Ieva mané, kad jos naujoji paZjstama uZstos savo
tautiete gydytoja, bet, kaip iSaiskéjo, ir ji buvo susipykusi su Sia Seimos gydytoja.
Todél Ieva jsitikinusi, kad tautybé tikrai nieko nelemia. Ji prisiminé ir kitg atvejj,
kai mama ruoSési eiti pas gydytoja, o Klaipédoje visi gydytojai buvo rusai.
Pasirinkti gydytojo nebuvo galima, nes turéjai kreiptis ten, kur priklausé pagal
gyvenamgajg vieta. Mama, grizusi i§ gydytojos, skundési dél nesusikalbéjimo su
gydytoja. Ieva pasakojo:

Mamos gydytoja paklausé:
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— Balit?

Mama atsake:

— Balit.

Mama nesugebéjo gydytojai pasakyti, kad be skausmo dar jaucia ir
tirpimgq.

Ievos teigimu, gydytojai rusai bendravo taip pat nuoSirdziai, jie cia
nenoréjo vaziuoti, gaudavo paskyrima ir privaléjo vykdyti. Hansui taip pat
nesvarbu, ,,ar gydytojas juodas, ar baltas, ar rusas, ar lietuvis®, taciau svarbu, kad
gydytojas bty geras. Gertriida, paklausta, kg mano apie gydytojo tautybe, atsake,
jog geriausi gydytojai — Zydai, jos pirmasis apylinkés gydytojas taip pat buvo
7ydas. Siaip moteriai gydytojo tautybé ir tikéjimas visiskai nesvarbis, bet &ia pat
pajuokavo, kad pas tamsios odos gydytoja néra buvusi. Renaté pabréze, jog
,svarbiausia, kad gydytojas buty specialistas®. Vis délto, jei galéty rinktis, neity
pas kito tikéjimo gydytoja. Berta tvirtino, kad pas musulmong neity, o ,,taip visi
geri : ir lietuviai, ir rusai — savi®, taciau ,,zydas jau nebe toks®. Riitai, savo etning
tapatybe apibuidinusiai kaip lietuvé Zemaité, taip pat nesvarbu daktaro tautybé ar
religija, svarbu, kad ,,geras daktaras biity".

Zmongés, savo tapatybe siejantys su lietuviy tautybe ir Klaipédos krasto
regionu (,,SiSioniskiai“), mano panaSiai. Hildegarda paklausta, ar eity pas kitos
tautybés gydytoja, nedvejodama atsake, kad néra skirtumo, svarbu diplomas, o
tikrai neity pas buréjas, kurios apsimeta daktarémis. Helmutas taip pat nemano,
kad gydytojo religiniai jsitikinimai ar etniné tapatybé biity svarbiis. Dar vienos
pateikéjos nuomone, ,,[z]ydai suk¢iai, bet jie yra teisingi, niekada nepaves, jei
susitarei — zodzio laikosi, o Zemaiciai visada paveda“.

Ir vokieCiy tautybés zmonés pabrézé, jog gydytojo tautybé nesvarbi.
Pateikéja sake, kad ,,visi — zmonés“. Erikos nuomone, ,,gydytojo spalva neturi
reikSmeés, svarbu, kad biity mokslus baiges, kitaip lieka tik ekstrasensai“. Pateikéja
pasakojo, kad ,,yra rus¢ gydytoja, kuri nieko neiSmano, neaiSku, kada mokslus
baigusi, o buvo vokietis gydytojas atvaziaves, tas gerai pasaké. Taciau, pateikéjos
nuomone, ,koks skirtumas, jei jis gydytojas, nesvarbu, gali biiti ir negras, ir
musulmonas®. Gydytoja rusé vasarg uzsiima poilsiautojais, ,,ziliri kaip iSnuomoti
jiems apartamentus®. Pateikéja taip pat mano, kad Zydai yra visi labai geri daktarai.
Pateikéja yra dirbusi pas Cukermang, tai pirmoji jos darbovieté. Tik viena vokieCiy
tautybés pateikéja svarté: ,,[plas gydytoja zyda ar musulmong gal ir neiiau®.
Hildegarda gyvena Vokietijoje, i Lietuvg atvyksta tik vasaroti. Ji su pagarba
prisimena zinias bei gebéjima gydyti moters, kuri kilusi i§ kaiminystéje gyvenusiy
lietuviy Seimos. Hildegarda kartu su moterimi Zoliaudavo.

Mazosios Lietuvos gyventojai yra patyre etning diskriminacijg nacistinés
Vokietijos ir sovietinés okupacijos metu. Pateikéjos mama ,,Hitlerio laikais“ su ja
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lauke kalbédavo vokiSkai, taciau jy Seimos name gyveng¢ vokiecCiy vaikai
pravardziuodavo mergaite ,Zemaiten“. Antroji diskriminacijos banga kilo
pasibaigus Antrajam pasauliniam karui, tesési visg sovietmet;j ir kai kuriais atvejais
— iki miisy dieny. Pateikéja pasakojo, kad Seima buvo iStremta j Sibira uz tai, kad
tévas atsisaké tapti sovietiniu pareigiinu ir kurti valstybines institucijas. Kai grizo i§
Sibiro, visas kaimas juos vadino ,faSistais“. Dar septyniasdeSimtais metais
atsigirdo kalbos mokykloje, kad reikia iSsiaiSkinti, kokiai faSistinei orgnizicijai
Seima priklauso, nes kiekvieng $e§tadienj kazkur i§vaziuoja. Seima vaZziuodavo pas
tevus, kurie liko gyventi téviskéje. Pateikéja pajuokavo: Mes kitokie, mes ir grybus
visai kitaip verdam. Dar viena pateikéja saké: ,,Lietuviai is didZiosios Lietuvos,
katalikai mus vadindavo visaip — vokieciais, faSistais. Egzekucijos buvo visais
laikais.* Pateikéja prisiminé apie elgetaujancius vaikus ir suaugusius Zmones i§
Mazosios Lietuvos, kuriy lietuviai i§ Didziosios Lietuvos nenorédavo priimti
laikydami faSistais. Jos tévai ,,duodavo i§ paskutiniyjy patys kartais neturédami
valgyti“. Taciau akivaizdziy tarp gydytojo ir paciento etniniu pagrindu kylanciy
konflikty, etnografinio tyrimo metu uzfiksuotas tik vienas atvejis. Tik vienas
pateikéjas atsiminé situacija, susijusia su etnine jtampa gydymo kontekste. Jis
papasakojo apie mokytoja, kuris uz nacistines pazitiras tarpukariu buvo jkalintas
Marijampolés kaléjime. Ten kalédamas mokytojas susirgo, taciau atsisaké gydymo,
nes gydytojas buvo Zydy tautybes.

Siandienos situacijoje daugumai, tai yra 9-iems i§ 12-o0s, savo nuomong
iSsakiusiy pateikejy, gydytojo rase, tautybé nesvarbi. Nenorintys kreiptis i gydytoja
zyda nurodé 2 pateikéjai — vienas lietuvis ir vienas vokietis. Taip pat 2 pateikéjai,
vienas save laikantis lietuviu, kitas — vokieciu, i§skyré zydy tautybés gydytojus
kaip geriausius. 1 pateikéjas suabejojo, ar kreiptysi | juodaodj gydytoja; 2
pateikéjai pabrézé, kad tarp gydytojo ir paciento neturéty buti kalbos barjero; 2
pateikéjai pabrézé, kad bitinas iSsilavinimas; 3 pateikéjai nurodé abstrakciai, kad
»gydytojas biity geras®. IS konteksto galima numatyti, kad geras gydytojas
suprantamas kaip geras savo profesinés srities zinovas. 1 pateikéja iSrySkino
asmenybés savybiy (,,skrupulingas, supratingas‘) svarba.

Mirta ir Seivamedis — etninés tapatybés simboliai
Analizuojant Mazosios Lietuvos gyventojy gydymosi naratyvus, liaudies

medicina pirmiausia pristatoma kaip gydymas zolémis, kuriy daugiau ar maziau
buvo kiekvienuose namuose. Tyrimo metu pateikéjy labiausiai pagerbtas
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Seivamedis, pateikéjy dar vadinamas Seimedziu, o dazniausiai bezdu®. Praktiskai
visi kalbinti Zzmonés vaikystéje géré, o nemaza dalis ir dabar vartoja, Seivamedzio
ziedy arbatg arba uogy sirupg (Erna, gim. 1959 m. Karkléje). MaZosios Lietuvos
gyventojy nuomone bezdai nepakeiciami kosint ar karsc¢iuojant.

Pas mus dar yra kramelis, jis labai baltai zydi, pas mus dar yra. Va tie
biidavo nuo temperatiras. Mano mama sakydava Seimedis, as nebeatsimenu, kaip
mama jj vadydava. Mélynos uogos biina. Zydi dabar jis. Sudziovinti vot arbatq tas
uogas virti, j kitq arbatq galim... Mama bidava jas nevalgo, bet suskina,
iSspaudzia tik sultis j bonke, vot j arbatq, kai valgom, arbatg pusryciams. (Moteris,
gim. 1933 m. Paleic¢iuose, KUTR 28: 216)

Bezdus 18 vaikystés zino Valtrauté (gim. 1941 m. Kantvainiuose), Elfrida
(gim. 1938 m. Agluonénuose). Kad bezdai yra nuo visko— gripo, persalimo,
tvirtino Elfrida (gim. 1938 m. Agluonénuose). Bezdus vaikystéje labai mégo leva
(gim. 1938 m. Klaipéda). Jos mama i§ Seivamedzio uogy gamindavo sultis, kurias
duodavo karstas, kai skaudédavo gerkle. Irena (gim. 1940 m. Smalininkuose)
atsiminé, jog Seivamedzio Ziedy arbata ,,stiprina Sirdies nerva“. Seivamedzio uogy
uogien¢ duodavo nuo kosulio, gripo, pakilusios temperatiiros. Erika vaikystéje taip
pat géré bezdy arbata. Helmutas Seivamedis (gim. 1955 m. Kisiniuose) atsiminé,
kad Seivamedzio Zievés kompresus naudodavo esant sgnariy skausmams. Jis
tvirtino, kad Mazosios Lietuvos gyventojy sodybose bitinai augo.

Gertrida (gim. 1939 m. Jurgiuose) teigé, kad Seivamedis ,buvo didelé¢j
pagarboj“. Ziedai buvo dZiovinami, i§ jy verdama arbata, o i§ uogy daromi sirupas,
uogiené, kurig dédavo i arbata. Moteris teigeé, kad Seivamedis ,,blidavo prie visy

4 Seivamedzio populiarumas Siame kraste gali bati vienas i§ baltiskos, slaviskos ir
germaniskos kultliros sgveikos pavyzdziy. Jurgitos Usaitytés teigimu, mitinés biitybés
zemeje po Seivamedziu (bezdu), mazi, su ilgomis barzdomis zmogeliukai, pakliistantys
dievo Puskaitio paliepimui prinesti j kluonus javy. (Usaityté 2000: 148) Jy funkcijos, anot
R. Balsio, artimos lietuviy kaukams, kurie palaipsniui iSstimé barstukus / bezdukus /
barzdukus. R. Balsys, taip pat remdamasis Mato Pretorijaus tekstais, kalba apie tiesioginj
bezduky ir Seivamedzio, liaudyje vadinamo bezdu, rysj. Tyréjy pastebima, kad senuosiuose
raStuose kalbama apie tai, kaip netinkamai elgiantis su Seivamedziu Zzmonés sunegaluoja.
Zigmo Zinkeviciaus pasteb¢jimu, zodis bezdas yra polonizmas, i lietuviy kalbg patekes apie
XVII a. Etnografinio tyrimo metu surinkti pateikéjy liudijimai rodo, kad bezdai jau nuo
XX a. gerbiami uz gydomasias savybes. Reikéty nepamirsti, kad j Mazaja Lietuvg buvo
perkeliami zalcburgieCiai. Visai greta Zalcburgo yra Melko miestelis ir Zymus vienuolynas,
kuriame saugomos S$v. Kolamano relikvijos. Pagal legenda, Sv. Kolamas buvo XI a. i§
Airijos keliaves vienuolis, jis buvo palaikytas vengry ar ¢eky Snipu. Kankinant nieko
nepavyko iSgauti. Buvo pakartas ant Seivamedzio. Po to prasidéjo stebuklai. Taigi Siame
Austrijos regione, su kuriuo istori$kai susieta ir Mazoji Lietuva, Seivamedis taip pat labai
gerai zZinomas ir gerbiamas.
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prisy”. Gertruda meégino pasisodinti Seivamedj prie dabartiniy savo namy, bet ,,jis
[Seivamedis] tik skurdo, o véliau visai nudzitivo®. Hilda (gim. 1934 m. Ramuvoje)
gimusi ir augusi Didziosios Lietuvos puséje taip pat tvirtino, kad ,,Klaipédos krasto
puséje prie sodyby augdavo Seimedziai“. Loreta (gim. 1970 m. Pozingiuose)
atkreipé démesj, kad Seivamedzio Zziedy ji renka kasmet, taciau ne visada
panaudoja. Taip daro tarsi i$ inercijos, nes taip buvo jpratinta mociutés.

Taigi Seivamedzio pavyzdys rodo, kad liaudies medicina prisimenama ir
saugoma ne tik dél praktiniy priezas¢iy, bet kaip pagarba savo gimtinei ir atmintis
apie artimus zmones. Renaté (gim. 1959 m. Slapsiléje) gyvena Dauparuose, netoli
savo gimtojo kaimo. Ji su nostalgija atsimena, kad tévy namuose ,,nuo seny
senovés pas mamg augo kelmas metyliy [pelynas], kurio dabar pateikéja nebeturi.
Dabar Sio augalo ji nebenaudoja gydymui, bet jei jis augty kieme, tai biity grazus
atsiminimas apie tévy namus.

Kitas pateikéjams simboline prasmg ir jy etning tapatybe Zymintis augalas
yra mirta. Nors gydant $is augalas néra naudojamas, mirtos buvimas namuose rodo,
kad pateikéjas yra Sio krasto Zzmogus. Ja teko pamatyti 5 pateikéjy namuose, taciau
ir kiti pateikéjai atsimena, kad namuose biidavo mirta. Erna (gim. 1959 m.
Karkléje) pasakojo, jog namie turéjo mirtg, kaip didelj medj. Toliau pateiktos
fotografijos, kuriose matyti Mazosios Lietuvos gyventojy namams budingi
atributai: ant sienos kabantis konfirmacijos liudijimas, keliy karty Seimos
nuotraukos ir, zinoma, kambaryje auganti mirta.

9 paveikslas. Mirta pateikéjy namuose: a) Marija savo namuose
(gim. 1928 m. Jurgiuose), jai i§ deSinés — mirta; b) mirta,
auganti Helmuto (gim. 1955 m. Kisiniuose) namuose.
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Galima i8skirti 13 populiariausiy vaistiniy augaly. Apie $ias vaistazoles
beveik sutartinai kalbgjo visi pateikéjai.

Avieciy lapy ir stieby arbata, taip pat uogiené populiari priemoné
persiSaldymo ligoms gydyti**. Riita (gim. 1947 m. BudvieCiuose) avie¢iy stiebuky
ir dabar prisirenka.

Liepziedziy (liepos) arbata viena populiariausiy, kuria duodavo
sukars¢iavus, persalus, ,,gripui uzéjus‘®. Kleisterio (liepy zievé be juodos Zieveés)
arbata naudota skilvio negalavimams gydyti (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose).

Erika (gim. 1940 m. Satriuose) ir jos seseris mama gydydavo avizomis.
Kai plauciy uzdegimu susirgo pati mama, Erika, bidama vos deSimties mety,
kaitino avizas ir déjo ant kaklo, ant kritinés, visur, kur galéjo, nes taip ja gydydavo
mama. Véliau tokiu pat biidu gydé savo vaikus. Ji tvirtino, kad avizy varpy arbata
labai padeda esant kokliusui. Irena (gim. 1940 m. Smalininkuose) prisiminé, kad
pakaitintas iki uzvirimo avizas déjo vyrams ant skaudamy strény.

Helmutas (gim. 1955 m. Kisiniuose) ¢iobrelius vadina, kaip ir jo
omama, timjonais. Jis mano, kad timjonai padeda sergant bronchitu. Ciobreliy
arbatg ir dabar geria Berta (gim. 1951 m. Macuiciuose), Jiraté (gim. 1943 m.
Kaune) ir kt. pateikéjai.

Dilgélémis (didziosiomis) galima plakti sgnarius, norint sumazinti jy
skausmg (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Hildegardos tévas taip pat gydési
skaudanc¢ig nugarg. Dilgéles ir dabar renka arba savo vaistinéléje turi Erika (gim.
1942 m. Butkuose), Riita (gim. 1947 m. Budvieciuose), Juraté (gim. 1943 m.
Kaune).

Kibiso (varnalésos) lapus Riutos mociuté dédavo ant skaudanciy sgnariy.
Pati Ruta juos naudojo, kai skaudéjo nugarg. Irena (gim. 1940 m. Smalininkuose)
saké, kad ,[klJai jau niekas nemacija nuo sgnariy skausmo, bégam ieSkoti
varnaléSos lapo*. Varnalésy Sakny nuoviras padeda stiprinti plaukus (Helmutas,
gim. 1955 m. Kisiniuose).

Keémeliai, kimeliai, kvynai, taip pateikéjai vadino kmynus, populiarus
augalas virSkinimui pagerinti (Elzé, gim.1921 m. Baiciuose; Helmutas, gim.
1955 m. Kisiniuose; Renaté, gim. 1959 m. Slapsiléje). Kmynus rinkdavo
natiiraliose augimvieteése, kuriy, pateikéjy teigimu, dabar beveik nebéra.

4 Avietes paminéjo Ieva, gim. 1938 m. Klaipéda; Erika, gim. 1942 m. Butkuose; Helmutas,
gim. 1955 m. Kisiniuose; leva, gim. 1938 m. Klaipédoje; Hildegarda, gim.
1944 m.Kurslaukéje.

45 Pasakojo Hansas, gim. 1941 m. Bruzdelynuose; Erika, gim. 1942 m. Butkuose; Valtrauté,
gim. 1941 m. Kantvainiuose; Irena, gim. 1940 m. Smalininkuose; Hildegarda, gim. 1944 m.
Kurslaukéje; Berta, gim. 1951 m. Macuiciuose; Erna, gim. 1959 m. Karkléje.
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Metyles (kartusis kietis), kai kurie pateikéjai * vadino pelynu,

duodavo nuo viduriy problemy, tokiy kaip viduriavimas. Savo vaistinéléje
pateikéjai ir dabar turi Sio augalo.

Elfrida (gim. 1938 m. Agluonénuose) saké, kad kraujazoles vadindavo
srevais, srauzole vadino Mari (gim. 1933 m. Stdnagiuose). Irenos (gim. 1940 m.
Smalininkuose) mama sakydavo, kad kraujazolés valo krauja, stiprina. IS jos
pasakojimo buvo galima suprasti, kad kraujazoliy arbata tévy namuose buvo
kasdiené. Mama gamindavo kraujazoliy sviesta. Jiratei mama sakydavo, kad
krivauninky arbata labai gera, bet moteris jau nepamena kodél (Jurate, gim.
1943 m. Kaune). Daug motery*’ Zinojo gydomasias kraujazoliy savybes.

Apie ruginius miltus, kaip vaisting priemong, pasakojo Erika (gim.
1940 m. Satriuose):

— Gyvenom ant kryzkelés ir daznai pas mus [zmonés] uzeidavo nakvynés. Ir
tq kartg buvo pakeleivis. Jis paklause: ,, Kodél tavo vaikas klykia? “ Mama atsake,
kad serga sukata. , Aleik, — sako tas, — duok tris naktis nakvynés ir as tau vaikg
isgydysiu.

IS ruginiy milty ir medaus padaryta ko$é¢ gydo votis. Ruginiais miltais
gydoma rozé. Miltai uzpilami §iltu vandeniu ir palaukiama. Skystis nugeriamas, o
tirS¢iai lininiu audeklu pritveriami ant skaudamy viety (Helmutas, gim. 1955 m.
Kisiniuose).

Svogiinas: ,,[jlau kai bité jgels ten, ar Sir$¢, kai pradés skaudét, tuoj
svogiino uztundavo; ar svogiinas, ar laiSkus, tas pats. Tuoj paimi, biski patrini ta
svogiing, uztepi, moment praeit visi tie skausmai®. Svogtino sultys buvo pilamos
ausies uzdegimui malSinti Zigfrydui (gim. 1939 m. Macuiciai) ir Monikai (gim.
1943 m. Triusiuose).

Pfepermincai (métos) labai populiarus augalas tarp pateikéjy, taciau
nenurodomos jos vaistinés savybés. Atrodo, kad tai daugiau kasdiené arbata
(Gertriida, gim. 1939 m. Jurgiuose; Mari, gim. 1933 m. Sadnagiuose ir kt.).

Ramuneles i§ vaikystés Zinojo visi pateikéjai, tiksliai nenurodydami, kam
jo buvo naudojamos (Erna, gim. 1930 m. PoSkuose; Erika, 1942 m. Butkuose;
Irena, gim. 1940 m. Smalininkuose; Hansas, gim. 1941 m. Bruzdelynuose;
Valtrauté, gim. 1941 m. Kantvainiuose; Mari, gim. 1933 m. Siidnagiuose). Riita

46 Erika, gim. 1942 m. Butkuose; Zigfrydas, gim. 1939 m. Macui¢iuose; Renaté, gim.
1959 m. Slapsiléje; Valtrauté, gim. 1941 m. Kantvainiuose; Jaraté, gim. 1943 m. Kaune;
Erna, gim. 1959 m. Karkléje; Monika, gim. 1943 m. Triusiuose.

47 Kraujazoles i§ vaikystés atsiminé Erna, gim. 1930 m. PoSkuose; Marija, gim. 1928 m.
Jurgiuose; Erna, gim. 1959 m. Karkléje.
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(gim. 1933 m. Alksniuose) atsimena, kad namuose buvo nuolatos geriama
ramunéliy arbata.
Kiti augalai, paminéti reGiau — po vieng, du, tris kartus*®.

4 Alksnio Zzieve naudodavo kauly liziams gydyti (Erika, gim. 1940 m. Kintuose).
Renatei, kai ji kosédavo, mama duodavo alijosiaus (alavijo), sumai§yto su medumi,
sviestu ir kakava (Renaté, gim. 1959 m. Slapsiléje). Akiy Zolé tinka regéjimui gerinti
(Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Baltosios lelijos lapai ir Ziedai padeda gydyti
atviras zaizdas ir ,,padeda moterims nuo baltyjy moterims* (Erika, gim. 1940 m.
Kintuose)*®. Brukniy arbata buvo kasdienis gérimas Gertriidos (gim. 1939 m. Jurgiuose)
tévy namuose. Arbata ruosdavo senelé. Kad bruknes rinkdavo omama, pamingjo ir Erika
(gim. 1943 m. Agluonénuose), taciau kam jos buvo naudojamos, neprisiminé. Apie
dagilio pritaikyma gydymui Erika (gim. 1940 m. Satriuose) suZinojo i§ to paties kaimo
kilusios moters. Dagilio ziedus (svarbu neporinj skaiciy) iSviré piene ir davé gerti, o tir§¢ius
tvéré prie zaizdos merginai, kuriai gangrenavo koja. Durnaropes Mildos (gim. 1943 m.
Macuiciuose) mama naudojo rozés gydymui. Durnaropiy pypk¢ Helmuto (gim. 1955 m.
Kisiniuose) omama rikydavo astmos priepuoliams palengvinti. Fraumantelius, arba
bobraukius (raskila), renka Mari (gim. 1933 m. Stdnagiuose). Helmuto gailiy, arba
galiy, vonios, padéti | lova, padeda nuo nugaros skausmy (Helmutas, gim. 1955 m.
Kisiniuose). Ievos zievés nuoviras padeda esant tvinkéiojanciam skausmui desinéje pilvo
puséje (apendicitas) (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Erna (gim. 1959 m. Karkléje)
yra paskaiCiusi, kad jonazoles maiSo su kraujazolémis zarnynui, kasai, kepenims.
Juodalksnis ,yra toks glitus, blizgantis“. Jo pamustus lapus dédavo ant skauduliy (Erna,
gim. 1943 m. Skirzemiuvose). Kalmy (ajery) Sakny arbata padédavo esant skilvio
(skrandzio) negalavimams (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Kadagio uogas kaip
vaistg paminéjo Erika (gim. 1943 m. Agluonénuose). Karklavijy arbata gydydavo astmg
(Helmutas, gim. 1955 m. Kisinivose). Katpédéliy arbata galima iSsigydyti geltlige,
taCiau reikia atsisakyti bet kokiy gyvuliniy riebaly (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose).
Lazdyny lapy pelenais trindavo kraujuojancias dantenas (Helmutas, gim. 1955 m.
Kisiniuose). Apie kudles [miSkiné sidabrazolé ?] pasakojo Irena (gim. 1940 m.
Smalininkuose). Sias Zoles naudodavo apylinkéje gerai Zinoma Zolininké Karveliené. Jas
vertino labiau nei amalg. Kudles rinkdavo miske, jy Saknis dziovindavo, po to virindavo tol,
kol nuvirdavo trecdalis vandens. Vienam zmogui taip iSgydé vézj, o kitam pristabdé.
Pakaitintus liny sémenis lininiame maisSelyje naudodavo kaip kompresa esant gerklés
skausmui (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Medetkos buvo, kai gerklé skaudédavo
(Valtraute, gim. 1941 m. Kantvainiuose), o Riitai medetkos pagrindinis vaistas nuo visy
ligy (Ruta, gim. 1947 m. BudvieCiuose). Citrininé melisa padeda uzmigti Juratei. Ji
saké, kad labai aiskus poveikis: kai vakare iSgeria citrininés melisos, ima miegas (Jratg,
gim. 1943 m. Kaune), melisy arbata mégsta Berta (gim. 1951 m. Macuiciuose).
Puplaiskj prisiminé Gertrida. Jos ,,[t]évas géré trilap] puplaiskj“ dél skrandzio
negalavimy, véliau paaiskéjo, kad jis sirgo skrandzio opa. Sj augala naudojo jau gyvendami
Drevernoje. Skilvio (skrandzio) negalavimai puplaiskiu buvo gydomi ir Helmuto (gim.
1955 m. Kisiniuose) namuose. Raktazoliy arbata padeda gydyti akiduobiy uzdegima
(sinusita) (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Rugiageéliy arbata padeda esant
moteriSkiems negalavimams (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Jas rinkdavo ir Erikos
(gim. 1943 m. Agluonénuose) omama. Irenos mamai nuo viduriy Siltinés pavykdavo
i§sigelbéti naudojant raudonyjy serbenty arbatg ar sultis (Irena, gim. 1940 m.
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Tas pats augalas skirtingose Mazosios Lietuvos vietovése gali biti
naudojamas skirtingai. RySkus pavyzdys — jeronimas (kvapioji pelargonija) .
Helmuto (gim. 1955 m. Kisiniuose) teigimu, jeronimas naudotas ausy skausmui
gydyti. Elfrida (gim. 1938 m. Agluonénuose) sake, kad jeronima labai gerai laikyti
miegamajame, nes jo geras kvapas ir padeda nuo visy ligy. Erika (gim. 1940 m.
Kintuose) tvirtino priesingai, kad jeronimas yra nuodingas ir jo negalima laikyti
miegamajame, nes visa gera kvapa iSgeria, taCiau labai geras viduriams. Visi trys
pateikéjai gyvena savo gimtinéje ir apie vaistines jeronimo savybes suzinojo i$
savo Seimos ir kaimo zmoniy. Be to, skirtingy MaZosios Lietuvos vietoviy
pateikéjai naudoja skirtingus vaistinius augalus tai paciai problemai spresti.
Pateikéjai, kilg 1§ pietinés Mazosios Lietuvos dalies, pasakojo apie
perstupg / parstapg (brioné baltoji) ¥ . Kaip prisiminé Irena (gim. 1940 m.
Smalininkuose), perstupas buvo naudojamas kauly luziams gydyti, tadiau jau
nepamena, kuri augalo dalis ir kaip jis buvo paruoSiamas. Riita (gim. 1947 m.
Biidvieciuose) ir dabar namuose turi perstapo, bet jo nenaudoja, nes ,kazkaip
nereikéjo®. Jos mociuté is Sio augalo Saknies darydavo uzpilting, daug kas ateidavo
Sio vaisto. Kaime perstupas buvo naudojamas sumuSimams gydyti, sgnariy
skausmams malSinti. I jo lapy darydavo kompresus. Siaurinés MaZosios Lietuvos
dalies pateikéjai tokio augalo nezino. Jie kauly suzalojimams naudoja tauke.

Kai kuriuos vaistinius augalus biity galima laikyti inovacijomis. Riita (gim.
1947 m. Budvieciuose) isgirdo per radija, véliau pasiskaité knygose, o gyvendama
kaime apie apie laukine morka nieko nezinojo. Erika (gim. 1941 m. Satriuose)

Smalininkuose). ,,Strevai augantys ant medziy — pasakojo Erna — liob sakyti, kad nuo
kar$¢io (Erna, gim. 1930 m. Poskuose). Santos, Riitos teigimu, mazina uzdegima, gerai
tinka nuo viduriy (Rita, gim. 1947 m. Budvieciuose). Jy duodavo karvéms po atsivedimo,
kad ,neuzsidegty“. Salavijy arbata skalaujama skaudanti gerkl¢ (Helmutas, gim.
1955 m. Kisiniuose). Jiraté (gim. 1943 m. Kaune) Salavijy turi namuose ir kartais geria jy
arbata. Salpusnis naudingas sergant bronchitu (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose).
Salpusniy namuose turi Erna (gim. 1959 m. Karkléje) ir taip pat naudoja kosuliui gydyti.
Erika (gim. 1940 m. Satriuose) tvirtino, kad §irdazolés yra nuo Sirdies: ,jinai naikina
riebalus ant Sirdies“. Taukeé tinka kauly loziams gydyti (Irena, gim. 1940 m.
Smalininkuose). Trakropés Saknis padédavo numalSinti danty skausma (Helmutas, gim.
1955 m. Kisiniuose). Trauklapius dédavo ant zaizdy. Plikyta gysloCio arbatag duodavo
nuo skrandzio (Erna, gim. 1943 m. Skirzemiuose). Jei kur pasismeigdavo koja, dédavo
trauklapius (Irena, gim. 1954 m. Karkléje). Ugniazolé ,biski nuo piktesniy ligy“ (Rita,
gim. 1947 m. BudvieCiuose). Valerijonus Valtrautés (gim. 1941 m. Kantvainiuose)
tévai uzsipildavo ir naudodavo nuo nemigos. Vingioryks§c¢iy arbata ruosdavo
Hildegardos mama (gim. 1944 m. Kur§laukéje). Zaltlunkio Sakele dédavo ant skaudamo
danties (Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose).

4 Apie §j augalg pirmg kartg teko iSgirsti i§ Klemenso Lov¢iko, gyvenancio Upynos
miestelyje. Jis nurodé, kad augalas yra puiki priemoné sumusimams, kaulo [dziams gydyti.

89



apie lauking morka taip pat suzinojo i§ knygy. Nejprastas ir cesnak o naudojimas,
kai jis uzpilamas vynu. Tokia trauktiné stiprina imuniteta ir mazina cholesterolio
kiekj kraujyje. Kaip pasakojo Erna (gim. 1959 m. Karkl¢je), reikia dvylika skilteliy
¢esnako uzpilti trimis stiklinémis raudonojo vyno. Skilteles padalija i keturias dalis.
Laiko dvylika dieny sauléje, kiekvieng dieng suplakant butelj. Sig uZpilting geria
ryte ir vakare po valgomajj Sauksta ,,ant tuscio skrandzio. Taip daro du kartus per
metus.

Mazosios Lietuvos liaudies medicinos archyviniai duomenys rodo, kad
vaistiniai augalai buvo gerai zinomi ir placiai naudojami. Moteris prisiminé, kaip
»mJama gydydavo su zoleléms, su arbata, mums tiek tereikéjo [...] (1922 m.
Ziobriai, KUTR 111: 145). Kita moteris taip pat tvirtino, kad uZaugo , tiktai vien i§
zoleliy visokiy™“ (1921 m. Vabalai, KUTR 115: 143-144). Linas iStraukdavo
karstj: ,,Uzdédavo sémeny aliejy [liny sékly], lininj tvarsta ir iSgydydavo.®
(Moteris, gim. Silutéje, KUTR 25:19). Zané¢litgas [zal¢ialunkis?] gydydavo
kosulj:

Tévai mums gabaliukais tokiais supjaustydava ant miriuko, ant benkio,
kaip sakydava, ant to bankio dZiovindavo. Turédavom kramtyt, o mums neskanu
biidavo. Priversdava mus kramtyt tuos zancliugus. Kramtydavom nuo kosulio, nuo
persisalimo. Tévas duodavo kramtyt. (Moteris, gim. 1940 m. Kintuose, KUTR 24:
31)

Lyginant tyrimo rezultatus su ankstesniais, atliktais kity tyréjy, matyti, kad
pavyko kiek praplésti Mazosios Lietuvos liaudies medicinoje naudoty vaistiniy
augaly vaizda. Rita Balkuté Pagégiy apylinkése uzfiksavo liaudies medicinoje
naudojamus 99 vaistinius augalus. Nors Sis sarasas tyrimo rezultatus lenkia 37-iais
augalais, vis délto jame nieko neuZsimenama apie roZeliy (vangé vienagraizé) ir
vysniy naudojima. Zinoma, islieka galimybé, jog jie patenka tarp R. Balkutés
neidentifikuoty augaly pavadinimy. Etnografinio tyrimo metu pateikéjai tvirtino,
kad rozeles (lot. hieracium pilosella, angl. Mouseear Hawkweed, vok. Kleines
Habichtskraut,) (Olsauskas 2018: 182) virdavo su visomis Saknelémis. Archyvinéje
medziagoje nurodoma, kad naudoti tik lapeliai.

Tai buvo tokios rozytés laukuose augdavo. Jy lapelius piene uzvirindavo ir
tq skystimgq reikéjo nuo rozés gerti. Labai kartus tas skystimas buvo, bet padédavo.
(Moteris, gim. 1930 m. Poskuose, KUTR 23: 76)

Pateikéjai, kile i8 Dovily, Plikiy, Priekulés apylinkiy, irgi prisiminé, kad
rozeles virdavo piene (Erna, gim. 1930 m. Poskuose; Kristina, gim. 1939 m.
Gedminuose; Erika, gim. 1940 m. Satriuose; Hildegard, gim. 1943 m. Kisiniuose;
Helmutas, gim. 1955 m. Kisiniuose). Kitose vietovése tvirtino, kad jas virdavo

90


https://lt.wikipedia.org/wiki/Lotyn%2525C5%2525B3_kalba
https://lt.wikipedia.org/wiki/Angl%2525C5%2525B3_kalba
https://lt.wikipedia.org/wiki/Vokie%2525C4%25258Di%2525C5%2525B3_kalba

vandenyje. Taciau visi saké, jog nuovirg gerdavo, o likusius tirS¢ius dédavo ant
pazeisty viety. Kai kurie pateikéjai buvo tik girdéje, kad biidavo naudojamos tokios
rozelés (Valtraute, gim. 1941 m. Kantvainiuose).

Vysnios galéjo biiti naudojamos kaip kasdiené arbata, o kartais kaip vaistas
nuo nezinomy ligy. Genovaités (gim. 1929 m. Baiciuose) tévy namuose, kur
Seimininkavo omama, vy$niy lapy arbata buvo kasdiené. Elfrida (gim. 1938 m.
Agluonénuose) pasakojo, kad senelé parsineSdavo ,,uzkalbéta vandenélj“, kuriame
buvo jmerktos vysnios Sakelés. Helmuto (gim. 1955 m. Kisiniuose) omama, esant
neaiskiems ligos simptomams, duodavo gerti vandens, kuriame buvo pamerktos
vysniy Sakelés arba anglis, palydint apskaitymu. Apie vySniy naudojima gydymui
pasakojo ir Erika (gim. 1940 m. Kintuose). Ji teigé, kad arbata i§ vySniy Sakeliy ne
tik labai skani, bet ir labai padeda esant kokliusui. Hilda (gim. 1934 m. Silutéje)
prisimingé, kad vySniy Sakeliy ar Gigliy arbata gerdavo, kai skaudédavo gerklg.

IS ankstesniy tyrimy vysSniy Sakelés minimos tik A. Bruozio liaudies
medicinos medziagoje:

Kad pométe (reumatizmg) turi, reik imti trejus devynerius medukus ar nuo
vysnios, ar jievos, ar Sermukslio, ir tada j vandens kruzele jmesti. Jei tie medukai
apacioj grimsda, tai tikrai pomété yra. Tq vandenj reik tris rytus pirm saulés
tekéjimo ir tris vakarus po saulés nusileidimo gerti, ir kas sykj save nusiplauti.
Paskutinj sykj nusiplovus, reik tq vandenj Ziemelio (Siaurés) puséj arba ant
rubeziaus kapcio ispilti, tad gelbti. (Balys 1937: 28 (282))

Idomu, kad istoriografijoje, reprezentuojancioje XIX a. pabaigos ar XX a.
pradzios MaZosios Lietuvos liaudies medicing, vaistiniai augalai apskritai néra
dominuojanti gydymo priemong. I§ tyrime naudojamy K. Kapelerio, K. Jurksaicio,
V. Kalvaicio, J. Skvirblio publikacijy pavyko surinkti vos deSimt vaistiniy
augaly®®. Esami pavyzdziai rodo, kad kai kurie augalai prisimenami iki $iy dieny, o

0 Niezus turint reik krény ir kibiy Saknis virinti ir tuom viralu kiing mazgoti. (Balys
1937:29(289)) Sukatai nuvaistéti reik imti pernyksciy qzuolo lapy, kurie dar ant medzio
tebkybo, tuos lapus reikia isvirinti, ir su tais syvais saulei tenkant bei leidziantis po tris
kartus sergantj numazgoti. (Balys 1937:29(327)).[...] liepos ugliy Zalioji Zievé nuo paskujo
meto, ypaciai is liepos kelmo iSa[u]gusiy. [nurodytas paruoSimo ir naudojimo biidas]
padeda vociy ir nudegimy gydymui. (Kalvaitis 2004: 81-82)Pries akmenlige nuo turkisky
kvieciy lapy, o teip jau ir nuo Frauenmantel, liet. ? [= rasakila] lapy Siltg arbatg
rytmeciais ir vakarais geriant — geralulsia priprova. (Kalvaitis 2004: 81) Taukeés ir
debesylo misinys uzpiltas ,,béro pyvo misos® ir Zem¢je islaikius dvideSimt keturias paras,
pasaldinus medumi ,pagal jgalé¢jima gerti“. (Kalvaitis 2004: 82)Riuta padeda ,pries
plauclige”. (Kalvaitis 2004: 82) ,.Pries kraulige (Ruhre)geralulsia priprova godai
(Heinrichsstrempel)® — tyjy séklas nubraukus, o su miltais suplakus, su lajumi plinzq iSkept
ir tg suvalgyt. Gody séklos, avizas jmaisytos, zgsy nutukimg labai paskubina (Kalvaitis
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apie dauguma tyrimo metu aptikty vaistiniy augaly senojoje istoriografijoje net
neuzsimenama. Taciau tokia situacija nebiitinai susijusi su vaistiniy augaly
naudojimu arba nenaudojimu. Greiciausia tai susij¢ su medziagg rinkusiy tyréjy
poziiiriu  liaudies medicing. Galima jzvelgti tendencija, jog buvo siekiama uzrasyti
tuos faktus, kurie liudyty lietuvininky tikéjimg antgamtinémis galiomis ir iSskirtinj
Zinojima, kuris tiriamuoju laikotarpiu eina uzmarstin.

I tyrimo rezultatus zvelgiant Lietuvos kontekste, matyti, kad tokie pat
vaistiniai augalai bent jau XX a. pradzioje buvo Zinomi ir kituose regionuose,
pavyzdziui, rugininy milty naudojimas®'. J. Mickevicius, apraSes liaudies medicing
Plateliy apylinkése, nurodé 25 vaistinius augalus (Mickevicius 2008: 264-267), i§
ju 14 aprasyta etnografinio Mazosios Lictuvos liaudies medicinos tyrimo metu.
Like 11 J. Mickeviciaus nurodyty augaly tyrimo metu nepaminéti, taciau juos
galima rasti R. Balkutés sarase (Balkuté 1995: 688—693). V. Gribauskaité Papiléje
uzfiksavo 25 wvaistinius augalus (Gribauskaité 2006a: 118-119), i§ kuriy tyrimo
metu MaZojoje Lietuvoje nepaminéti tik 4, butent mélynés, Zemuoges,
spanguoliy kisielius, baltyjy alyvy Ziedai. Spanguoliy kisieliaus néra
ir tarp R. Balkutés recepty.

Stasio Bizulevic¢iaus Aukstadvario kraste surinktoje liaudies medicinos
medziagoje minimi 88 vaistiniai augalai (Bizulevi¢ius 2013: 157-202), i§ jy su
tyrimo rezultatais sutampa 44 augaly pavadinimai. 33 augaly, kuriuos paminéjo
Mazosios Lietuvos gyventojai, néra tarp S. Bizulevi¢iaus paminéty augaly, o 47
augaly, kuriuos nurodo S. Bizulevi¢ius, nepavyko aptikti tyrimo metu Mazojoje
Lietuvoje. Taigi Siuo atveju apytiksliai sutampa 1/3 ir nesutampa 2/3 augaly.

R. Trimakas, rinkes ir analizaves liaudies medicinos duomenis Anyksciy ir
Kupiskio rajonuose, nurodé 39 vaistinius augalus (Trimakas 1997: 34-36). Tarp jy
randame visas Mazosios Lietuvos pateikéjy dazniausiai minétas vaistazoles.
R. Trimakas pastebéjo, kad dalis vaistiniy augaly recepty Anyksciy ir Kupiskio
rajonuose yra bendri, taciau esama ir skirtumy, kurie gali biiti net tame paciame

2004: 83). Pries vandenlige geriausia priprova — vosilky ziedy arbatg gert. (Kalvaitis
2004: 84) Puplaiskiy = trilapiy Sakny troskiai virinus, tos arbatos kasdien tris kartus
geriant bei rong iSmazgojant, vézlige is vidaus = Sakny antvis pravaroma (Kalvaitis 2004:
84) Geriausia mostis pries votis, atviras ronas ir piktus skauduliusa: imk Zaliosios
Seimedziy Zievés syvy, vasko bei nesudyto sviesto ir, tai gerai sumaises, tepk skaudzigjg
vietq. (Kalvaitis 2004: 85)

3! Lietuvos istorijos instituto archyve: Lankant ligonj ir norint, kad liga nekibty, reikia
pasismilkyti: ruginiais miltais (Marijampolé, LTA 1514(106); Vozgeliy k., Dusety v., Zr.,
LTA 1661(61); Rakény k., Salako v., Zr., LTA 1779 (121,80); Salakas, Zr., LTA
1317(183)) Lankant ligonj ir norint, kad liga nekibty, reikia pasismilkyti: ruginiais miltais
(Marijampole, LTA 1514(106); Vozgéliy k., Dusety v., Zr., LTA 1661(61); Rakény k.,
Salako v., Zr., LTA 1779 (121,80); Salakas, Zr., LTA 1317(183))
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kaime. Jo pasteb¢jimas patvirtina Mazojoje Lietuvoje atlikto tyrimo rezultatus, kad
gydymas gali jvairuoti tarp to paties regiono net ir greta esanciy vietoviy.

Apie Sio tyrimo metu iSryskéjusius augalus Seivamedj, vysnig ir vange,
palyginus su duomenimis i$ kity Lietuvos regiony, kol kas galima patvirtinti, kad jy
naudojimas labiau paplites MaZojoje Lietuvoje nei kituose Lietuvos regionuose.

Seivamedj Zzinojo Eriskiuose, jo duodavo gerti kar§¢iuojantiesiems
(Guceviciiite 1986:109). Vysnios Sakeliy arbata, V. Gribauskaités teigimu, Papilés
apylinkése buvo vartojama nuo viduriavimo (Gribauskaité 2006: ). Kai reikia
paskatinti menstruacijas, verda vysnios zievés arbatg (Damskyté 1968: 173) .

Taigi, Salia Mazosios Lietuvos vietiniy gyventojy reikSmingiausiu laikomo
Seivamedzio dar galima iSskirti vySnios naudojimg, kuri kituose Lietuvos
regionuose néra taip placiai naudojama, bei vanagés, kuri kitur visai neminéta,
pritaikyma gydymui. Kodél ir kaip pastarasis augalas iSpopuliaréjo MaZosios
Lietuvos liaudies medicinoje, lieka neaisku.

Gyviininés kilmés vaistai MaZosios Lietuvos regione
palyginamuoju poZitiriu

IS gyvuninés kilmés liaudisky vaisty geriausiai visiems zinomas pavyzdys
biity karvés pienas ir jo produktai’?. Riita (gim. 1947 m. Biidvieciuose) pasakojo,
kad nuo ausies skaud¢jimo islydydavo naminj sviesta, kiek atvésusj jpildavo i aus;j.
Etnografinio tyrimo metu tik vieng kartg paminéta, kai kumelés pienu gydyti
tymai. Gertruda (gim. 1939 m. Jurgiuose), sirgusig tymais, Drevernos moterys
pataré gydyti kumelés arba ozkos pienu. Taciau, kas buvo tos moterys, neaisku,
nes Gertriiddos tévai | Dreverng buvo persikrauste jau sovietmeciu. Tuo metu |
Mazaja Lietuva buvo atsikéle zmonés i§ kity Lietuvos regiony, o vietiniy
gyventojy gerokai sumazéje, todél $is gydymo budas galéjo biiti atkeliaves kartu su
naujakuriais i§ kity regiony. Riitos moc¢iuté nuo kirminy duodavo ozky pieno su
medumi, taciau Riitos Seima kilusi i§ Mazosios ir DidZiosios Lietuvos pasienio, be
to, Ritos tévai i§ skirtingy regiony. Avies pieng ausies uzdegimui malSinti laSino
Monikai (gim. 1943 m. TriuSiuose).

Pienas MaZojoje Lietuvoje galéjo biiti maiSomas su méslu. Taip savo zentg
nuo plauciy uzdegimo gydé Helmuto (gim. 1955 m. Kisiniuose) omama, j karvés
pieng jpylusi karves méslo iSsunky, perkosty per audekla ar dviguba marle. Méslas

52 Violeta 2018 m. Sveicarijoje gydési blauzdos kauly lazius. Sios $alies ligoninéje buvo
atlikta operacija. Moteris stebéjosi, kad po operacijos ant kojos buvo dedama Salta varske.
Medicinos personalas moteriai paaiskino, kad §i priemoné puikiai malSina uzdegima ir jo
pozymius (skausma, tinimg) bei mazina tinima.
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gal¢jo buti vartojamas ir grynas. Irenai (gim. 1940 m. Smalininkuose), tuo metu jai
buvo penkeri, dirbant Zemés iikio darbus, baksteléjo su Sake i koja. Tada ,,[k]azkas
i skudurélj jdéjo karvés blyng ir apriSo suzalota koja“. Moteris mano, kad tokia
priemoné galéjo ,,iStraukti kar$tj“. Kad karvés méslas traukia karsti, tvirtino ir
Erika (gim. 1940 m. Kintuose). Ji prisiminé, kaip karvés méslo kompresus dédavo
ant skaudamy viety, taip pat ant nugaros sergant plauciy ligomis.

Etnografinio tyrimo metu ne karta nurodyta, kad gydant naudoti ne tik
gyviiny iSskiriami produktai, bet ir atskiri organizmo audiniai ir organai.
Pavyzdziui, niezus gydydavo siera, sumaidyta su kiaulés taukais. Siuo tepalu
tepdavo pazeistas vietas. Tokj recepta pamingjo trys pateikéjai i§ Mazosios
Lietuvos. Be kiaulés tauky, tyrimo metu vieng karta paminéti zuikio taukai. Sia
priemone Ritai (gim. 1959 m. Dauparuose) buvo gydomas ausies uzdegimas ir
visokios Zaizdos, ypa¢ padédavo, kai biidavo atbulas skaudulys. Jos tévas buvo
medziotojas, todél zuikio tauky namuose netriiko. Bet §is atvejis prastai iliustruoja
situacija MaZojoje Lietuvoje, nes vyras buvo kiles i§ Zemaitijos. Tyrimo metu
vieng karta paminéti Suns taukai (1942 m. Butkuose) tuberkuliozei gydyti.
Vaisty recepta, kuriam reikalingi Suns taukai, pateik€jos tévai suzinojo i§
medicinos sesers, kuri grjzo i§ karo fronto ir po karo gyveno su pateikéjos tévais. I$
kur kilusi medicinos sesuo, neaisku. Mazojoje Lietuvoje buvo populiaresni Zgsies
taukai. Irenai (gim. 1954 m. Karkl¢je) skaudancia gerkle tepdavo zasies taukais ir
apriddavo vilnone kojine. Kristing (gim. 1943 m. Silininkuose), sirgusig tymais,
tévai tepé zasies taukais, ,,zelionke*.

Mazosios Lietuvos medicinoje dar paminétas kraujo naudojimas. Riitos
(gim. 1959 m. Dauparuose) mociuté Zzinojo vaisty receptg, kuriame viena i§
sudedamyjy daliy buvo kraujas i§ juodo katino ausies. Taciau vertéty nepamirsti,
kad §i moteris, kaip jau buvo minéta, kilusi i§ miSrios $eimos, be to, gyvenusios
Mazosios ir Didziosios Lietuvos pasienyje.

Mazojoje Lietuvoje Slapimu gydydavo plauciy uzdegimg. Erika (gim.
1942 m. Butkuose) atsimena, kad mama plauc¢iy uzdegimui gydyti naudojo kito
zmogaus Slapimg, j kurj jdédavo salietros ant peilio galiuko. Kristing (gim.
1943 m. Silininkuose) vaikystéje nuo plau¢iy uzdegimo taip pat gydé ,.sysiuku su
kiausSinio tryniu®. Imdavo kito, nesergancio vaiko, §lapima, iSplakdavo su kiau$inio
tryniu ir reikédavo iSgerti nors du tris SaukStus. Anot pateikéjos, ,kity vaisty
nebuvo®. Erikos (gim. 1940 m. Kintuose) mama, o véliau ir pati Erika, savo
vaikams nuo plauciy uzdegimo duodavo sveiko vaiko §lapima, lygiomis dalimis
sumaidytu su $vieziy burokéliy sultimis ir pasaldinta medumi. Sj misinj
pakaitindavo iki virimo, bet neuzvirindavo. Helmuto (gim. 1955 m. Kisiniuose)
nuomone, Slapimas yra pirmoji pagalba skaudant dantims: reikia paskalauti,
palaikyti burnoje ir iSspjauti. Erna (gim. 1943 m. SkirZemiuose) vaikystéje turéjo
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zaizdy, kurios atsirado po iSgasCio sprogus bombai. Jos mamai vokieciy karo
medikas pataré zaizdeles apiplauti Slapimu. Kai Erna susizalojo, jai kaip pirmaja
pagalba mociuté taip pat sitilé naudoti §lapima:

Ant dalgio uzlipau ir kojg skaudZiai persipjoviau, o mociuté Saukeé:
L Uzmyzk!™ O man is to strioko nebeiséjo. Tada ji su linine isnesiota drobike
aprisdavo ir jau nebelakstysi. Paskui pati mociuté Zaizdg tvarsté isnesiota linine
drobele, Zaizdq apiplaudavo slapimu. (Erna, gim. 1943 m. Skirzemiuose)

Erna (gim. 1943 m. Skirzemiuose) ir dabar akis plaunasi su Slapimu, taip
pat tvirtina, kad labai padeda esant slogai. Apie Slapimo naudg ji dar labiau
jsitikino pasiskaiCiusi literatiiroje, kai nepriklausomybés atkiirimo pradzioje dar
dirbo spaustuvéje. Taciau levos (gim. 1938 m. Klaipédoje) mama dar prieskariu
juokdavosi i$ tokio gydymo budo.

Be Slapimo, zmogisky priemoniy naudojima patvirtino tik Elfrida (gim.
1938 m. Agluonénuose). Ji vaikystéje gydé karpas kaulu, kurj mama parnesé i$
kapy. Daugiau apie kity zmogaus kiino daliy, audiniy ar i§skyry naudojima tyrimo
metu neuzfiksuota.

IS paukséiy iSskiriamy produkty gydymui naudodavo kiausSinius. Virto
kiau$inio S$ilti kompresai naudoti sinusitui gydyti (Helmutas, gim. 1955 m.
Kisiniuose). Helmutas pats i§ savo omamos iSmoko receptg ir yra iSbandes recepta
su kiauSiniais nuo viduriavimo.

Kai gyviiny organai buvo naudojami Mazosios Lietuvos medicinoje,
uzfiksuotas tik vienas atvejis. Helmutas (gim. 1955 m. Kisiniuose) tvirtino, kad
dziovinta kiaulés piuislé padeda esant §lapimo piislés negalavimams.

Mazosios Lietuvos liaudies medicinoje naudoti ropliai. Tarp jy pirmauja
ruptzé, kuri vaisty gamybai naudojama visa. Ne vienas pateikéjas prisiminé, kad jy
namuose buvo uzpilta ruptizé (Erika, gim. 1943 m. Agluonénuose; Rita, gim.
1959 m. Dauparuose). Erika (gim. 1942 m. Butkuose) atsimena, kad rupiizés
uzpiltinés vaikams neduodavo. Bertos dédé sirgo gerklés véziu, jam gydyti
dziovindavo ruptzes, kurios turé¢jo buti ,,pamatinés®, iSsilaikiusios po Ziemos.
Genutés (gim. 1951 m. Macuiciuose) teigimu, ,ruptizé biidavo daugiausia nuo
smaugos®:

Rupiize degtine uzpildavo | puslitriukq. Suaugusiems duodavo po valgomg
Saukstg. Rupuizé labai padédavo. Vaikams duodavo rupiizés peleny po puse
arbatinio Saukstelio. Rupiize su Sake nusmeikdavo ir pakabindavo kur sausai, kad
sudziity. Grynus pelenus su vandeniu paduodavo. Ir vaikus, ir suaugusius taip
gydydavo.
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Gyvaté yra dar vienas pateikéjy daznai minimas gyvinas, i§ kurio buvo
gaminami vaistai, jprastai — uzpiltiné su degtine. Gyvatés uzpiltine atsiminé Erika
(gim. 1942 m. Butkuose) ir Riita (gim. 1959 m. Dauparuose). Erika pasakojo, kad
jos globgjai gyvate pirkdavo turguje. Paciag gyvate sukapodavo ir duodavo
gyvuliams. Anot Genutés (gim. 1943 m. Macuiciuose), ,,pirmi vaistai nuo
skauduliy — gyvate, uzpilta degtine, geriausia namine®. Gyvatés buvo gaudomos,
kol geguté neuzkukavo. Gyvate gydydavo ir gyvulius — arklius, parSelius. Pateikéja
tvirtino, kad ,,gyvaté visas bakterijas i§ vidaus uzmusa“. Elfrida (gim. 1938 m.
Agluonénuose) taip pat tvirtino, kad seneliai gyvate uzsipildavo iki gegutés
uzkukavimo ir naudodavo skaudantiems sgnariams jtrinti, taip pat suSerdavo
gyvatés kiing arkliams, kad Sie pavasarj geriau nusiserty.

Vabzdziai ir jy produktai prisimenami ir Siandien. Bene geriausiai Zinomas
i§ vabzdziy iSgaunamas produktas yra medus. Atlickant tyrimg tik vieng kartg
paminéta, kad gydant buvo naudojamos skruzdés. Irenai (gim. 1940 m.
Smalininkuose) darydavo skruzdéliy ,,vonias“: uZzvirdavo puodg vandens,
parsine$davo kitg puoda skruzdéliy ir darydavo i$ jy ,.ekstrakta®, tada mergaite
sodindavo ,,j vonia, pripiltag skruzdéliy ekstrakto®.

Erika (gim. 1940 m. Satriuose) pasakojo, kaip ju kaime gyvengs Zmogus
galéjo gydyti net iSprotéjimg. Tam jis naudodavo saulés, véjo ir Zemés Suniukus.
Kas tai per vabzdziai, identifikuoti nepavyko. R. Balkuté pakomentavo, kad saulés
Suniukai galéty biti jonvabaliai.

Buvo pateikéjy, kurie vaisty, pagaminty i§ rupiizés ar gyvatés, tévy
namuose nematé. Erna (gim. 1959 m. Karkléje) taip pat yra naudojusi ruptze, bet
tokj gydymo biidg iSmoko i§ mar¢ios mamos, kuri yra zemaité. Ernos omama tokio
gydymo nepraktikavo. Monika (gim. 1943 m. TriuSiuose) taip pat yra vartojusi
ruptzés lasus, bet juos davé marc¢ios mama. Dviejy pateikéjy (Hildegardos ir Ievos)
tévai juokdavosi i$ tokio gydymo, o Erika (gim. 1940 m. Kintuose) sake, kad jai
tokie dalykai ,,priklu® ir gyviiny ji galabyti negalinti, todé¢l naudoja tik vaistinius
augalus. Irena (gim. 1940 m. Smalininkuose), kuri vaikystéje buvo gydoma
skruzdéliy voniomis, pastebéjo, kad toks gydymo biidas nelabai geras, nes ,,naikina
gamtg®,

Atlikus lauko tyrimo metu surinktos medziagos analizg, matyti, kad apie
gyvininés kilmeés vaistus, iSskyrus Zmogaus §lapima, nekalba vokieciais save
laikantys pateikéjai. Vis délto Mazosios Lietuvos gyventojy naratyvuose matyti,
kad gyvuninés kilmés priemonés ne tik turéjo savo vietg liaudies vaistininkystés
praeityje, bet iSlieka aktualios ir Siandien. PrieSkaryje jvairavusios nuo karvés
pieno iki méslo, nuo bi¢iy medaus iki skruzdziy ,,myzaly*, nuo vistos kiauSiniy iki
varlés ,kurkaly®, nuo kiaulés ar zuikio tauky iki ruptizés ar gyvatés uzpiltinés,
musy dienomis jy pasirinkimas yra susiauréjes, bet vis dar naudojama.
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Archyviniai Mazosios Lietuvos liaudies medicinos duomenys i§ XX a.
pirmosios pusés patvirtina etnografinio tyrimo rezultatus. Medus, iStirpintas
kar§tame piene, buvo naudingas persisaldzius.

— Medus, arbatg su medum gerdavom. No kosulio, tai ten ir sviestq su karstu
pienu, medum.

— Kaip, sviestq su karstu pienu?

— Nu jdedavo, paimdavo pieng, sviesto jdédavo, medaus jdédavo ir biski
taip, kad pakaisty. Ne, neuzvirindavo, bet taip, kad pakaistu. Kad sviestas ir medus
iStirpty ir gerdavo taip. Nestaigiai isgerdavo, bet taip po truputj, kad patekty j
gerkle. (Moteris, gim. 1928 m. AntSvenciuose, KUTR 66: 60)

TacCiau nesunku rasti pasakojimy, kai  pieng imaiSomas méslas. Moterys
pasakojo, kaip mama sutaisydavo kumelés pieno su karvés méslu, duodavo isgerti
ir temperatiira nukrisdavo (moteris, gim. 1929 m. Sakuc¢iuose, KUTR 44: 83;
moteris, 1932 m. Petreliuose, KUTR 75: 209). Viena pateikéja (gim. 1932 m.
Petreliuose) tvirtino, kad reikédavo gerti savo Slapima (KUTR 75: 209).

Moteris (gim. 1941 m. Saugose) pasakojo, kad ,vieni rupiize
sudziovindavo, kiti apsipildavo su $napse* (KUTR 85: 112—113). Pateikéja rupiizés
vaistines savybes patvirtino pavyzdziu i§ patirties. Ruptize ji gydé antka, kai Sis
negalavo, o ,,ant gerklés buvo atsirades gumbas“. Vaikas, gaves mociutés vaisty,
uzmigo, iSprakaitavo, atsikéles jau buvo sveikas. Ruptizé buvo naudojama véziui
gydyti. Moteris prisiminé, jog seni zmonés pasakodavo:

Kai vézys praésdavo kokiq vietq ant odos, tai ant tos vietos rupiizés pelenus
dédavo. Ta vieta daznai nebeuzgydavo visai, bet ir nebesiplésdavo Zaizda, ir
Zmogus ilgai dar gyvendavo. (Moteris, gim. 1930 m. Poskuose, KUTR 23: 77)

Varlés kurkalai, surinkti pirma gegutés, padédavo atsikratyti strazdany.
Taciau §io recepto veiksmingumo pati pateikéja negaléjo patvirtinti, nes ji netur¢jo
ir jos Seimoje niekas neturéjo strazdany ir niekas i§ artimyjy nebuvo isbandes —
,»taip Zmoneés sakydavo* (moteris, gim. 1932 m. Petreliuose, KUTR 75: 209).

Gyvininés kilmés vaistai Mazosios Lietuvos liaudies medicinoje Zinomi
XIX a. pabaigos ar XX a. pradzios istoriografijoje. K. Jurksaitis rasé:

Rupuzes arba repeckos, pamatinés pelenai, ypaciai pro nusigandimo ligos,
labai macija. Juos jduoti su vandeniu ant sugérimo. (Jurksaitis 2004: 41)

Karvés méslai daug negalése vartojami. [sipjovus arba jsironijus, reik
rong su moliu bei karvés méslais apristi. Teip jau reik daryt su karstu suputimu.

Kraujq apnuodijus arba kolebrantg (Saltg degimq) jgavus, vienatyji
pagalba yra karvés méslg, su saldZiu pienu pramiestq, tarp skudury ant skaudzios
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vietos uzdeéti ir apristi. O kad kiins jau biity pajuodaves, tai jis su viena nakcia
atsitaiso ir pabgla. (Jurksaitis 2004: 24)

V. Kalvaitis teige, kad Slapimo nelaikymui gydyti buvo sitiloma vartoti
pelés mésg, ,,deiminytei — skaudulys rozei lygiu skaudéjimu gydydavo jautienos
gabalu, iSmirkytu tarputyne (Kalvaitis 2004; 84). Tepalams gaminti buvo
naudojamas sviestas, vaskas, kiausinio trynys (ten pat).

Tarp A. Bruozio liaudies medicinos pavyzdziy paminétos varnos smegenys
18alusiam sanariui gydyti; vandeniu, kuriame mirkyti avies plauciai, sitlyta prausti
vaika, sergantj sukata; | vanskarj kiausj reikéjo kisti pirsta, | kurj jsimeté éduonis;
kurmio kepenimis, sumaiSytomis su vistos betryniu, nyks$¢io dydzio kiausiniu,
gydyta puolamoji liga; varlés kurkulai naudoti, jei ,veidas pienéj“. Zmogaus
lavono pirstu patrynus skaudamg dantj ir visg skaudamo danties zando puse buvo
tikimasi, kad skausmas atsligs.

Etnografinio tyrimo metu Mazosios Lietuvos gyventojai prisiminé, kad
vaistams buvo naudojami i§ Zinduoliy (taip pat ir Zmogaus), pauks¢iy, ropliy,
vabzdziy gaunami produktai.

Kituose Lietuvos regionuose galima matyti panasius, o kartais visai tokius
pacius gyvuninés kilmés vaistus. Karsto pieno su medumi persisaldzius duodavo
gerti ne tik Mazojoje Lietuvoje, bet ir visoje Lietuvoje. Kernavés apylinkése nuo
persalimo duodavo gerti karsto pieno, Kkartais jj maiSydavo su vaistaZzolémis
(Guceviciute 1972: 245) Ozkos pienu buvo tikimasi i$gydyti dederving Kaltinény
vals¢iuje (LTA 1732/55/.) Avies pienu Aukstadvario kraSte gydé kudikius nuo
édros, t. y. tymy, tuo paciu tikslu buvo naudojamas ir kumelés pienas (Bizulevi¢ius
2013: 48). Nestudytu sviestu pratriikusias liipas tepdavo (Balvociiite1998: 740).

Zinomos ir vaistingosios ismatos (lot. stercoralia), taip buvo vadinama
viduramziy farmakopéjose (Mekas 2005: 131), jos néra MaZosios Lietuvos
igskirtinumas. Zemaitijoje karvasiidis dedamas ant skaudamos vietos nudegus ar
nusitvilkius (Kong&ius 1998: 39). Sunsiidis, pritvertas prie kaklo, padeda nuo kaklo
skausmy (ten pat). Aviy spiras virdavo ir duodavo gerti su medumi nuo plauciy
uzdegimo, verdant dar jmesti bezdo, Sermuksnio zievés (Koncius 1998: 37).
Karvés méslo sunkg duodavo gerti nuo plauciy uzdegimo Kernavés apylinkése
i8gascio ir blogy akiy, taip pat sumusimy. Kernavés apylinkése avies spiry nuovirg
duodavo gerti tik su medumi. Aukstadvario kraste kiskio spiry nuoviru siiilé gydyti
kadikiy édrg, tymus (Bizulevicius 2013: 48 (168)). Kursény, taip pat Aukstadvario
valsCiuose vistsudziai, smilkomi su anglimis ir ruginiais miltais, turéjo apsaugoti
namus nuo uzkreciamy ligy (LTA 1622(162.); LTA 1288(350)).
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Kiaulés riebalai 7inomi ir likusioje Lietuvos dalyje. Kiaulés laSiniai
Papiléje dedami prie Zzaizdos karS$Ciui iStraukti (jeigu tik Zaizda néra atvira)
(Gribauskaité 2006: 120). Nuo dziovos labai gerai ir parSiuko, o jeigu nestuidytus
kiaulés ir barsuko taukus sumaisysi ir pridési trintos arnikos (lot. arnica montana)
Saknies, sgnariy skausmus apmalSins (Trimakas 1996: 27). Kituose Lietuvos
regionuose daug dazniau minimi laukiniy arba ziemg lauke gyvenanciy gyviiny
taukai. Zuikio taukus Papilés apylinkése dédavo uzaugus augliui (Gribauskaité
2006: 120). Barsuko taukais Papiléje gydydavo nudegimus (ten pat). Zuikio tauky
tepdavo ant supiliavusios raksties (Balvocitit¢é 1998: 738-740). Marcinkoniy
apylinkése kiskio taukais ,,varé pasinj®, gydési, kai suko kaulus, laSino j skaudancia
aus] (Trimakas 1996: 27). Marcinkonyse barsuko taukai buvo naudojami
nusilpusiems vaikams (ten pat). Suns taukais Panemunélio apylinkése buvo
gydoma dZiova (Balvoéiiite, Vaidiulyte 2011: 1270) Zagarés apylinkése taip pat
iSlydytus suns taukus naudojo plauciy dziovai gydyti (Balvocitaté 1998: 738-740).
Mincios apylinkése stengdavosi imti tokio gyvio, kurio ziemg nebiina po stogu.
Nuo bronchito gerdavo barsuko, Suns tauky (Kulys 2005: 151). Katino kraujo
naudojimas rozei gydyti paminétas I. Konciaus tautosakos uzrasuose (Koncius
1998: 39).

Apie kiaulés Slapimo piislés naudojima rasé 1. Koncius: ,,vieni sako, kad
reikia pavirinti ir ta skystimg duoti gerti ligoniui, kiti tvirtina, kad reikia puslés
turinj paspaudyti j vandenj ir tg vanden] duoti gerti)*“ (Koncius 1998: 32-33). Jis
pamingjo ir kity gyviiny organy naudojimg gydant. Zuikio kiauSinius sudeginti ir
duoti gerti nuo Slapinimosi po savimi (Koncius 1998: 34). Degintg karvés raga su
pienu sitilé duoti esant viduriavimui (trydai) (Koncius 1998: 32). Kartais
naudojamas visas gyviinas, pavyzdziui, neatakusius Suniukus jmesti j verdantj
vandenj ir kiek pavirti, po to juos iSimti ir atSaldzius tame vandenyje maudyti
rachitikg vaikg (Koncius 1998:39).

Slapimas Zemaitijoje, V. Gribauskaités teigimu, gydant buvo naudojamas
visuomet, tik nemaiSytas. Jj rekomendavo gerti gryng nuo plauciy uzdegimo.
Gydomosios Zzmogaus Slapimo galios tikrai buvo zinomos ir placiau. Analogiska
recepta, koks uZraSytas etngrafinio tyrimo metu, nurodé N. Balvodiiité i§
Panemun¢lio apylinkiy — Slapimas maiSomas su burokéliy sultimis ir medumi
(Balvociute, Vaiciulyte 2011: 1272). S. Bizulevi¢ius Aukstadvario apylinkése yra
uzrases patarimy: kam veidas daznai spuogéja, ypa¢ jaunoms merginoms, reikia jj
iStrinti kadikio, kuris dar guli lopSyje, myzalais; kai zmogus iSsigasta ir pabala,
reikia jam j burng zmogaus Slapimo jpilti (Bizulevi¢ius 2013:15). Lietuvos istorijos
instituto archyve saugomi duomenys liudija, kad, norint apsisaugoti nuo
uzkreCiamyjy ligy, buvo sitiloma pauostyti i§ paZasty savo prakaito. Taip buvo
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elgiamasi Raseiniy (LTA 1454(78)), Zarasy (LTA 1661(61), LTA 1486(89)),
Svencioniy (LTA 790(49)) apylinkése.

Kiausius buvo sitloma iskepti pirk$n¢j (atkasti ugniavietéje anglis ir |
raudonus pelenus jpilti kiau$inj), tada sumaiSyti su pirkSnimis (anglimis). Galima
pries kepant jdéti karciyjy pipiry, po to ligoniui duoti. (Koncius 1998: 32). Virta
kiauginio trynj su sviestu nuo dedervinés naudojo Zagaréje (Balvogitite 1998:738—
740). Naminiy pauksciy plunksnos buvo naudojamos kirminams naikinti. Papiléje
jas degindavo ir duodavo uostyti — uzfiksuota, kad, be plunksny svilésiy kvapo,
tam tikslui buvo naudojami ir pelenai, kuriuos reikédave suvalgyti (Gribauskiaté
2006: 120). Kad nuo kirminy reikia ésti sudeginty plunksny pelenus, yra uzrases ir
I. Koncius (1998: 34)

Kituose Lietuvos regionuose vaistai, panaudojant roplius, taip pat buvo
gerai zinomi. Papiléje spiritinio antpilo Saukstelj jpildavo j arbatg sergant plauciy
uzdegimu, gerklés skausmui malSinti ir anginai gydyti, juo gydytas ir veéZzZys.
Dziovintos ruptizés nuoviro duodavo gerti nuo gerklés skausmo. Skaudamoms
vietoms tepti buvo naudojamos jpykintos ruptizés iSskiriamos gleivés. Papiléje
tikéjimas i§ ropliy gauty preparaty veiksmingumu isliko iki misy dieny, taciau
sunku pasakyti, kiek zmoniy tokiu biidu gydosi, o kiek tik zino apie iS jy gaunamus
vaistus. Vis délto tyrimo metu zmonés dar teigé, kad ruptizés uzpiltiné tinka nuo
strumos ir vézio (Gribauskaité 2006: 121). Kur$énuose sudeginto krupio (rupiizés)
pelenus, sumaiSytus su medumi, duodavo valgyti nuo smaugos (Koncius 1998: 33).
Kernavés apylinkése ,dziovintos rupizés® nuovirg naudojo véziui gydyti
gyva uzpilta namine degtine, buvo nepamainomas vaistas nuo vézio. Kapiniskiy
kaimo gyventojai rupiizés antpilg géré nuo virskinimo sutrikimy (Trimkas 1996:
27).

Gyvas varles tupdydavo ant gyvatés jkastos vietos ir laikydavo tol, kol
varlés nebenugaisdavo (Balvociaite 1998: 738-740). Aukstadvario kraste varle
virdavo neturintiems noro valgyti. ISvirdavo gyva varle, paskui ja iSmesdavo ir tg
arbatg duodavo gerti. Apie virimg niekam negalima sakyti (Bizulevi¢ius 2013:
117).

Gyvatés uzpiltine Zemaitijoje (Papilés apylinkése) gydeé visas ligas, vartojo
apetitui suzadinti arba trindavo skaudamas vietas (Gribauskaité 2006: 121).
»I8virintg kirming (gyvatg) reikédavo suésti gydantis nuo suskio. (Konéius 1998:
39) AukStadvario apylinkése dziovintg gyvate duodavo vaikams, kad jie geriau
valgyty (Bizulevi¢ius 2013: 117). Zagarés apylinkése gyvatés antpilu su degtine ar
spiritu gydé vézj (Balvocituté 1998:740). Marcinkonyse gyvatés uzpiltiné buvo
vaistas, tinkas nuo Sirdies, dziovos, taip pat kai skauda gerkle. Dziova gydé kepta
gyvate (Trimkas 1996: 27).
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Vabzdziai ir jy produktai Zemaitijoje ir kitur Lietuvoje buvo gerai Zinomi.
Be medaus, gydymui naudotas biciy pikis, uzpiltas spiritu ar degtine, vertinamas
kaip universalus vaistais, gydantis skrandzio opa, naudojamas ruosSiant kompresus
ant sumusty kiino viety ir skaudanciy sanariy Papiléje (Gribauskaite 2006: 121).
Biciy pikio antpilu gydé vézj (Balvociaité 1998: 740). MincCios apylinkése laukiniy
bi¢iy medy lasino j akis sergant trachoma (Kulys 2005: 970). Sutrinty biciy
vandeniu plaudavo gyvatés ikastas vietas, ta pat] vandenj gerdavo (Balvociute
1998: 740). Mirusiy bi¢iy arbatos duodavo gerti nuo epilepsijos Kernavés
apylinkése (Gucevicitté 1972: 238). Marcinkonyse tikéjo, kad reumata ,,nuima‘“
arba bent jau kuriam laikui skausmus numarina biciy jgélimai, o medus, biciy
duonelé, pienelis — nuo kokliuso, skrandzio skausmy, persisaldymo, astmos —
»vaistas nuo visy ligy”“ (Trimakas 1996: 27). Kernavés apylinkése gydymui
Marcinkoniskiai skausma malSindavo skruzdéliy kompresais, kuriuos ruosdavo
taip: ,,Raikia paimc dalj skruzdélyno su skruzdelém, sukiSc drobinin maisalin,
iSvyre ir an sopancy sgnariy uzdéc kompresy.” (Trimakas 1996: 27) Voratinkliai
Papiléje buvo dedami ant zaizdy kraujavimui sustabdyti (Gribauskaité 2006: 121).
240). 1. Konciaus teigimu, majaus vabalélj su medumi duodavo nuo pasiutusio
gyvulio jkandimo. Si priemoné veikia vienodai tiek zmogui, tiek gyvuliui jkandus
(Koncius 1988: 33).

Nors liaudies medicina pirmiausia suprantama kaip gydymas zolémis,
taciau, kaip teigé A.T. Mekas, gyvuninés kilmés medziagos liaudies medicinoje
paplitusios ne maziau nei augalinés kilmés preparatai. Ne iSimtis ir MaZosios
Lietuvos liaudies medicina, kuri i§ pirmo ZzZvilgsnio neissiskiria i§ kity Lietuvos
regiony liaudies medicinos. Vis délto esama ir skirtumy. Mazojoje Lietuvoje
dazniau minimas galvijy pienas ir gaminiai i$ jo, o likusioje Lietuvos dalyje pieno
produktai, kaip sviestas, minimi labai retai, taciau galima rasti daugiau pavyzdziy,
kai naudojamas kity gyvuliy, ne galvijy, pienas. Mazojoje Lietuvoje, be medaus,
apie kitus i§ biciy iSgaunamus produktus ar paciy bic¢iy naudojima gydant
neuzradyta. Cia neuzfiksuota, jog Zaizdoms gydyti biity naudoti voratinkliai.
Taciau Mazojoje Lietuvoje teko iSgirsti apie vabzdzius, apie kuriuos duomeny kol
kas nepavyko aptikti nei Mazosios Lietuvos, nei kity Lietuvos regiony archyvingje
medziagoje ar istoriografijoje. Mazojoje Lietuvoje tyrimo metu ir archyvinéje
medziagoje nepavyko aptikti patikimy duomeny apie naudotus laukiniy gyviiny
taukus. Nustebino §lapimo naudojimas Mazojoje Lietuvoje. Tyrimo metu netikétai
daug pateikéjy pasakojo apie Slapimo naudojimg gydant. Vis délto galima
pastebéti, kad Mazojoje Lietuvoje gyvuninés kilmés vaisty liaudies medicinoje
pasirinkimas mazesnis nei kituose Lietuvos regionuose. Kai kurie faktai apie
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gyvininés kilmés preparaty naudojimg kelia abejoniy, nes dazniau minimi i§
misriy, etniniu poziiiriu, Seimy arba i§ pasienio kilusiy pateikéjy. Tai galima sieti
su XIX a. pabaigos — XX a. pradzios tautine politika MaZojoje Lietuvoje, kurig, be
minéty pavyzdziy, iliustruoja E. Simkinaités apraiyta XX a. pirmojoje puséje
vykusi diskusija tarp Lietuvos ir Vokietijos oficialiosios medicinos atstovy dél
lietuvininky (§iSioniskiy) liaudies medicinos:

Antai negailéjo kritikos vokieciy gydytojai piktos paSaipélés rasSydami,
Mokéjo rasti ir kity nesvariy , pavyzdziy“. Gali ir iki Siol mus taip biity garsine,
bet provizorius K. MaZonas™ graziy graZiausia vokieciy kalba tuose paciuose
Zurnaluose pasklebé pluostel duomeny is lietuviy liaudies medicinos ir labai
argumentuotai bei dailiai parodeé, kuo tikrasis Sidas skiriasi nuo bendravardzio
medicinoje. Minédamas tgjj pelésudj, jis nurodé, kad tai skalsés sklerotis ir kad
gvdytojai gimdyveéms israso SeSis pusgramius miltelius trinty skalsiy — beveik tiek
pat, kiek ir trys pelésidziai sveria. (Simkiinaité 2006: 270-271)%

Gali buti, kad oficialiosios medicinos gydytojy kritika ir pozitris j liaudies
medicing yra palike savo pédsakg MaZzosios Lietuvos Zmoniy tautingje savimongje.
Toks pasteb¢jimas gana hipotetiSkas d¢l duomeny truakumo. Vis délto jau nuo pat
XIX a. pabaigos ir XX a. pradzios, kai Mazojoje Lietuvoje ryskéjo prolietuviskos ir
provokiSkos pazitiros, galima uZz¢iuopti etning konkurencijg dél savos kultiros
vertingumo.

33 Mazonas Kazys (1886 IX 9) gim. Gésaluose, Mazeikiy aps. — 1985 1II 3 Klivlende, JAV),
vaistininkas, visuom. veikéjas. 1894-98 mokési Palangos prog-joje, priklausé slaptam liet.
bireliui. 1913 Tartu (Estija) un-te iSlaiké vaistininko egzaminus. Dalyvavo Liet. d-jos
nukentéjusiems nuo karo Selpti veikloje. 1918 riipinosi 1 000 lietuviy grizimu | tévyne.
Bendradarbiavo liet. spaudoje. 1919-22 dirbo Vidaus reikaly ministerijos Sveikatos
departamente. 1924-44 Klaipédoje turéjo privacia vaisting. Dalyvavo Klaipédos liet. org-ju
veikloje. 1940-41 padégjo i§ D. Lietuvos nuo bolSeviky teroro pabégusiems lietuviams. Vienas
Klaipédos jachtklubo steigéjy. M. su Jgula T Gulbés jachta aplanké Anglija, Svedijg ir kt.
1944 pasitrauké i Vokietija. 1945-49 dirbo Lietuvos Raudonojo KryZiaus org-joje Detmolde,
jst. vaisting. 1949 apsigyveno JAV, Klivlende. JAV LB, Liet. tautinés s-gos, kity liet. org-jy
narys. Vienas i§$ MLBD Klivlendo skyriaus steigéjy ir v-bos nariy. (LE, MLFA 2003:823)

3 Gyviininés kilmés liaudies medicinos gydymo priemonés mokslinés medicinos atstovy is
pradziy buvo kritikuojamos ar net pasiepiamos. Neatsitiktinai Eugenijos Simkiinaités
raSytiniam palikimui skirtoje knygoje ,,Gyvenimas be vaisty* (sud. Gréblitinas, 2006) yra
skyrius, pavadintas ,Buvo buvo kaip nebuvo“. Siame skyriuje E.Simkiinait¢ ragina
nepamirsti medicinos istorijos, ,,[j]ei nenorime nuolat vaikais biti, vaikisky klaidy nekartoti,
turime istorija, ir malonig, ir nemalonig, nuolat prisiminti ir atskleidzia, kaip deSimtys
gyviny i§ vaistiniy lentyny ir vaisty knygy persikélé j vaistiniy zaliavy sarasus, ir todél
darantis insulino injekcija diabetikas né nejtaria, kad susitiko su kokiu gyviinu* (Simkiinaité
2006: 274, 280).
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Anodija kvepianti liaudies medicina — savitas medikamenty
naudojimas

Biity netiesa, jei nebiity paminétos pirktinés priemonés, kuriomis
pateikéjus gydydavo tévai ar seneliai. Pats populiariausias ir visiems apklaustiems
pateikéjams zinomas vaistas — anodija (eterio spiritas), pateikéjy dar vadinta
dropikeé, opendrop, brentspirt. Jis buvo populiarus ir prie§ Antrajj pasaulinj kara, ir
sovietmeciu, jo pateikéjy namuose galima aptikti ir dabar, nors gydymo tikslais jis
nebenaudojamas. FElfrida (gim. 1938 m. Agluonénuose) mané, kad anodija
(opendrop) tik pramogai, vis délto kiti pateikéjai nurodé jos pritaikyma gydymo
tikslais. Ernos (gim. 1930 m. PoSkuose) mama anodija naudojo skaudamiems
sanariams jtrinti, taiau ar padédavo, nezino. Erika (gim. 1943 m. Agluonénuose.)
pasakojo, kad ji ir kiti vaikai slap¢ia nuo suaugusiyjy ragaudavo anodijos. Jos teta
anodija naudodavo skaudamiems sanariams jtrinti, skausmui malS$inti:

Mes, vaikai, anodijos irgi vogdavom. Ant gabaliuko cukraus
uzsilasindavom. O kaip skanu bidavo. Uzdarydavom [buteliuka] atsakingai [kad
neiSgaruoty ir tévai nepastebéty]. Teta gerdavo, jei biidavo blogai ar kokie
skausmai. Bidavo, kad trindavo skaudamus sqgnarius. Gaudavo is Sovetsko. (Erika,
gim. 1943 m. Agluonénuose)

Irena (gim. 1954 m. Karkléje) teigé, kad anodijos duodavo, jei pilvas
skaudédavo ir pabrézé, jog anodijos budavo visuose namuose.

Be anodijos, buta ir kity pirktiniy priemoniy. Hansas (gim. 1935 m.
Klaipédoje) prisiminé, kad jo ,,mociuté buvo iSsaugojusi mélyngjj akmenélj>® (vario
sulfatg) i§ prieskario laiko, jo truputj jtrupindavo j vandeni, j §j tirpala pamirkydavo
stambesne zasies plunksng ir su ja iStepdavo gerkle — ,kaip kokj kaming
prasluostydavo®. Elfrida (gim. 1938 m. Agluonénuose) taip pat saké, kad jos senelé
vaikams nuo gerklés skausmo duodavo ,,mélyng kiilatj ir ant rytojaus vaikas jau
pasveikdavo, nieko blogo nejausdavo™. Hildegarda (1944 m. KurSlaukiuose)
pasakojo, kaip vaiky kojos, rankos biidavo geltonos nuo sieros. Jos tévai darydavo
kosele 1§ sieros ir ja tepdavo pazeistas vietas. Jau minéta, kad salietros buvo

55 Mélynasis akmenélis — vario sulfatas (cuprum sulfuricum). Sis preparatas ir jo
naudojimas apraSytas prov. K. Grybausko, Lietuvos universiteto laboranto, sudarytame
vaisty zinyne ,,Namy vaistiné* (1929 m.). Tai graziai mélynos spalvos kristalai, tirpsta
vandeny, be kvapo, smarkiai traukiancio skonio. Jis gaminamas i§ metalo vario ir sieros
rugsties. Mélynuoju akmenéliu trinamos trachoma sergancios akys, jo tirpinys Svirks¢iamos
baltplovei Salinti, sukeliamas vémimas (fosforu nusinuodijusiems) ir kt. [...] naikinamas
mediniy troby gadintojas grybelis merulius lacrimans ir Salinami kai kurie kultGriniy
augaly kenkéjai. Laikomas dézutéje. (MLM GEL 79.817 SI1-2836)
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duodama sergant plauciy uzdegimu, kuri buvo maiSoma su Zmogaus Slapimu
(Erika, gim. 1942 m. Butkuose) arba su liepziedziy, kartais ramunéliy, arbata
(Erna, gim. 1943 m. Skirzemiuose). Abi moterys teige, kad salietros dédavo tik ant
peilio galiuko. Erna (gim. 1930 m. Poskuose) atsiminé, kaip ,,ichtiolo* tepala
maiSydavo su kiaulés taukais, kad oda nepratriikty sergant roze. Irena (gim.
1954 m. Karkléje) saké, kad ,,ichtiolo® budavo sunku gauti. Riitos (gim. 1947 m.
Biidvieciuose) mociuté zibalu trindavo skaudamus sgnarius. Sovietmeciu ypac
iSpopuliaréjo zuvies taukai. Zuvies taukus pirkdavo ir duodavo vaikams (Erna,
gim. 1943 m. Skirzemiuose; Erna, gim. 1959 m. Karklg¢je).

Neretas Mazosios Lietuvos zmogus turéjo giminiy Vokietijoje, kurie
reikalui esant atsiysdavo i§ ten vaisty. Hildegarda (gim. 1944 m. Kurslaukéje)
atsimena, kad jos tévas skaudamus kelius gydési vietinémis (liaudiSkomis)
priemonémis, kol stinus atsiunté vaisty i§ Vokietijos (Gliutisal tepalas ir tabletés),
kurie labai padéjo. Ir dabar yra pateikéjy, kurie gauna vaistiniy priemoniy i$
Vokietijos ar kity Saliy. Dazniausiai tai maisto papildai, tepalai, vaistazoliy
trauktinés, kurie néra priskiriami medikamentams, taCiau pateikéjams jie atrodo
daug veiksmingesni nei analogai Lietuvoje, o kartais ir pralenkia vaistus (Elfrida,
gim. 1938 m. Agluonénuose). Michelio ir Marijos namy vaistinéléje
(zr. 10 paveiksla) greta gydytojo paskirty, pa¢iy pasigaminty vaisty ne mazesng
dalj sudaro vaistai ir papildai dukters parvezti i§ Vokietijos (Michel, gim. 1933 m.
Poskuose; Marija, gim. 1928 m. Pozingiuose). Panasy vaizda galima iSvysti
mazdaug trec¢dalio pateikéjy namy vaistinéléje.

10 paveiklas. Namy vaistin¢lé Michelio ir Marijos namuose

Erika (gim. 1940 m. Kintuose) pasakojo, kad nepalyginsi valerijony
kokybés i§ Vokietijos ir pirkty Lietuvoje. IS Vokietijos vienos tabletés pakanka ir
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uzmiegi, o lietuvisky gali gerti, bet tik bloga pasidaro. Artimieji moteriai i§
Vokietijos atveza ir kity zoliniy preparaty: Fenkeltie, Holunderbaren ir kt. Vaisty
i§ Vokietijos kokybe neabejoja ir Kristina (gim. 1943 m. Silininkuose). Pirmiausia
Vokietijoje tie patys papildai gerokai pigesni nei Lietuvoje, be to, geresné sudétis ir
poveikis jauciamas labiau, nei papildy, pirkty Lietuvoje.

Archyviniai duomenys taip pat liudija ,pirktiniy vaisty“ naudojima
Mazojoje Lietuvoje, paprastai kalbama apie anodija:

Nu anuodéje, kaip ji vadinas tén. Nu kiir yr kaip apmarinimui ten, kaip ji
vadinas? Nu kvapas toks yra. Tuokis biidava mazas bonkikis. [...] Mes ,,opandrop *
vadindavuom vuokiskai. O kaip lietuviskai, as neZinau (...) Ty turiedavo mam
buonkikis kelias nusipirkus. Ar ant cukraus vis saldin — uzlasindavo. O jeigu koks
nors grips, ar kas uzlasindavo ir tada té budav vaistai (...) ne ne, pas miis nebuy
(...) ir dabar vadin, ir dabar vadin, bet anksciau ne. (moteris, gim. 1934 m.
Grobstuose, uzr. KUTR 64:153-154)

Pirktines gydymo priemones galima aptikti XIX a. pabaigos ir XX a.
pradzios Mazosios Lietuvos liaudies medicinos istoriografijoje. V. Kalvaitis jau
minétame ,,deiminytés* gydymo jautienos gabalu aprase nurodo, kad mésa reikia
iSmirkyti tarputyne [terpentinas] (Kalvaitis 2004; 84). A. Bruozis uzrasé, kad
»r]ozei ar édoniui jsimetus, reik Zaligjj muilg pritverti, tas taipjau atsodin‘
(Bruozis 1938: (321).

Kity Lietuvos regiony liaudies medicinos aprasuose panasiy priemoniy taip
pat esama. Lietuvos istorijos instituto archyve rasta tokia nuoroda:

Dedervine galima nugydyti su anodija, su nudeginto popierio sruta
(Zagare, SI, LTA 1623/238/).

M. Cilvinaité nurodé, kad Upynos parapijoje (Tauragés apskr.) i§ vaistinés
buvo perkamas berzZinis degutas, kuris ,,[...]Jgelbéjo nuo kirminy, Zyvato,
(kruvinosios) ir $iaip viduriy skaudéjimo® (Cilvinaité 139: 650). Terpentinu ar
zibalu ramindavo kirméliy sukelta skausma, trinant panosg, bambute, kojy padus,
ranky delnus (Galvénas 1971: 246). N. Balvodiuté teigé, kad Panemunélio
apylinkése vaikams nuo viduriy pttimo duodavo kelis laSus terpentino (Balvociiite,
Vaiciulyte 1998: 1272). Anot Albino Kriauzos, Kupiskio apylinkése ,,skaudéms*
gydyti buvo gaminamas tepalas, kurio viena i§ sudedamyjy daliy skalbimo muilas
(Kriauza 96). J. Gobis rasé, kad Siauliy apskrityje gerklés skausmas buvo gydomas
mélynmargio muilo su kamparo kompresais, einant pas ligonj buvo siiiloma
kamparu pasitepti paakius (Gobis 1939: 554). S. Bizuleviciaus (2013: 213)
teigimu, po Pirmojo pasaulinio karo buvo paplit¢ niezai, kuriuos gydé iSsitepdami
siera, sumaisyta su grietine ir patys jljsdavo pasikaitinti duonkepyje.
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Oficialiojoje medicinoje eterio spiritas nuo XIX a. naudotas narkozei. Anot
Jono Mardosos (2017:192), ,nesileidziant j [krikStyny] vaiSiy turinio peripetijas,
galima pasakyti, kad specifinis jy bruozas buvo Zinomas i§ Zemaitijos gérimy
tradicijy — Salia degtinés anodijos vartojimas krikStynose*. TacCiau, kaip matyti i§
tyrimo rezultaty, anodija — ne tik Sventiniy vaisiy, bet ir liaudies medicinos dalis.
Janina Samulionyté, surinkusi duomenis apie anodija, nurodo, kad i graiky kalbos
zodis anodynos reiskia skausmq raminantis (Samulionyté 2010). Anodija*®, arba
eterio spiritas, priskiriamas narkotinéms medziagoms ir buvo naudojamas narkozei.
Mazosios Lietuvos liaudies medicinoje pasinaudota nuskauminanciomis
savybémis, taCiau visai kitaip nei oficialiojoje medicinoje — ne per kvépavimo
takus, o per burng ar vartojant iSoriSkai. Panasiai yra ir su kitomis priemonémis.
»Mélynasis akmenélis* (vario sulfatas) prieskario literatiroje buvo aprasomas kaip
priemoné ,trachoma sergan¢ioms akims* gydyti, grybeliui trobose ir kulttiriniy
augaly kenkéjams naikinti (Grybauskas 1929: 34). Taigi liaudies medicinoje esama
ne tik natiiraliy, bet ir sintetiniy arba iSgryninty cheminiy elementy, taciau
pritaikomy savitai, remiantis asmenine patirtimi, o ne oficialiomis
rekomendacijomis.

Etniniai santykiai ir gydymosi praktiky ,,tradicijos*

Nors Mazosios Lietuvos regionas pazenklintas prieStaringy politiniy
sprendimy, reikalavusiy i§ jos gyventojy spresti tautinés tapatybés klausimus,
pateikéjai — tiek lietuviai, tiek vokieciai — etnine ir profesine gydytojo tapatybe
siekia atskirti. Tokia pateikéjy pozicija sutampa su Pasaulinés sveikatos
organizacijos nuostatomis, kad medicina turi buti pricinama visiems, nepaisant jy
etninés priklausomybés. Taciau liaudies medicina, kaip galima pastebéti
V. Kalvaicio etnografijoje, ir Siandienos Mazosios Lietuvos gyventojams turi ne tik
prakting, bet ir simboline reik§me — kaip Zenklas, pabréziantis etninj i$skirtinuma.
Seivamedis ar mirta tampa augalais, kurie atskiria MaZosios Lietuvos lietuvius nuo
DidzZiosios Lietuvos. Pateikéjai, save laikantys vokieCiais, maziau linke naudoti
gyvininés kilmés liaudies priemones, kurioms iSgauti reikia specialiai Zzudyti
gyvunus.

Lietuvos etnologijoje vyrauja nuomoné, kad ,.tradiciniais laikytini iki
XX a. pirmosios pusés sukurti materialiis objektai, paprociai, zinomi kultiiros
paveldo reiSkiniai, tautosaka, tikéjimai ir pan. Anot V. Savoniakaités, visi pabrézia,
kad ,,tradicijos* kinta, taciau vieni tradicijomis laiko tik su etnine istorija glaudziai

36 anodija sf., anddija (1) — tai eterio ir spirito misinys (Lietuviy kalbos Zodynas).
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besisiejancius reiskinius, kiti — ir naujai interpretuotas ar atneStas, sukurtas
tradicijas (pla¢iau Zr. Savoniakaité 2013). Rasa Paukstyte-Sakniené (2013), siekusi
atskleisti jaunimo tradicijas i§ istorinés perspektyvos, pastebéjo ,tradicijy*
pliuralizmag®’.

Lietuvos liaudies medicinos tradicijos vertinimuose, V. Gribauskaités
teigimu, bidinga tai, jog siekiama pabrézti liaudies kultiros elementy
archajiSkuma, patvarumg ir nekintamuma, nors, kai kuriais atvejais, tyrinétojai
izvelgdavo tam tikrg liaudies medicinos reiskiniy dinamika (Gribauskaité).
Pratgsiant V. Gribauskaités mintis, galima nurodyti, jog jau dr. J. Basanaviciaus
knygeléje matyti abi tendencijos. Viena vertus, jis sieké pabrézti liaudies medicinos
tradicijos tvarumg ir istoriSkumg. Dél lietuvisky terminy gausos jis liaudies
medicing vertino kaip galimai archajiska ir verta palyginti su viduramziy ir Antikos
medicinomis. Taciau jis taip pat atkreipé démesj, kad esama zodziy, pasiskolinty i§
mokslo ir lenky kalbos (Basanavicius 1998: 2).

Dr. K. Griniaus Trumpoje folkloro dalykams rinkti programoje (1910)
liaudies kultura, taigi ir liaudies medicina, suprantama kaip istoriné vertybé.
Programos jzangoje teigiama, kad senovés palikimas nykte nyksta ir ragino
pasiskubinti gelbéti tokius dalykus nuo amzinos pragaisties (Grinius ir kt. 1907: 3).
J. Balys, lietuviy liaudies medicinoje naudojamus uzkalbéjimus vertings
istoriniame ir kity Europos tauty kontekste, pastebéjo, kad stabmeldiskos sqvokos
yra sumisusios ir surizgusios su krikscioniSkomis j vieng pyne, o kai kurie
archajiskus bruozus iSlaike uzkalbé¢jimai neturi atitikmeny kaimyninése tautose
(Balys 1954: 10-14).

Prané Dunduliené Lietuvos etnologijoje (1991) teigé, kad liaudiskas
gydymas (terapija — slaugymas, gydymas) buvo zinomas Zmonéms prie§ daug
tikstan¢iy mety. J. Janavi¢iené mané, kad svarbu surinkti tai, kas dar iSliko i§
senyjy lietuvininky gydymo Zolelémis, o gal net uzkalbéjimy budy (Janaviciené
1994: 83, 86). Radvilé Racénaité, analizavusi regimuosius mirties pavidalus
skirtinguose lietuviy tautosakos zanruose, jzvelgé, kad tradicingje kultiiroje

57 R. Paukstyté-Sakniené teigé, kad jvardyti stabilias ir nekintanias, i§ kartos j karta
perduodamas vilnieciy kalendoriniy ir gyvenimo ciklo paprociy tradicijas, Siandien yra
nejmanoma, nes dauguma $io miesto gyventojy gali nurodyti tik vieng ar dvi Vilniuje
gyvenusiy protéviy kartas:

Tradicijq jaunimas dazniausiai apibiidina kaip is kartos j kartq perimtg ir jy paciy
praktikuojamgq konkrecios sventés Sventimq. Tradicinémis Sventémis vadina tas, kurias (ar
bent jy dalis) Svencia su Seima, o ne tarp bendraamziy. Taciau Sis tyrimas parodeé, kad
Jaunimo poziuris | tradicijq, kaip is kartos j kartq perduodamg vertybe, keiciasi. Nors
Siuolaikinis jaunimas prieraisus perimtai tradicijai, suvokia jos verte ir turi poreikj jg testi,
taciau pasilieka galimybe pasirinkti Svente, keisti ar atmesti atskirus jos elementus
(Paukstyté-Sakniené 2014: 318).
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pagoniskoji ir kriks¢ionisSkoji mirties reiSkinio sampratos gyvavo greta (Racénaité
2007: 86).

D. Vaitkeviciené, tesusi tautosakinius lietuviy gydomyjy uzkalbéjimy
tyrimus, knygoje Lietuviy uzkalbéjimai: gydymo formulés (2008) tvirtino, kad
gausiausia, daugiausia archajiniy elementy iSsaugojusi ir meniniu pozidiriu
ispudingiausia uzkalb&jimy grupé — gydomieji uzkalbé¢jimai. Istoriskai mokslininké
lietuviy uzkalbéjimus padalijo | sengsias formules ir krikS¢ioniS8ko turinio
uzkalbéjimus. Cia pat ji nurodo, kad neretai juose matoma abiejy
[ikikrik$¢ioniskojo ir krik§¢ioniskojo] sluoksniy faktiira’®.

R. Trimakas (2008: 15, 21) liaudies medicing vertino kaip bendruomenés
nariy kulttrisSkai jteisintus veiksmus bei patirtis. Jo nuomone, liaudies medicina
apibréziama kaip sveikatos apsaugos, ligy prevencijos bei gydymo bidy visuma.
V. Gribauskaité teigé, kad liaudies medicina egzistuoja nuolat keisdamasi, taciau
iSlaikydama esminius savo principus, ir ja deréty tyrinéti tokia, kokia ji yra,
neizoliuojant to, kas mums atrodo ,tradiciska®. Taciau tyréja nenurode¢, kokie
liaudies medicinos principai yra esminiai. R. Petkevi¢ius (2012b: 1441) apskritai
siiilé liaudies medicing jvardyti tradicine medicina, kuria apibuidino gyva, kintancia
struktira, kurioje kiekvienas tradicijos tg¢séjas turéty buiti vienodai svarbus, nes
savo turimomis ziniomis veikia jg visg. Taciau Cia pat R. PetkeviCius brézé riba,
kuria liaudies medicinos tradicija perskiriama ] archajis$ka tradicija ir inovacijas.
R. Petkeviciaus itin svarbiomis laiké liaudies medicinos strukttiras (sveikatos ir
ligos sampratas), kurioms pasikeitus negriztamai prarandama dar neatskleista,
neuzfiksuota ir tyrinétojy nesuprasta tradicinés medicinos Zinijos dalis®. Liaudies
medicinos tradicija jis siejo su zodine liaudies medicinos gyvavimo forma, kuri yra
tiesioginé patirtis, jgyjama kalbant, renkant ar naudojant gydymo priemones.
Liaudies medicing
tranformuojanciais | griaunanciais / naikinanciais / erozuojanciais faktoriais, be
krikS¢ionybés, jis iSskyré prieSprieSg tarp valdzios diegiamos biomedicininés
infrastrukttiros bei tradicinés medicinos zinovy, pokario trémimus, sunkig kolukiy
gyventojy buitj, pasitikéjimg rasSytiniais Saltiniais, ekonominj faktoriy, ekologijos
poky¢ius.

Apibendrinant visus paminétus poziiirius ] liaudies medicinos tradicija,
galima pritarti V. Savoniakaités, V. Gribauskaités mintims, jog liaudies medicinos

58 Kriks¢ioniski uzkalbéjimai lotyny kalba aptinkami liturginiy knygy parastése,

viduramziy medicinos veikaluose, Vakary Europoje pasirodé nuo IX a. Jie reprezentuoja
migruojancius uzkalbéjimy siuzetus. Tokie uzkalbéjimai uzraSyti ir Lietuvoje, taciau
kriksc¢ioniskoji istorija ¢ia prasideda tik nuo XIV a. pabaigos — XV a. pradzios.
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tyrimuose vyrauja polinkis tradicijg glaudziai sieti su etnine istorija, matant jg kaip
ikikriks¢ioniskojo laikotarpio relikta. Siame pozitiryje nesunku jzvelgti, Jurgos
Jonutytés zodziais tariant, ,,siekj tradicijos sgvoka vartoti ideologinése kovose:
versti ja uz vienintele teisingg gyvenseng Stkio Serdimi arba, prieSingai, pavojingos
atsilikimo formos pavadinimu® (Jonutyté 2011: 7). Tradicijos archajiSkumas tampa
svarbiu jos vertés argumentu. Liaudies medicinos archajiskumas buvo svarbus
XIX a. prasidéjusiems tautiniams sgjiidziams formuojant nacionalines valstybes,
nes kélé ir bendrg etninés kultiiros verte. Taip pat tradicijos sgvoka tapo kovos
jrankiu pries§ kritiSkg poziiirj i liaudies medicing, kurio ji susilauke i§ dalies mediky
ir kity racionaliai medicing linkusiy vertinti asmeny (placiau aptarta poskyryje
Liaudies medicinos vientisumo problema). Tai ypa¢ akivaizdu ir diskusijoje apie
liaudies ir oficialiosios medicinos tradiciS$kuma. Liaudies medicinos tradicija, kaip
istoriné sgvoka, tapatinama ne tik su etnine kulttira, bet integruojama ir j Lietuvos
medicinos istorija.

Tradicijos siejimas su istoriSkumu ir jos matymas kaip tvaraus kultiiros
reiskinio yra pavojingas, nes tuomet tradicijos kaita vertinama kaip tradicijos
nykimas. Nors jau dr. J. Basanaviciaus, J. Balio, D. Vaitkevi¢ienés, R. Racénaités
atliktuose tyrimuose matyti, kad liaudies medicinoje kartu egzistuoja ir
ikikrik§¢ioniskosios, ir kriks¢ioniskosios kultliros pédsakai, tadiau viduramziy
oficialiosios medicinos palikimas liaudies medicinoje net néra jvertintas. Be to,
V. Savoniakaités pastebéjimu, kultira formuojanciy zmoniy ir etnografinio
pasakojimo pozitris j tradicija gali gerokai skirtis. Tokig liaudies medicinos
tradicijos interpretacijg vélgi galima apibudinti Jurgos Jonutytés mintimis, jog
»iradicija buvo suprantama kaip egzotiskas praeities reliktas, ar visiSkai
nebekintanc¢ios fiksuotos ir tiksliai artikuliuotos etninés normos, perduodamos
sakytiniu ar raSytiniu pavidalu, taciau visada — tikslios ir galutinés artikuliacijos.
Taciau toks poziliris neiSvengiamai keiciasi. [...] Tradicija, viena vertus, yra
pasakojimo situacijos iSplétojimas per savitg pasikartojimo ir kitimo tvarka; kita
vertus, tradicija kaip perdavimo ir perémimo veiksmas turi pasakojimo situacijai
budinga plétojimosi logika. Pasakojimas visada yra socialinio santykio steigtis ir
atnaujinimas. Todél tradicija gali biiti laikoma tokiu fenomenu, kuris formuoja
miusy elgsena, nesvarbu, kurios kultiiros ir kurio laiko Zmonés biitume* (Jonutyté
2011: 169-172). Tradicijos vertinimas kaip istoriSkai tvaraus reiskinio tapo vienu
i$ liaudies ir oficialiosios medicinos dichotomijg formuojanciu faktoriumi. Todél
Sios pastabos vercia manyti, kad liaudies medicinos tradicija pirmiausia reikéty
vertinti remiantis etnografinio pasakojimo pozicija ir aiSkiai atskirti nuo istorinio
vertinimo.

Tyrimai parod¢, kad pateikéjy supratimas, kokia yra tradiciné liaudies
medicina, gali gerokai skirtis nuo to, kaip ja mato tyréjas. Pateikéjy pozitriu,

109



»liekorius® ir gydytojas nebitinai turi buiti lietuvis, neprivalo sutapti religinés
pazitros, net ir gydymo biidai ne visada turi atitikti jas naudojancio asmens
vertybes. MaZosios Lietuvos Zzmonés skirtingai gali vertinti tuos pacius liaudies
medicinos faktus, priklausomai nuo to, kokiai kultiirinei aplinkai jie save priskiria.
Liaudies medicinos tradicija toli grazu néra visada labai archajiska. ,,Anodijos*
vartojimo negalima pavadinti archajisku pavyzdziu, be to, ji atsirado ne be
oficialiosios medicinos pagalbos, taciau visiems Mazosios Lietuvos gyventojams ji
yra atpazjstama gydymo priemoné, apie kurig jie suZinojo i§ savo tévy. Be to,
»anodijos®, dar ir Seivamedzio bei mirtos vartojimas tampa atpazinimo zenklu, kad
zmogus vienaip ar kitaip susijes su Mazaja Lietuva. Tokias gydymo priemonés,
kaip Seivamedis ir ,,anodija“, galima pavadinti liaudies medicinos pavyzdziais,
tapusiais etniSkumo simboliais, o kartu neatskiriama $io regiono liaudies medicinos
tradicijomis dalimi. Tyréjo pozidiriu, Mazosios Lietuvos gyventojy medicina su
kity Lietuvos regiony medicina turi daugiau bendrybiy nei skirtumy. Vis délto,
remiantis atlikto tyrimo duomenimis, Mazosios Lietuvos liaudies medicing galima
iSskirti dar poros augaly— vanagés (rozelés) ir vysnios, naudojimu. Be to,
Mazosios Lietuvos medicinoje jau nuo XIX a. pabaigos ir miisy dienomis Smézuoja
vokiski pavadinimai Frauenmantel, dropike, Pferdebalsam.
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V. LIETUVININKU GYDYTOJAI SOCIALINEJE
APLINKOJE

Kiekvienoje visuomenéje, anot A. Kleinmano, egzistuoja trys sveikatos
priezitros specialisty lygmenys (placiau zr. Medicinos pliuralizmas). Lietuvoje §is
tyrimas ne kartg taikytas sveikatos sistemos tyrimams, taciau rezultatai
nevienareikSmiski. R. Trimakas, pagal §j modelj analizaves Lietuvos kaimo
vaistininkystés tradicijas XIX a. pabaigoje — XX a. pirmojoje puséje, teigeé, kad
Lietuvos kaimo bendruomengje vyravo liaudiskieji gydymo biidai (Trimakas 2001:
19, 24). Lietuviy liaudies medicinoje jis iSskyré tik du lygmenis — kasdienj ir
Ziniuoniy. V. Gribauskaité taip pat Siuo laikotarpiu Ryty Lietuvoje maté du
lygmenis — kasdienés ir kultirinés kompetencijos sferas (Gribauskaite 2006: 28—
30). Biutent Siuose sektoriuose veikian¢ius asmenis Lietuvos liaudies medicinos
tyrimuose jprasta laikyti liaudies medicinos specialistais. Oficialiosios medicinos
gydytojai, Lietuvos liaudies medicinos tyréjy nuomone, laikomi nieko bendra
neturinéiais su liaudies medicina. Situacija Mazojoje Lietuvoje galéjo biiti kiek
kitokia, nes muziejuose aptikti eksponatai liudija, jog oficialioji medicina ¢ia buvo

gerai zinoma (Zr. 11 paveikslas)

g b o d

11 paveikslas. Vaisty receptas, skiepijimo pazyma, ligoniy draudimo pranesSimas ir
invalidumo draudimo fondo nuostatai

Fotografijose (a) Silutés (Heydekrug) gydytojo dr. med. Brusteino
(Brustein) 1923-1939 m. iSraSytas receptas ponui Griniui. Ant recepto lietuviy ir
vokie¢iy kalbomis nurodytas gydytojo Brusteino kabineto adresas: (Tilzés g-vé /
Tilsiter Strale 10), taip pat nurodytas kabineto darbo laikas: nuo 9-12 val. ir nuo
3-5val. bei telefono Nr.214. Vaistai pirkti Silutéje Adolfo Grigai¢io (Adolf
Grygat) vaistinéje, esancioje Tilzés g. 10. Vaistinés antspaudas raudonos spalvos,
jame jrasas: Siluté-Heydekrug Inh. Adolf Grygat aptieka; telefon 20 (IR 1148;

111



GK7293); (b) Pakartotinio skiepijimo paZyma (Impfschein) iSrasyta ant zalios
spalvos lapo (Forma Nr. 1.), 1938 m. geguzés 5 d. ji iSduota Kurtui Gelziui (Kurt
Gelschus), gim. 1926 m. spalio 12 d. Petreliuose (Petrellen), apacioje antspaudas,
kuriame jrasas ,,Dr. med. Grabl, Siluté-Heydekrug“ (IR113; GK 6305); (c)
Karaliauc¢iaus rajono direktorijos ligoniy draudimo korporacijos praneSimas,
raSytas Lidijai Harder 1940 m. spalio 8 d., kuriame nurodoma, kad ji kiekvieng
ménesj ligoniy kasai turi sumokéti 1,24 DM (IR 281; GK 3990); (d) invalidumo
draudimo fondo nuostatai invalidumui gauti, i.Sleisti Karaliau¢iuje 1895 m. sausio
24 d. (IR 659; GK4010).

Toliau aptariami gydytojai socialinéje aplinkoje. IeSkoma atsakymy j
klausimus: Ar tikrai j liaudies ir oficialigja medicinas deréty zitiréti kaip i atskiras
sveikatos sistemos dalis? Kurie sveikatos priezitiros specialistai buvo laikomi
kitokiais ir savais XX a. bendruomengje? Rezultatai apibendrinami nagrinéjant
A. Kleinmano modelj.

Kitoks bendruomenéje XIX a. pabaigoje — XX a. pradZioje

Gebéjimas gydyti pirmiausia buvo siejamas su ypatingomis galiomis arba
»isskirtiniu zinojimu®. K. JurkSaitis pasakoja apie ,,prarakus®, kurie numatydavo
gyvenimo jvykius, taip pat minimos situacijos, kai jie nuspédavo ligos eiga — ar
ligonis pasveiks, ar mirs (JurkSaitis 2004: 40). V. Kalvai¢io minimas ,,angiy
suSauktojis turéjo galig valdyti gyvates®, kurig naudojo gydydamas nuo gyvatés
jkandimo.

Galia gydyti buvo nulemta ir socialiniy aplinkybiy. A. Bruozio liaudies
medicinos pavyzdziuose pabréziama, kad girgzdéle turi kirsti prieSingos lyties
zmogus ir kertantis turi biiti pirmagimis arba paskutinis tarp savo broliy ir sesery
(Bruozis 1938: 30)%°. Kodél iskeliamos tokios sglygos — nekomentuojama, taciau ir
kituose naratyvuose matyti, kad maginiai gydymo budai glaudziai susije su
socialiniais santykiais, apimanciais Seima, kaimynyst¢, bendruomeng. Maginiai
gydymo budai isryskéja kaip tarpusavio santykiy reguliavimo priemoné. Paprastai
tokiuose naratyvuose iSrySkinama vyriausio ir jauniausio Seimos vaiky prieSpriesa.

%0 Panagiai manyta ir kituose Lietuvos regionuose: norint iSgydyti nuo grizo, turi skaudantj
narj jauniausias is Seimos apristi ji virvele ir uzmegzti tris kartus po devynis mazgus.
(Labardziy k., Kaltinény v. Tg., LTA 1732(96)) Ale grizy ne bet kas gali nurist. Gali nurist
pats pirmas Seimynas gimjs ir pats paskutinys zmogus. (Skavardélés k., Aviliy v., Zr., LTA
1526(122)) Kas pirms gimis ar paskutinis, tas raudony siuly uzris ir grizas prapuls.
(Salako v. Zr. LTA 1664(122)).
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V. Kalvaitis pasakoja apie zmogy, kuris rankos perbraukimu ir
pasnibzdéjimu isgydydavo savo brolio karve (Kalavitis 2004: 63). Si po kurio laiko
vél susirgdavo ir karvés Seimininkas vél prasydavo pagalbos. Zmogus nepaprastg
galig jgaves ypatingomis aplinkybémis — ketvirtadienio naktj kapinése. Tekste
nurodoma, jog Zzmogus savo galia lyginasi su velniu. Tekste nenurodama, ar
i§skirtiniy galiy turintis brolis gyvulius gydydavo ir kitiems, ar tik savo broliui.
Galima jtarti brolj kenkéjisku elgesiu, kad jis pats ir susargdindavo karve. Apie
tokius gydymo atvejus ispéjo K. Jurksaitis, pasakodamas apie ¢igonus, kurie patys
gyvulius suzalodavo, o gave atlygj iSgydavo. Maginis gydymas, susijes su jtampa
tarp broliy, parodomas ir J. Skvirblio naratyve:

Kitg kartg mano dédé (tévelio brolis) Agluonény kaime vedeé uikininkaite,
kurios tévai tikéjo raganomis ir uzkeréjimais. Metams po vedyby praéjus, susirgo
viena parsinga kiaulée. Gyvuliy susirgimai iakininkams visuomet budavo didelis
riupestis. Tat ir mano déde atvyko pas tévelj pasiguosti. Kadangi tévelis buvo
deSimtmetj vyresnis ir turéjo jau Siokio tokio patyrimo su gyvuliais, isvyko j
Agluonénus pasiziuréti. Pastates dviratj dédeés kieme, jis jau maté tvarte Sviesq ir
burty ceremonijas atliekantj Gaubj. Kai tevelis jZengé j tvartq, Gaubys jj tuoj
apkaltino kaip burtininkg. Mat pries tai jis mano dédei buvo pasakes, kad tas, kuris
pirmasis uzeis pasiteirauti, esqs apkerétojas ir gyvulio susirgimo kaltininkas. Po
Sito jvykio mano dedé ilgg laikq miisy nelanké, kol galiausiai atsileido. Ir Siaip
mano tévelis ilgainiui buvo apkaltintas apkeréjimu. (Skvirblys 2003: 88)

Naratyvuose stengiamasi surasti ligos kaltininkg — ligos priezastj, kuris
Siuo atveju ne dievybé, bet bloga, tiesiogine ar menama prasme, linkintis aplinkos
zmogus. Liaudies medicina iSkyla ne kaip pagonybés liekana, o kaip aktualus
aptariamojo laikotarpio zmoniy socialinius santykius atspindintis kulttrinis
reiskinys.

Liaudies medicinos specialistai naratyvuose iSryskéja, kaip bendruomenés
periferijoje, savotiSskame socialiniame uzribyje, gyvenantiems asmenims liaudies
medicina tapdavo vienu i§ pragyvenimo Saltiniy. Siekiu iSgauti sau naudos liaudies
gydytojus jtarinéjo ir J. Skvirblys. Jis nurodé, kad gydymu uzsiémé sakytojas
Klovukas, kuris ,,savo poteriavimu zmogui bandydavo suteikti sveikatg* (Skvirblys
2003: 90). J. Skvirblys (ten pat) skeptiSkai vertino sakytojo gydymg ir raso, kad
,»|jis] pavasarj ir rudenj daugiau buvo pakeliui pas ligonius, negu riipinosi savo
akiu, o vis délto [...] gyveno pasiturimai“. J. Skvirblys neapraso, uz kg ir kiek
gydanCiajam buvo atsilyginama, kaip biidavo elgiamasi nesékmés atveju.
Apibtudindamas apzavétoja Gaubj, J. Skvirblys taip pat pastebi ekonoming liaudies
gydytojo padétj ir nurodo, kad Sis teturéjo puse hektaro Zzemés ir pasistaté medinj
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namuka, bet ,,i§ | apzav¢jima tikinCiy Gkininky gana gerai gyveno (Skvirblys
2003: 87).

Lietuvininky liaudies medicinos specialistai apibtidinami pagal atlickama
gydyma. V. Kalvaitis ne karta mini ,liekoriy“, nurodydamas, kad ,,skauduliui
pamélynavus, tai priprova nemacyja ir turi liekorius skaudulj iSskusti i§ kiino*
(Kalvaitis 2004: 84). Kitame pasakojime ,liekorius® atstaté kumelei iSnirusig
Slaunj, kunigui— kulk$nj (Kalvaitis 2004: 73). Tame pacliame pasakojime dar
paminimas ,,viltSeré®, kurj V. Kalvaitis vadina , karalisky gyvuliy liekoriumi“. Sis
pamingjimas svarbus tuo, kad skiriamas oficialusis ir liaudies specialistas, nors abu
jie vadinami ,,liekoriais“. Taciau ne visai aisSku, ar ,liekorius* reiskia chirurginj
gydyma atliekantj liaudies medicinos specialista, ar vis délto ,liekorius“ yra
bendrinis to meto gydimu uzsiimanciy zmoniy pavadinimas. Tikétina, kad pats
V. Kalvaitis yra pasirinkes liaudies gydytojus vadinti ,,liekoriais®, o oficialiuosius
gydytojus — ,,daktarais®.

Lietuvininky liaudies gydytojai uzsiimdavo ir zmoniy, ir gyvuliy gydymu.
Kaip matyti i§ V. Kalvaicio pasakojimy apie Lietuviskq lickoriy (Kalvaitis 2004:
73) ir apie Angies jkandimg (Kalvaitis 2004: 93), abiejy pasakojimy ,,liekoriai*
gydé ir zmones, ir gyvulius. J. Skvirblys taip pat nurodo, kad ,,paimti bobutés
vaistai apsaugojo kitus nuo Sios baisios ligos, nesvarbu, ar tai buvo zmogus ar
gyvulys® (Skvirblys 2003: 89). J. Skvirblio minimas ragany iSvarytojas Gaubys
gydé gyvulius nuo apZavéjimy (Skvirblys 2003: 88), o kad Gaubys gydyty zmones
— nepaminéta.

Verta pazyméti, kad gydymu uZzsiimantys zmonés, nors ir gyd¢ sékmingai,
nevadinami gydytojais, nors ¢ia pat minimas ligonis ir ligonio sveikimas. Tik viena
i§ J. Skvirblio publikacijy pavadinta MaZosios Lietuvos kaimo gydytojai, tafiau
paciame tekste gydymu uzsiimantys Zmonés taip nevadinami.

XIX a. pabaigos ir XX a. pradzios K. Kapelerio, K. JurkSai¢io, A. Bruozio,
J. Skvirblio naratyvuose apie oficialigja medicing visai nekalbama, tarsi
lietuvininky gyvenime jos né nebiity buve, tiesa, patys naratyvo pasakotojai
daugeliu atveju nepritaria liaudiSkiems gydymams. K. Kapeleris apsiriboja
pabrézdamas, kad ,.lietuvininkai daktaro nebrukavo* — daktaro jiems nereikéjo ir
dziaugiasi, kad laikai pasikeite ir nebereikia tikéti tokiais ,,niekniekiais, kaip tikéjo
sentéviai“ (Kapeleris 1904: 40). Taip ir lieka neaiSku, kodél lietuvininkams
nereikéjo daktaro. Ar jie nepasitikéjo daktarais, ar buvo sunkiai jiems pasiekiami,
ar tiesiog nereikéjo, nes gebéjo pasigydyti savo jégomis? O gal lietuvininkai net
nezinojo, kur rasti daktarg? V. Kalvai¢io tekstuose nurodoma, kad j daktarg buvo
kreipiamasi. Pasakojime Karstligé nedviprasmiSkai pasakyta, kad V. Kalvaicio
pusbrolis kreipési j daktara, kuris iSras¢ ,liekarstvy®, apibiidino ligos eigg ir
nurodé, kaip elgtis karstligés priepuolio metu (Kalvaitis 2004: 62).
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Taigi XIX a. pabaigos ir XX a. pradzios etnografijoje liaudies medicinos
specialistai jau apibudinami kaip kifokie, i$siskiriantys Ziniomis arba gebéjimais, o
kartu — savo socialine padétimi: sena moteris, jauniausias Seimoje, prastesnés
ekonominés padéties Zzmogus, kitokiy religiniy paziiiry.

»Seimos® terapijos

Liaudies medicinos naratyvuose, apibidinan¢iuose XX a. vidurj ir
siekianCiuose XX a. pradzig, iSrySkéja su Seimos institucija susijusios socialinés
figliros — mama ir omama (mociuté), kuriy nebuvo matyti istoriografijoje. Biitent
mamas pateikéjai prisiminé kaip svarbiausius asmenis, besirtipinancius vaiky
sveikata XX a. 3—6-ajame deSimtmeciuose.

Miisy mama tai pusé daktaro buvo. Nuvaziuodavo j pievas, prisirinkdavo,
parvezusi ant auksto sudédavo vaistazoles. (moteris, gim. 1930 m. Begédziy k.,
Saugy apyl., Silutés r., uzr. 1994 m., KUTR 28: 29; panasis KUTR 49: 13, 111:
145, 212: 137)

Pateikéjai nurodo, kad vaikystéje paprastai juos gydziusi mama, o gydytojo
nereikéje, jo né nemate, tik zinoje¢, kad gydytojy buve. Visi jie prisimena sékminga
motinos gydyma. Motinos pirmiausia riipinosi savo vaiky sveikata ir turéjo ziniy,
kaip gydyti jy ligas. Mamos, kurioms gydymas sekdavosi ar jos zinodavo recepty ir
mokédavo pagal juos pagaminti vaistus sudétingesnéms ligoms gydyti, padédavo ir
kitiems artimiesiems.

RoZe miisy mama mokéjo pagydyti. Ejo kitiems dar gydyti. Ejo |
kaimynus, kai roze sirgo. [...] Kas visa Sita Zinojo, kreipési ir misy mama
pagydydavo. Ir yra ne vieng pagydziusi. (moteris, gim. 1922 m. Ziobriy k., uzr.
2002 m. Kretingos mst. KUTR 111, p. 145-149; KUTRF 656 (16) CD 1 d.)

Jei pasitaikydavo sunkesnis atvejis ir namie nepavykdavo susidoroti su
liga, lietuvininkai prisimena, kad tuomet kaime buvo toks Zzmogus, gera moterélé,
kurie padédave sunegalavus.

Na, viena tokia buvo labai gera moterélé. Tokia Mauriciené
buvo. Isvaziavo [véliau] j Vokietijq.

Béda jau bus, nors ir naktj nubégsi — kelsis, padés vaikams. K aip daktarébu
v o. Tokia jau pagyvenusi moteréle.

— Tai jg kviesdavo, kai kam nors blogai?

— Taip, visi bégdavo jos vaisty prasyti.

(moteris, gim. 1930 m. Zebroky k., Skuodo r., uzr. 2008 m., KUTR 199: 139;
panasts KUTR 264: 64, 111: 146)
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Apie Siuos zmones buvo zinomi svarbiausi jy gyvenimo jvykiai, jy Seima,
gimings. Yra pasakojimy, kuriuose apskritai nekalbama, kad gydydavo motina arba
kiti Seimynyksciai, esg susirgus iSkart kreipdavosi i kaime gydymu uZsiimancius
zmones. Paprastai Sie Zmonés specializuodavosi gydyti konkrecig liga, t.y.
zinodavo vienokius ar kitokius vaistus nuo konkrecios ligos arba zinojo recepta
vaisty, kurie gal¢jo padéti panaSiy susirgimy atveju. Vieni zinojo, kaip iSgydyti
roze, kiti mokéjo sutaisyti kaulus, nuleisti kraujg — pateikéjai biina susidirg su
viena i§ problemy ir gave i§ specialisto tik vienos rtsies pagalba, apie kurig ir
pasakoja.

Ar ranka sulitzo, ar kq, jau maza kas, juk ciabuvo tokie seni zm
o- n é s, — kazkaip isties[ins), sutaisys. Su kokiais nors Sakaliais prispaus, apvynios
ir sudés. O dabar truputj kas — tuoj pas daktarg! O pirma ne. Niekas nesinuodijo
tomis tabletémis. Visi gaspadoriai iSmire yra. Na, ir tie dar buvo stipris, ir mazai
ty vaisty vartojo, ir viskg, o dabar Zmonés yra labai silpni. (moteris, gim. 1922 m.
Vanagy k., Klaipédos r., uzr. 1998 m., KUTR 64: 186)

Net 2017-2019 m. etnografinio tyrimo metu teko iSgirsti analogiska atveji
apie kraujo nuleidimg. ,,Tokie seni Zmonés“, paprastai gyvendavo kaimo
pakrastyje, atokiau nuo kaimo bendruomenés ir taiké¢ gydymus, anot K. Jurksaicio,
»apipintus paslémtimis“. Nepaisant fakto, kad jie gydé arba pasitlé gydyma,
pateikéjai daugiau nieko negali pasakyti. Tokie liaudies medicinos specialisty
apibudinimai labiau primena sakmiy ar pasaky personazus. Taciau tyrimas leido
pazvelgti i§ arCiau ] Siuos zmones ir iSsklaidyti juos gaubiant] kitoniSkumo
(stebuklingumo) Syda. Elzé (gim. 1921 m. BaiCiuose) prisiminé, kad ,,[d]augelis
sakydavo, kad reikia eiti kraujg nuimti, [...] budavo toks vyras, kuris mokédavo
nuleisti krauja, kai didelis kraujo spaudimas®. | ji kreipdavosi tévas ir kiti zmonés.
Kur tas vyras gyveno, moteris gerai neatsimena, galbiit Kisiniuose

Genovaité vaikystéje buvo gydyta ,,burtininkés®:

Prie Minijos gyveno burtininké, uzkalbétoja. Pavardés nepamenu. Ji
gyveno tokiame kaip urve. Tokie kaip vokieciy apkasai, o viduje taip grazu buvo.
Mamyté mane nuvedé pas jqg. Man kaip tik pavasaris, taip dederviné prasidédavo.
Ji [burtininke] patryné kazkuo ir daugiau gyvenime nebuvo. Broliukui Jonui buvo
sukata. Buvo trijy mety, o kojom neremdavo. Ar vedeé pas gydytojq, neZinau, bet
pas tq moterj nuvedeé. Ir aciii dievui, tas vaikas pradéjo vaikscioti. (Genovaite, gim.
1929 m. Baiciuose)

Kaip matyti Siame pavyzdyje, gydanciy Zmoniy socialinis portretas gali
biti labai iSblukes, like tik pavieniai bruozai. Tipiskas apibtidinimas biity toks:
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»l--] Buvo muociuté sena. Arbatzuoliy ten visokiy uzvirdavo,
uztaisydavo. [...].* (moteris gim. 1934 m. Bruksty k., gyv. Vanagy k. (Klaipédos r.)
KUTR 22: 68)

Pateikéjy nuomonés apie galimybes gydytis XX a. pirmosios puses
Mazojoje Lietuvoje nevienareikSmés. Vieni jy saké, kad zmonés buvo sveikesni,
stipresni, daug reciau sirgo, o jei susirgdavo, pagydydavo motina arba kaimyné; tik
labai retais atvejais kreipdavosi i gydytoja. Kiti lietuvininkai to meto medicing
apibidino kaip labai prasta, pasakojo apie sunkiai pasiekiamus daktarus,
nepatikima, neveiksmingg ir brangy gydyma, apie masinius susirgimus ir daznas
mirtis nuo nepagydomy ligy. IS pirmo zvilgsnio Sios dvi nuomonés gali pasirodyti
priestaringos, taCiau i§ tiesy pateikéjy kalbama apie ta patj reiskinj — sunkiai
prieinamg oficialigja medicina.

w»dSunkiai prieinami* daktarai XX a. viduryje

Lietuvininky jsitikinimas, kad ,,dabar zmonés truputj kas— tuoj pas
daktara®, o ,,seniau nebtidavo tokios mados*, pirmiausia rodo skirtingas pateikéjy
patirtis, taip pat besikeiciancias tradicijas, socialing aplinka, ekonomines Zmoniy
iSgales ir ribotas pacios medicinos galimybes.

Na, biudavo, vienu laiku biidavo toks, ne kokliusas, bet kaip jis vadinasi...
vaikg kur smaugia. Smaugdavo vaikq, ar metuky, ar dviejy, ar gimusj... Kazkaip
kitaip jis vadinosi. Smaugdavo, ir viskas, vaikq. Sveikas, sveikas buvo, o paskiau
smaugia ir uzsmaugia, niekas nepadeda. Neisgydydavo. Visokiy ligy buvo. Paskui
Jjau verkia... Ten tokia liga buvo, kaip dabar yra AIDS, kaip tas dabar vadinasi. N i
eko negaléjo padaryti irviskas. Paprasciausiai smaugia. Vadindavo
Lsmaugliu®, <...> Oi ne, jeigu praeidavo taip jau, netritkusi buvo, praeidavo, o
kur suduodavo kq, o taip pjaudavo pjitis, jauni zmonés krisdavo, jauni vyrai,
merginos krisdavo. Pjiitis pjové, papjové, ir viskas. O pas daktarus daug
nevezdavo, ligoninéje padarydavo operacijq, bet kas tau, is kur turési tiek pinigy,
labai daug reikédavo operacijai, daug jauny Zmoniy pjaudavo. (moteris, gim.
1934 m. Bruksty k., Silutés r., uzr. 1994 m., KUTR 22: 75)

Gydytojas mieste, geriausiu atveju— miestelyje, atokesniy apylinkiy
zmonéms buvo sunkiai pasiekiamas fiziskai. Kaimy, ypa¢ labiau nutolusiy nuo
didesniy centry, gyventojai pabréze, kad j gydytojus buvo kreipiamasi retai. Toliau
pateikiamas vienas i$ atvejy, kai pateikéjos Seima turéjo tiesioginiy rySiy su miestu
ir oficialusis gydytojas nei geografine, nei socialine prasme nebuvo itin nutolgs.
Taciau Sios moters zodziuose iSryskéja kita svari priezastis, ribojusi galimybg
kreiptis j gydytoja.

117



Pries karq tai gydymas buvo liaudiskas daugiausiai. Nes mes priklauséme
Sitai Krankenhaus. Cia, Klaipédoje, Raudonojo KryZiaus ligoninei, kadangi tévelis
dirbo c¢ia mésos kombinate, tai mus, vaikus, vezdavo gydyti. O taip bran-giai
kainuodavo gydytojai. Tai daugiausiai visokiom zolytém [gelbédavosi].
(moteris, gim. 1929 m. Déckiy k., Dovily apyl., Klaipédos r., uzr. 2006 m., KUTR
180: 151; panasiis KUTR 115: 144, 267: 47, 23: 19)

Zmoniy finansinés i§galés pasirenkant gydymo bida ir gydanéius asmenis
ne maziau svarbios nei tolimas kelias ar svetima miesto erdvé. Kad gydytojo
paslaugos buvo brangios, nurodé ne vienas respondentas.

Mes uzaugom tiktai vien is Zoleliy visokiy. Mesneturéjom is ko pi
r k t i [vaisty]. Vistakojis ir tas saidrynas, pamary auga vistakojis, tas mes
rinkdavom Ziemq is Sieno, ieskodavom nuo kosulio vaikai, nuo gripo, nuo
persalimo — juos vadina vistakoju. Virdavom arbatqg. (moteris, gim. 1921 m.
Vabaly k., Kinty apyl., Silutés r., uzr. 2002 m., KUTR 115: 144)

Kai kurie lietuvininkai mena, kad juos pacius arba jy artimuosius gydé
medicinos mokslus baiges gydytojas. Rimtai susirgus pagalbos buvo ieSkoma pas
sunkiai pasiekiamg oficialyjj gydytoja. ] gydytojus buvo kreipiamasi kenciant
didelius skausmus, timios, gyvybei pavojingos ligos atveju.

Kad jau kokia angina pakildavo, rupiize turéjo su degtine apsipylusi, lasais
mums jlasindavo ir kaklg aptrindavo. Ir apetitg turéjom. Mes visi buvom burbulai,
visi vaikai buvo burbulai. O taip prie daktary mazai, tik man, kai as$ nu—
degiau,daktarg buvo parsivecze, irtai namuose gydé tik, nicks
neklausé. Zinai, Ziemos metu ir kambariuose gerai gyja. AS atsimenu, porq ménesiy
guléjau aprista ant lovos. (moteris, gim. 1929 m. Sakadiy k., Silutésr., uzr.
1996 m., KUTR 44: 83)

— O jeigu dantj skaudédavo?

— Na, su dantim jau buvo blogai, — vaziuodavo pas gydytojqg.

— Nedédavo jokiy Zoleliy ten ant jo?

— Neprisimenu. (moteris, gim. 1932 m. Silviy k., Juknai¢iy apyl., Silutés r., uzr.
2006 m., KUTR 182: 119; panasius KUTR 65: 209, 71: 173)

Net ir neigdami, kad oficialusis gydytojas jiems buvo reikalingas,
pateikéjai patvirtina, kad jy aplinkoje gydytojas buvo Zinomas. Vieni jy teigia, kad
gydytojas buvo kvieCiamas arba | jj kreipiamasi tik iSimtiniais atvejais, kiti sako,
kad tai buves pagrindinis jy sveikata besirlipings asmuo.

— O gal pamenate, kaip ligas gydydavo? Gal Zolelem?
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— Na, zZmonés gydydavo ir zZoleléem. Kas turtingesni, gydytojq parvezdavo,
as tai prisimenu, kad vis gydytojq parvezdavo. (moteris, gim. 1922 m. Petreliy k.,
Silutés r., uzr. 1997 m., KUTR 75: 152)

UZzfiksuotas teiginys, pabréziantis, kad kreipiamasi buvo tik j gydytojus ir
jokiy naminiy vaisty nevartodavo, nes toks gydymas esg buvo draudziamas:

Gydytojas buvo Silutéj, o paskiau ir Saugose buvo. Jei jau labai sunkus
ligonis, parveza. Gimdydavo namuose. Saugose buvo dvi pribuvéjos. Naminiais
vaistais buvo draudfiama gydyti. Nuéjo pas gydytojq, paraso receptq. Silutéj
vaistiné buvo. (moteris, gim. 1930 m., Saugose, Silutés r., uzr. 1986 m., KUTR
268: 31)

Apzvelgus archyvinius duomenis matyti, kad Mazosios Lietuvos liaudies
medicinos vaizdas kiek skiriasi, nuo vaizdo, kurj galima iSvysti XIX a. pabaigos ir
XX a. pradzios etnografijoje. Pirmiausia j akis krenta skirtingas sociokulttirinis
atstumas tarp MaZosios Lietuvos gyventojy ir liaudies medicinos specialisty bei
gydytojy. XIX a. pabaigos ir XX a. pradzios etnografijoje liaudies medicinos
specialistai buvo kaip kifokie, | kuriuos vienu atveju Zvelgiama jtariai, kitu atveju —
romantiskai, kaip nepazintos praeities faktai, o archyviniuose naratyvuose Sie
asmenys yra savos $eimos ar kaimo bendruomenés nariai. Gydytojas archyviniuose
duomenyse matomas, taCiau jis yra savotiSkoje MazZosios Lietuvos gyventojy
gydymosi vaizdo periferijoje.

Tarpukario medikai Siuolaikiniu poZiiiriu

Sio tyrimo metu gerokai dazniau nei ankséiau atliktuose MaZosios
Lietuvos gyventojy tyrimuose teko iSgirsti apie medikus. Elzé (gim.1921 m.
Baiciuose), budama apie dvideSimties mety, susirgo ,,plauciy liga kimbandia,
dziova“, ir kreipési j gydytoja Zaunyte, kuri jg nukreipée j ligoning. Anot pateikéjos,
Klaipédoje buvo miesto ir zemininky ligoninés. Ji guléjo Zemininky ligoninéje. Po
ligoninés pateikéja buvo iSsiysta trims ménesiams sanatorinio gydymo j Vokietija.
Tai jvyko dar vokieCiy laikais, apie 1940 m. Moteris paaiskino, kad jos tévas,
dirbdamas valstybinéje jmongje (prizitiréjo kelius), mokéjo i ligoniy kasa, todél uz
gydyma mokéti nereikéjo: ,,[v]iskas budavo veltui, @ikininkai nemokédavo i
»~Krankenkassen, jiems reikéjo mokéti uz gydyma®. Pateikéja prisiminé, kaip
kaimynystéje gyvenantis tUkininkas, nusikirtes pirSta, atbégo pas tévus skolintis
pinigy gydytojui, kadangi nemokéjo i ,.krankenkassen®. Genovaités (gim. 1929 m.
Baiciuose) tévas dirbo mieste, Seima buvo ,,priregistruota Raudonojo Kryziaus
ligoninéje®, todel gydyma apmokédavo ligoniy kasos (,,krankenkassen*). Mama
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vaikus vezdavo patikrinti j ligoning. Visi Seimos vaikai buvo skiepyti. Kai broliui
sukilo apendicitas, jj operavo ligoninéje. Taciau pateikéja nurodé, kad tévas
gydytojui sumokéjo 100 lity, kai Sis buvo iskviestas | namus apzitiréti mociutés,
nes mociuté | ligonine atsisaké vaziuoti. Pati moteris gydytoja pirma kartg taip pat
sutiko ligoninéje dar budama vaikas. Pateikéjai vaikystéje buvo uzéjes ilgai
trunkantis pykinimas, todél mama ja nuvezé j ligoning. Gydytojas paaiskino, kad
¢ia kirméliukai ir iSra8¢ vaisty, kurie pateikéjos atsiminimuose iSliko kaip labai
skantis. Erna (gim. 1930 m. Poskuose) dazniausiai biidavo gydoma namuose
mamos, taciau ji patvirtino, kad buvo kreipiamasi ir | gydytojus. Moteris vaikystéje
,buvo baisiai menka, gydytojas zydas siiilé suleisti dvideSimt keturias ampules®. Ji
atsiminé ir kitg susitikimg su gydytoju bei jo atlikta operacija ,,dar vokieCiy
laikais“. Mergaitei ,,po gerkle buvo augmuo kaip Zasies kiausinis, kurj gydytojas
ligoningje prapjové, iSbégo piliai ir viskas“. Pas gydytoja vaziavo j Priekulg,
daugiau fakty, kaip pateko, kiek kainavo vizitas ir operacija, moteris neprisimena.
Alksniuose seneliy namuose dirbo daktaras. Rata (gim. 1933 m. Alksniuose)
atsimena, kad, kai sirgo plauc¢iy uzdegimu, buvo kreiptasi i ji pagalbos. Ievos (gim.
1938 m. Klaipédoje) tévai vadovavosi iSskirtinai oficialiosios medicinos
rekomendacijomis.

Etnografinio tyrimo metu (2017-2019 m.) visi pateikéjai, kuriy daugiau nei
pusé gim¢ penkeri metai prie§ kara, prisiminé, kad juos gydydavo mama arba
omama (mociuté) (lygiai taip pat liudija ir archyviniai naratyvai), kartais gydymo
procese dalyvaudavo ir tévas — pariipindavo gydymo priemoniy. Gertriida (gim.
1939 m. Jurgiuose) tvirtino, kad ,,vaikai ne taip sirgdavo ir j kokj nusiciaudéjima ar
sloga niekas nekreipdavo démesio”. Hildegarda (gim. 1944 m. KurSlaukéje)
prisimena, kad gydymas namuose nebuvo ypatingas, jei susirgdavo, turédavo pats
ir pasveikti be didelés pagalbos. Vaikai tiesiog sirgdavo vienas po kito, visi
turédavo persirgti. Erng (gim. 1943 m. Skirzemiuose) gydydavo ,,mamakiukas®,
taip pateikéja vadindavo kartu gyvenusia tévo tetg. Erng (gim. 1937 m. Venckuose)
ir Zigfryda (gim. 1939 m. Macuiciuose) vaikystéje kamavo ausies uzdegimas. Abu
juos gydydavo mama naminémis priemonémis. Kitos mamos taip pat naudodavo
namines priemones. Irenos (gim. 1940 m. Smalininkuose) mama buvo jsigilinusi j
Kneipo teorijas®. Vaikus moké vaik§¢ioti po sniega, kiekviena vakarg maudé
Saltiniuotame upelyje. ISeinant i§ namy duodavo iSgerti pora gurk$niy Salto

61 Sebastianas Antonas Kneipas (1821-1897), kataliky kunigas Bavarijoje, buvo Zinomas
kaip hidroterapeutas ir Zolininkas. Jo vardu pavadinti vaistai ,,Kneipp* ir vandens valymas
,»Wassertreten ir kt. S. Kneipo gydymo metodai buvo taikomi ir ankséiau, taciau jis juos
iSpopuliarino (plac¢iau  zr. Sebastian ~ Kneipp,  prieiga  per  interneta:
<https://de.wikipedia.org/wiki/Sebastian Kneipp>, [zitréta 2018 09 02]).
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vandens. Genuté (gim. 1943 m. Macuiciuose) tvirtino, kad mama apie gydyma
zinojo i8 knygos, kurig jai buvo daves Zydas. Mama knyga paskolino kaimynei, o §i
jos nebesugrazino. Riitos (gim. 1947 m. Budvie¢iuose) mociuté ir vaikus priémé
pati. Rita buvo paskutinis vaikas Seimoje, kurj priémé mociuté.

Ir archyviniuose duomenyse, ir tyrimo metu pateikéjy ne karta minéta, kad
kaimo zmonés padédavo vieni kitiems. Gertrida (gim. 1939 m. Jurgiuose) teige,
kad jos bobuté padéjo gretimame kaime gyvenusiam Helmuto tévui, taciau
aplinkybiy neatsimena. Kai sirgo pati Gertrida, jos mamai patarimus, kaip gydyti
vaika, davé kaimo moterys. Pateikéja atsimena, kad ,,visi turédavo patarimy, kaip
gydytis“. Haincas (gim. 1938 m. Kalviuose) atsimena, kad 1945 m., griztant i§
Vokietijos, keliongje daug kas sirgo ,,tyfus — §iltine*. Mama taip pat susirgo, grizo
su keturiais vaikais j gimting, viena mergaité miré kelion¢je. Mama iSguléjo metus,
jai vis sukosi galva. Slaugé ir gydé juos priglaudusi kaimyné.

Kai kuriy pateikéjy artimieji, mama, omama arba kaimynai uz savo $eimos,
giminés ar kaimo riby galéjo biti zinomi kaip liaudies medicinos specialistai. Berta
(gim. 1951 m. Macuiciuose) pasakojo, kaip jos téva gydé teta. Toliau tgsiant
etnografinj tyrima, apie ta patj jvyki ir apie ta pacig gydyti mokéjusiag moterj
papasakojo dar viena pateikéja — Riita (gim. 1933 m. Alksniuose). Apie §ig liaudies
medicinos specialiste buvo girdéjes ir Helmutas (gim. 1955 m. Kisiniuose). Jis
tvirtino, kad §i moteris vengdavo padéti ne savo giminai¢iams. Kodé¢l ji taip elgési,
pateikéjai negaléjo paaiskinti. Galima tik pastebéti, kad moters gydymo praktika
vyko sovietmeciu gerokai pasikeitusioje kaimo bendruomenéje. Mazojoje
Lietuvoje tuo metu vietiniy gyventojy jau buvo like mazai. Galbiit moteris jautési
nesaugiai. Erika (gim. 1940 m. Satriuose) nuo pat vaikystés daznai sirgdavo. Ja
kaip ir kitus pateikéjus gydydavo mama, taciau ,,vis pasitaikydavo zmoniy, kurie
padeda“.

Kaime, kuriame gyveno Erikos tévai, buvo ne vienas Zmogus, mokéjes
vienaip ar kitaip gydyti. Erika dar paminéjo DrakSieng, gydziusig zolémis, gera
mamos pazjstamg Lumplesj, kuris galéjo gydyti net iSprotéjima. Hildegarda (gim.
1943 m. Kisiniuose) tvirtino, kad jos mama mokéjo gydyti roze. Hildegarda
atsimena, kad ,,buvo atéjusios moterys i§ [Didziosios] Lietuvos®“. Mama joms
pagamino vaistus ir nurodé, kaip vartoti. Irena (gim. 1940 m. Smalininkuose) ir jos
sesuo Biruté (gim. 1935 m. Biténuose) pasakojo apie zolininke Karvelieng Ang,
kuri sakydavo: ,Jiis tai tinginés — nuryjat tablete ir nejsiklausot, ir negirdit, ir
nedarot, jei tik a§ sutaisau. Si moteris bendravo ir buvo geros draugés su Birutés ir
Riitos mama. | jg kreipdavosi daug Zzmoniy. Uz gydymg pinigy neimdavo. Ji yra
sakiusi, kad turéjo vienturte¢ dukterj, o prie§ tai du siiniis buvo mirg. Pateikéjos
mano, kad tai ja paskatino dométis gydymu. Zolininké Zzinias sukaupé per
gyvenima, nes yra sakiusi, ,,jei bui¢iau Zinojusi, kg dabar zinau, mano vaikai nebiity
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mir¢“. Pateikéjos atsimena, kad Zolininké vienam zmogui padéjo iSgydyti vezj,
taCiau Biruté pastebgjo, kad jis kazkiek gydési ir ligoninéje. Kitam zmogui ,,véZzj
pristabdé®. Jos taip pat pasakojo apie Jurbarke gerai zinomg Zolininka, kuris daug
kam padédavo, ta¢iau imdavo uZmokestj. Zolininkus moterys prisimena i§
sovietmecio.

Sovietmecio oficialioji medicina Siuolaikiniu pozZitiriu

Lietuvos liaudies medicinos tyrimuose pabréziama, kad pokariu oficialioji
medicina tapo Zymiai lengviau pasiekiama. V. Damskyté nurod¢, kad neatsiejama
kaimo bendruomenés gydymosi dalimi tapo ligoniné ir apsilankymai pas miesto
daktarus (Damskyté 1968: 170). Taciau tyréjy nuomonés priestaringos: pavyzdziui,
Papilégje XX a. 5-ajame deSimtmetyje gydési naminémis priemonémis, nors
miestelyje dirbo vienas gydytojas (Gribauskaité 2006: 122). Kaip oficialiosios
medicinos priartéjimas vyko Mazojoje Lietuvoje?

Bene geriausiai karo meto ir pokario situacija apibtidina Ernos (gim.
1943 m. Skirzemiuose) atvejis. Ji pabrézé, kad yra gimusi karo metu. Jos tévas
sirgo dziova, nes buvo pasislépes ,,zemlenkéj“, kad nepatekty nei j vokieciy, nei i
rusy kariuomeneg, ir ten besislépdamas susirgo. Moteris pasakojo, kad ,,po Stalino
mirties jj, kraujais spjaudantj, rado seselé, grjzusi i$ fronto. Seselé buvo ,.kantuzita
ir likusi nesveika ant protuko®, taciau pasaké tokj recepta:

Reikéjo medaus, alijoSiaus, anyZiy lasy ir Sunies tauky. Sunj reikédavo gerai
nupenéti. Ji buvo sakiusi, kad Suo turi biti didelis, vilkinis, bet paskui jau buvo
vienodai. Atsimenu tik mésike ir kauluciai balti, grazis. Ir man vaikui bidavo
skanu. Taip tévas issigydée. Vaikai, nusiklause nuo tévy, vadindavo mane
nabastniko mergele. (Erna, gim. 1943 m. SkirZemiuose)

Pacig Ermna buvo iSggsding bomby sprogimai ir ,,nuolat augdavo skauduliai.
Mama mergait¢ buvo nusineSusi pas vokieCiy kariski, kuris pasakeé, kad tai
mazakraujysté. Jis davé tepalo, taCiau vaisty ir jiems patiems truko, todél pataré
zaizdeles plauti pacios mergaités Slapimu, liepé, kad ,,namuose biity ozkos pieno,
morky, medaus ir alijoSiaus“. Erng ir po karo tebevargino ,,mazakraujysté“. Tévai
ja buvo nuveze pas gydytoja ,kazkur j Pagégius, Seimos daktary nebiidavo®.
Moteris atsimena, kad ,jokiy aparatiiry nebiidavo, tik gydytojo apzitra“. Pas
gydytoja pateko biidama vienuolikos mety, apie 1954 m. Medikai atvaziuodavo ]
mokykla: ,,Svara tikrindavo, skiepydavo, blusas naikindavo dustu.“ Tévai
mergaités sveikatai palaikyti pirkdavo Zuvies tauky, vaikiskg maisto papilda
,»Stipruolis®.
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Emos naratyva galima papildyti kity pateikéjy pasakojimais. Kalbédami
apie sovietmeCio pradzia, karo pabaiga ir pirmuosius metus po karo, pateikéjai
sutartinai tvirtina, kad gydytojy nebuvo, tik vienas kitas atsimena susitikimg su
karo medikais. J[domu tai, kad mazdaug pusé pateikéjy su medikais susidiiré pirma
pokario deSimtmet] ne ieSkodami pagalbos, bet dél valstybés vykdomos sveikatos
politikos — medikai émé pasirodyti mokykloje, darbovietése, su jai reikéjo
bendrauti ruoSiantis karinei tarnybai.

Zigfrydas (gim. 1939 m. Macuiciuose) tvirtino, kad po karo pas gydytoja
nevezdavo, nes gydytojy tiesiog nebtidavo. Vyras atsimena medicinos punkta
Gargzduose. Su medikais ten ir susidiré biidamas antroje klaséje, kai vyko
skiepijimas, — ,,suvaré visa mokykla“. Skiepijo j pilva, po skiepo pasidaré labai
blogai, net nesugeb&jo grizti 1 namo. IS¢je ieSkoti tévai jj rado pusiaukeléje iki
namy. Renaté (gim. 1959 m. Slapsiléje) pirmajj medika atsimena ,,fel¢ere™, kuri
atvaziavo | kaimg skiepyti. Tuomet Renaté pabégo j gretimai esantj miskelj. Juraté
(gim. 1943 m. Kaune) su gydytoju pirmg kartg susiduré 1949 m., eidama j
Zardininky prading mokykla, tuomet atéjo gydytoja i§ miesto ir vedé pamokéles.

Erna (gim. 1930 m. Poskuose) sovietmeCiu su gydytoju susidiré eidama
privaloma medicining priezitirg koliikiuose. Medikai atvykdavo | vietg arba Zzmonés
biudavo surenkami ir nuvezami tikrintis j medicinos punktus. Erna pridarusi, kad
dar pas gydytoja ,,rusy laikais tekdavo eiti, nes reikédavo biliotenio®.

Haincas (gim. 1938 m. Kalviuose) su oficialigja medicina susiduré
sovietmeciu, kai reikéjo eiti patikrg dél karinés tarnybos. Jis atsimena, kaip ,,gavo
didelj $prica j nugarg“. Hansas (gim. 1941 m. Bruzdelynuose) pasakojo, kaip jam
»per patikra dél tinkamumo karinei tarnybai“ gydytojai nustaté plauciy
tuberkulioze, taCiau vyras metus nesigydé, tad 1958 m. atsiduré ligoningje: ,.jau
plautis buvo pradéjes irti“, taciau gydytojai jj igelbéjo.

Vis délto kita pateikéjy dalis su gydytoju susiduré dél sveikatos problemy.
Irma (gim. 1940 m. Dreiziuose) pasakojo, kaip 1947 m. jg nuvedé pas gydytoja ir
Sis atidéjo mokyklos lankymg metams. Erna (gim. 1937 m. Venckuose) pas
gydytoja buvo nuvesta dél ausies skausmy ir klausos problemy iskart po karo: ,,[j]is
davé lasiuky, bet nieko daug nepadéjo.” Hildegarda (gim. 1944 m. Kur§laukéje)
prisimine, kad ,.kaime buvo tokia akuSeré¢ [felceré?] ir kai buidavo visai blogai, ja
kviesdavo ] namus®. Kai moteris vaikystéje sunkiai susirgo (galbiit gripu), buvo
pakviesta §i ,akuSeré”. Ji suleido penicilino ir, anot pateikéjos, ,,po to akyse
prasvieséjo*. Erika (gim. 1942 m. Butkuose) gul¢jo ligoningje 1952 m., kai sirgo
tymais. Juraté (gim. 1943 m. Kaune) 1954 m guléjo ligoninéje sirgdama tymais.
Mama net nesupratusi, kuo serga jos dukra, tik pasirodzius gydytojui skubiai buvo
paguldyta i infekciniy ligy ligoning. Tuo metu Seima gyveno Pempininky kaime.
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Kai kurie pateikéjai su gydytojais susitiko ne dél savo, o dél artimuosius
iStikusiy sveikatos problemy. Zigfrydas (gim. 1939 m. Macuiciuose) neatsimena,
kad sovietmeCiu biity pats rim¢iau sirggs, taCiau jo mama susirgo plauciy
tuberkulioze ir buvo paguldyta j tuberkuliozine ligoning Klaipédoje, Janonio
gatvéje. Mamai buvo ,atjungtas” vienas plautis, sustabdyta jo veikla ir skirti
vaistai. Hansas (gim. 1935 m. Klaipédoje) i gydytojus 1957 m. kreipési dél mamos
ligos. Jai kelias dienas skaudéjo deSinj Sona, vos iStvérusi treCig diena moteris
vakare déjo Silta pusle, mané, kad padés, bet ,nebegaléjo tverti i§ skausmo®.
Tuomet Hansas pasiskolino i§ kaimyno motocikla su lopsiu ir nuvezé mama pas
gydytoja j Priekule. Sis pasakes, kad biitina Song 3aldyti, o ne Sildyti, ir reikia
vaisty. Mama iSbuvo ligoninéj savait¢. Kita dieng i§ Priekulés pieninés parvezé
ledy, vaisty vaziavo parsivezti j Svéksna, dar vaisty buvo galima gauti Silutéje.
Pasak jo, ,,mamai buvo kepeny putimas“. Pateikéjas taip pat atsimena, kaip jo
Jtévas sirgdamas plauciy liga“ guléjo Priekulés, Silutés ir Klaipédos ligoninése,
taCiau niekas negaléjo padéti ir tévas miré ligoninéje. Gertriidos (gim. 1939 m.
Jurgiuose) tévas kreipési ] medikus, kai savo jégomis ir kaimo Zmoniy pagalba
negaléjo susitvarkyti su skrandzio negalavimais — ,buvo kazkoks medicinos
punktas, atlikdavo paskyrimus, bet diagnozés nezinojo“. Taip tévas gydési
mazdaug trejus metus, kol kreipési j gydytojg Klaipédoje. Irena (gim. 1940 m.
Smalininkuose) prisiming, kad Smalininkuose buvo vaistiné ir lyg danty gydytojas,
kitokio gydytojo nebuvo. Kai mamg istiko skausmo priepuolis, ji sirgo reumatu,
gydytoja parveze i§ Jurbarko, ,kaip sakoma, Zydeli“. Po gydytojo duoty vaisty
pirmomis dienomis mamai atrodé, kad ,,ja lubos prispaus, bet po ty vaisty daugiau
atkry¢io nebebuvo, nors ranky sgnariai liko i$sukinéti.

Mazdaug nuo 1960-yjy pateikéjai ima pasakoti apie apylinkés gydytojus.
Gertriida (gim. 1939 m. Jurgiuose) su gydytojais susidiiré gyvendama Klaipédoje.
Cia susirgus ji kreipdavosi j apylinkés gydytoja. Anot moters, gydytojui buvo
priskirta teritorija, kurios Zmones jis aptarnaudavo, ,jei rasdavo ligg, Zmogus
tapdavo dispanseriniu ligoniu ir gydytojas vesdavo jj, o jei sunkiau — guldo j
ligoning, kur niekas laiko neribodavo, guli, kol pasveiksta®“. Apylinkés gydytojas
skirdavo ir sanatorinj gydyma. Moteris atsimena pirmgajj savo apylinkés gydytoja,
su kuriuo stojo ,,j pirmaja tikrg kova™ prie§ liga —teko gydyti reumata: ,,[g]ydytojas
legenda, ji jau uz parankés prie ligonio vezdavo, bet jis vis dar dirbo, jis buvo
vienas i§ pirmyjy apskrities ligoninés gydytojy, labai gerai diagnozuodavo ligas be
ypatingy tyrimy.

Priekulése apylinkése buvo gerai Zinomas gydytojas Radvilavi¢ius. Mari
(gim. 1933 m. Sudnagiuose) kartu su $iuo gydytoju dirbo ligoningje, prisiminé, kad
jis buves ,,labai ZzmogiSkas“. Anot jos, gydytojas niekada neatsakydavo, kai buvo
kvieCiamas | namus, o kai priimdavo ligoninégje, i$¢jes i§ kabineto kviesdavo
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pirmiausia tuos, kuriy autobusas netrukus iSvyks i§ Priekulés. Ir kiti Priekulés,
Agluonény apylinkése kalbinti Zmonés gerai atsimena §j gydytoja. Pateikéjai
prisimena, kaip jis su dviraCiu vaziuodavo j vietoves apziiiréti ligoniy. Helmutas
(gim. 1958 m. Kisiniuose) saké, kad zmonés jj laiké ,.kaimo gydytoju“. Hansas
(gim. 1935 m. Klaipédoje) pasakojo, kaip gydytojui zmonés atsidékodavo ,,natiira:
»Parsell papjaudavom, mésos duodavom, kiauSiniy nunesdavom, bet kad taip
pinigy — ne.“ Erika (gim. 1943 m. Agluonénuose) atsiminé ilgas eiles prie jo
kabineto. Kartais tekdavo islaukti visa diena, kol patekdavo pas jj. Pateikéjai §j
gydytoja apibtdino puikiai: ,,visy ligy gydytojas®, ,,nieckam néra pasakes — ne* ir
pan.

Kategoriskai tvirtinti, kad oficialioji medicina priartéjo prie MaZosios
Lietuvos gyventojy tik po Antrojo pasaulinio karo, negalima. Skiepijimas,
sveikatos draudimas, gydytojai, operacijos ligoninés pateikéjams jau buvo zinomi
ir prieSkariu. Esminis skirtumas — sovietmeciu atsirado apylinkés gydytojai, kurie
éme riipintis visy konkrecioje teritorijoje gyvenanciy zmoniy sveikata. Gydytojas,
zvelgiant | pateikéjy naratyvus, tapo ne tik profesionaliojo, bet beveik tradicinio
lygmens specialistu.

Ar iSsiskyré A. Kleinmano sveikatos sistemos modelis
Mazojoje Lietuvoje?

Mazosios Lietuvos gyventojy kaimo bendruomenése, remiantis
istoriografija, apibuidinancia XIX a. pabaigos — XX a. pradzios laikotarpj, vyravo
tradiciniai specialistai, neturintys oficialaus i$silavinimo. Cia ryskiausiai matomi
Hliekoriai”, uzkalbétojai, apzavétojai, sakytojai, Zolininkai, taCiau tyréjai juos
apibudina kaip kitokius, pabrézdami jy sociokultirinj iSskirtinumg. I$ to meto
istoriografijos galima numanyti ir apie kitus du — populiaryji ir profesionalyjj
lygmenis, nors jy vaizdas ir labai blankus. Jj papildo archyviniai duomenys ir
etnografinio tyrimo rezultatai, nors i§ esmés tai jau vélesnio laiko, priartéjancio
prie XX a. vidurio, atspindziai. Populiarusis sektorius pirmiausia iSrySkéjo
archyviniuose naratyvuose. Tai pateikéjy paminéti Seimos nariai ir artimieji —
mama, omama, Kartais tévas, kaimynai. Motinos ar kaimo moteré¢lés gebéjimas
nustatyti liga ir priemoniy $iai ligai gydyti pritaikymas jvardijamas kaip gydymas,
0 jy duoti milteliai, Zolés ir kitos priemonés laikomos vaistais. Taciau né viena i$ jy
nebuvo laikoma gydytoja, o tik prilyginamos gydytojui: jos buvo ,kaip daktarés*
arba ,,pusé daktaro“. Pateikéjai tiek archyviniuose, tiek tyrimo metu surinktuose
naratyvuose aiSkiai skyré gydytojus, kaip atskirg socialing kategorija, ir buvo juos
integrave | savo socialing, kultiiring realybg. Prisiminimai apie gydytoja siekia
Hitlerio, arba vokieciy, laikus, t. y. 1939-1945 m. Etnografinio tyrimo metu i§ visy
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prieskarj arba kara galéjusiy atsiminti pateikéjy trys buvo patys susidire su
gydytoju, trys perpasakojo savo Seimos nariy istorijas. Be to, jie kalbgjo ir apie
Krankenkassen — valstybing sveikatos draudimo sistema, i§ esmés patvirtindami
istorinius faktus ir parodydami, kad oficialioji medicina ne tik istorinis faktas, bet ir
Mazosios Lietuvos gyventojy naratyvo dalis.

Karo metu, kai sutrikdomas jprastas kaimo Zmoniy gyvenimas,
nebeuztikrinimas civiliniy valstybés institucijy darbas, tiek liaudies, tiek
oficialiosios medicinos specialistai pasitraukia j periferija. Archyviniai duomenys
ir tyrimo rezultatai tuo metu ryskiausiai liudija apie Seimoje gydymu uZsiimancius
asmenis. Pateikejy teigimu, ir po karo ,,daktary nebuvo®. Pokario laikotarpiu dalis
pateikéjy oficialiosios medicinos specialista pirmg kartg sutiko mokykloje. Jie
pasakojo, kaip sesute, felceré tikrino galvas, ar néra utéliy, vedé higienos
pamokeéles, skiepijo. Du vyrai pasakojo, kad jie su gydytoju pirmg karta susitiko
eidami sveikatos patikrinima dél karinés tarnybos. Sovietmeciu zmonés labai gerai
jsiminé gydytojo varda ir gydytojas tapo savas, niekas nebesiskundé, kad jo
nejmanoma pasiekti ar per brangiai kainuoja. Labiausiai jstrigo apylinkés
gydytojas, kuris dispancerizuodavo esant ligai ir stebédavo ligonj, o esant
sunkesnei biiklei nukreipdavo j ligoning.

Tarpukariu ir po Antrojo pasaulinio karo, sovietmeciu, kad gydytojas net ir
kaimo zmonéms tampa savos bendruomenés nariu ir i§ dalies pakeicia tradicinius
specialistus. Taciau tik i§ dalies. Tarp vietiniy gyventojy akivaizdziai matyti, kad
mazdaug iki 1960 m. dar buvo galima sutikti Zzmoniy, kurie ne tik Seimos, giminés,
kaimo bendruomenés buvo pripazjstami kaip gydymo specialistai, bet ir kai kuriais
atvejais pristatomi kaip pranasesni nei oficialieji gydytojai.

Taigi, Mazosios Lietuvos Zmoniy gyvenime tiriamuoju laikotarpiu matyti
visi trys A. Kleinmano nurodomi sveikatos sistemos lygmenys — populiarusis,
tradicinis ir profesionalusis. TaCiau besikeiCianCiame istoriniame kontekste keitési
visy lygmeny santykis. Tarpukariu MaZojoje Lietuvoje vyravo populiarusis
lygmuo, tradicinis ir profesionalusis sprendé problemas, kuriy nepavykdavo
iSspresti namuose. Ypac reikSmingas populiarusis lygmuo buvo karo metu ir
pirmuosius penkerius pokario metus. Sovietiniu laikotarpiu gerokai nusilpo
tradicinis lygmuo, kuris vél émé darytis aktualus po Nepriklausomybés atktirimo.
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VI. MAZOSIOS LIETUVOS SVEIKATOS SISTEMOS
YPATYBES

Tyrimo pradzioje buvo keliama prielaida, kad Mazosios Lietuvos
gyventojy liaudies medicinoje oficialioji medicina turéty atsispindéti kaip sava.
Tyrimo rezultatai leidzia patvirtinti iSsikelta hipoteze. Aiskinantis, kas yra savas
gydytojas Mazosios Lietuvos gyventojams, norisi pasiremti Rycio Leonavi¢iaus
poziiiriu apie gydytojo ir paciento bendravima. R. Leonavi¢ius nurodé tris paciento
ir gydytojo bendravimo modelius, kurie, jo paties pastebéjimu, glaudziai susije su
istoriskai kintanciu pozitriu j liga (placiau zr. Leonaviius 2014: 23-25). Liga yra
esminis faktorius, i$skiriantis gydytojo ir paciento bendravima nuo kity Zmoniy
bendravimo. Svarbu, kad Sie bendravimo modeliai nenutolsta nuo tyrime
naudojamy medicininio, biopsichosocialiniy ligos ir sveikatos modeliy, o juos
praplecia pozitiriu i gydytojo ir paciento bendravima. Panteistinis modelis —
paremtas tikéjimu, kad visata ir gamta yra identiski dieviSkumo sgvokai. Tai
supratimas, kad visi reiSkiniai yra susije tik su dieviSkumo apraiSkomis.
Panteistinio modelio metu ligai suteikiama dieviskosios bausmés prasmé, todél pats
pacientas (sergantysis, ligonis), kaip asmuo, nors ir reikSmingas S$iai sistemai,
iskrenta i§ bendro konteksto. Sio modelio metu gydytojas bendravo tik su liga,
visiSkai ignoruodamas patj pacienta. Kaip toliau nurodo R. Leonavicius,
»|plaradoksalu, bet tam tikri Sio modelio elementai sutinkami ir daugelyje labai
i§sivys¢iusiy bendruomeniy kaip dalis terapinés tradicijos.“ Siame gydytojo ir
paciento santykyje matomas gydytojo ,sudievinimo® aspektas, kai gydytojui
priskiriamos ypatingos galios, o jo sprendimai sureik§minami, gydytojo bijoma.
Kitas modelis — paternalistinis. Jo esmé — elgesys, kurio metu ribojama asmens
laisvo pasirinkimo galimybé. R. LeonaviCius §] modelj laiko vyraujanciu.
Pagrindinis paternalistinio modelio bruozas tai, kad pacientas, laikydamasis
gydytojo nurodymy, tam tikra prasme nuasmeninamas, jam biidingas paklusnumas
ir nuolankumas. Sio modelio triikumas yra tai, kad anks¢iau ar véliau pacientui
atsibosta biuiti tik marionete gydytojo rankose, o vidinis nepasitenkinimas dél
saviraiSkos stokos skatina prieSintis gydytojo nurodymams. Ir trecias modelis —
interakcinis, kai gydytojas ir pacientas komunikuoja tiesiogiai, veikia vienas Kkita,
papildo arba paneigia kylan¢ius klausimus ir problemas. Sio modelio svarbiausias
tikslas — gydytojo ir paciento bendradarbiavimas.

Nurodyti gydytojo ir paciento bendravimo modeliai iSsamiai leidzia
atskleisti pateikéjy poziiirj | gydytoja ir kitus sveikatos priezitiros specialistus bei
santykj su jais.
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Siekiama iSryskinti sveikatos sistemos ypatybes, ieSkant atsakymy i tokius
klausimus: Kas sveikatos sistemoje sava Mazosios Lietuvos gyventojams? Kaip
vertinama Siandieniné oficialioji medicina: kas yra geras ir blogas gydytojas, kokie
oficialiosios medicinos trukumai? Kaip suprantamos ligos priezastys ir kaip
vertinami kiti sveikatos prieziiiros specialistai?

»Geras“ ir ,blogas“ gydytojas XX a. pabaigoje — XXI a. pradzZioje

Aiskinantis, kas gydytoja daro savu, reikia nepamirsti, kad skyriuje
Etiskumas gydymosi praktikose jau atsiskleidé, kad gydytojas atribojamas nuo
etnininés priklausomybés ir pabréziamas jo profesionalumas. Gydytojas,
respondenty poziiiriu, pirmiausia iSsiskiria i$silavinimu. Gydytojas ,.turi diploma
turéti, turi buti moklsus baiges, — taip mané visi kalbinti asmenys. Pasak Ievos
(gim. 1938 m. Klaipédoje), medicina yra mokslas, kurj reikia iSmanyti, ir ,,pas
visokias burtininkes, kurios apsimeta gydytojom, tikrai neity*. Erika (gim. 1943 m.
Agluonénuose), paklausta, ar kada nesikreipé | kitokius gydymo specialistus
(uzkalbétojus, ekstrasensus ir pan.), pasipiktinusi atsaké, kad ,,durnesnio dalyko ir
biiti negali, nes gydytojas privalo biiti mokslus baiggs®™. Ji pripazjsta, kad seniau
btuidavo Zmoniy, kurie iSmané gydyma zolémis, o ,,dabar tie luzgiai [ekstrasensai,
uzkalbétojai ir kiti ne medikai] nieko neiSmano®. Bertos (gim. 1951 m.
Macuiciuose) vyras (kiles 1§ Tauragés, Didziosios Lietuvos gyventojas) pasakojo,
kaip jis kreipési | ekstrasensa, vaziavo j Klaipéda ,,ant stipraus, kur lauzo nugara
[manualiné terapija, chiropraktika]“. Vyro nuomone, ir ,,adatélés” [akupunktiira]
daug kam padeda, o Berta vyro pasakojimo klausé santtriai, kiek véliau
pakomentavo, kad jai toks gydymas atrodo keistai, jei nezinoty, ka daryti, gal ir
patikéty. Moteris pasakojo, kaip jos kaimynai vaziuoja j Saugas, j Vilky¢ius. ,,Ten
zmogus kazka su rankom daro ir jiems padeda®, bet moteris pabrézé, kad pati ten
nevaziuoja, nes ,,nevierija“. Tac¢iau kaimyny nesmerkia, jai ,,néra tokio reikalo, va
jei biity kas, pirmiausia pas gydytoja, o tada ieSkoty ko kito“. Hildegarda (gim.
1944 m. Kurslaukéje) teige, kad ,.gydytojas yra autoritetas, a$ saziningai pas
gydytoja pirmoje eiléje einu ir vaikus vedZiau, neuZsiimu savigydom®“. Si moteris
piktinosi vaisty reklamos gausa. Ji mano, kad Zmonés nesupranta, o reklama
»tiesiog kiSa visokius papildus®. PanaSiai mano ir Irma (gim. 1940 m. DreiZiuose):
,Vaistai ne vieSas reikalas, juos turi paskirti gydytojas, o vaisty reklamos labai
daug. Tam yra gydytojas.“ Renaté (gim. 1959 m. Slapsiléje) tvirtino, kad ,,[...] pas
ckstrasensus kategori$kai — ne. Nors nieckada nesakyk — niekada®. Moteris dékoja
Dievui, kad tokios situacijos dar nebuvo, jog reikéty eiti pas ekstrasensus.

I klausima, kada lietuvininkai kreipiasi | gydytoja, Kristina (gim. 1939 m.
Gedminuose) atsaké SmaikStaudama: ,,Ko eiti pas gydytoja, jei niekas neskauda,
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einu karta | metus krauja pasitikrinti (cholesterolj, cukry), kraujo spaudima
pasimatuoju.“. Genuté (gim. 1943 m. Macuiciuose) taip pat pasakojo, kad pas
gydytoja eina iSsiraSyti vaisty nuo spaudimo. Paprastai 1étinémis ligomis sergantys
pateikéjai kreipiasi j gydytoja, kad bty atlikti tyrimai, susije¢ su ligos kontrole ir
gydymo pratgsimu arba, pateikéjy Zodziais tariant, eina ,,gauti recepta vaistams®.

TacCiau pacienty lukesCiai gydytojui didesni nei tik formalus recepto
iSraSymas. Pateikéjus glumina ir liidina gydytojy bendravimas su pacientais.
Genovaité (gim. 1929 m. Baiciuose) pasakojo, kad sovietmeciu pas gydytoja
eidavo ,.tik sanitaring knygute pasikeisti®, ,,neturéjo né vieno biliotenio*. Dabar
Genovaité kreipiasi j Seimos daktarg, kuri ,nieko nedaro, net spaudimo
nepamatuoja“. Ji pas gydytoja eina karta per tris ménesius ,,iSsiraSyti vaisty".
Kristina (gim. 1943 m. Silininkuose) ir jos vyras Zigfrydas (gim. 1939 m.
Macuiciuose) sakeé, kad triksta gydytojy ,,démesio zmogui®“. ,,Man dar paklauso
Sirdj, nes turiu aritmija‘“, — pasakojo Kristina, o jos vyras Zigfrydas atsiduso, kad jo
»~apzitréti gydytoja jau nebeturi laiko, tik receptus iSraSo ir viskas®. ,Jei atkisi
ranka, tai pazitrés®, — saké Berta (gim. 1951 m. Macuiciuose). Ir kiti pateikéjai tai
pastebi bei bando teisinti gydytojus, jog Sie neturi laiko. Erika (gim. 1942 m.
Butkuose) saké: ,,[...] gydytojas raso raso ir pamirsta, kad Zzmogus yra.*

Taigi, galima sakyti, kad pateikéjy gero gydytojo portretas susijgs su tam
tikra gydytojo veiksmy seka, kurig patyre gydytojai tikrai zino ir supranta jy
svarba.

Fotografijose (zr. 13 paveiksla) matyti veiksmai, pagal kuriuos gydytojas
gali buti atpazintas kaip geras gydytojas. Fotografijoje (a) gydytoja apklausia
pacientg ir pradeda pildyti dokumentus. Tuo veiksmu, pateikéju teigimu,
dazniausiai ir baigiasi susitikimas su gydytoju. Toliau fotografijose uzfiksuoti
gydytojo atliekami veiksmai priskiriami idealiam gydytojui. Fotografijose (b) ir (¢)
gydytoja vertina Sirdies ir kraujagysliy veikla, t.y. matuojamas kraujospudis,
klausomasi Sirdies ritmo. Fotografijoje (d) gydytoja pati paduoda vaisty, nes
pacientés kraujospiidis buvo padidéjes. Fotografijoje (e) matyti, kaip gydytoja tgsia
pacientés apziiirg jvertindama ir tuos nusiskundimus, kurie néra tiesiogiai susij¢ su
paciento problema. Paskutinéje fotografijoje (f) gydytoja ant lapelio raso
rekomendacijas, kurias pacienté turéty vykdyti: j kokius specialistus kreiptis, kokiy
jos sveikatai kenkianciy faktoriy vengti, kokiy pacientés vartojamy papildy
neatsisakyti, o kokiy reikia atsisakyti. Taciau pateikéjai, nors ir norédami tokios
apzituros, mano, kad ,negali i§ gydytojo tikétis [tokio démesio], nes jie uzversti
popieriais® (Irena, gim. 1940 m. Smalininkuose).
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d) e)

13 paveikslas. Gydytojo kabinete. Pati gydytoja pakomentavo, kad ji nickada neapzitiri
paciento ,,per stalg“, visada prieina prie jo. Jei pacienty srautas didelis, gydytoja
reabilitologe kai kurias funkcijas perleidzia savo komandos nariams — atlikti paciento
iStyrimg ar panasiai.

Pateikéjai ypa¢ skundziasi dél gydymo testinumo. [veike sunkig liga jie
jauciasi palikti. Kyla daugybé klausimy, kaip suderinti skirtingy specialisty
paskirtus vaistus, kaip maitintis, kokia fizine veikla jiems uzsiimti, kaip toliau
gyventi. Seimos gydytojas retai kada padeda susigaudyti §iuose klausimuose. Cia
svarbi tampa reabilitacija, taCiau pacientams sunku ] ja patekti, susiduriama su
biurokratinémis problemomis. Reabilitacijos svarba ir reikSme Zmogaus sveikatai
neabejoma moksliniu lygmeniu (Juocevicius 2018: 641). Taip pat zinoma, kad ne
tik Lietuvoje, bet ir kity Europos valstybiy sveikatos sistemose reabilitacijos
praktikos yra nepakankamai jgyvendinamos (Stucki et al. 2017: 306).

Blogiausia gydytojo savybe leva (gim. 1938 m. Klaipédoje) jvardijo tai,
kad gydytojas nesiklauso, kas jam pasakojama, nesistengia susieti tyrimy rezultaty
su pasakojimu. Pateikéja prisiminé, kaip Seimos gydytojai nusaké savo bikle ir
jutimus. Gydytoja | moters pasakojimg nekreipé démesio. Taciau moteris vis tiek
pateko pas specialista — kardiologa. Jis, iSklauses pasakojimo, pasake: ,,Negraziai
kalbi.” Atlikes tyrimus patvirtino, kad moters jutimai nemelavo — ,.;reikéjo tvarkyti
voztuva®. Pateikéja pabreéze, kaip svarbu, kad gydytojas jsiklausyty i tai, ka kalba
zmogus. Cia pat ji pateiké dar po vieng gero ir blogo gydytojo pavyzdj. Ieva
pasakojo, kaip 1994 m. stnui émé stipriai skaudéti peciai, pakilo auksta
temperattira. Kreipési j apylinkés gydytoja, buvo atlikti tyrimai (,,padar¢ analizus®),
taCiau sesuté pameté atsakymus. Nors gydytojas elgési labai aplaidziai ir abejingai,
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nesidrovéjo baigti piety, taCiau priimdamas paciento artimuosius dél viso pikto
ligonj nukreipé j ligoning. Ten palatos gydytojas Rimantas Staigis, pateikéjos
teigimu, iSgelbéjo stny, ,,suorganizavo antibiotikus, kuriy tuo metu nebuvo taip
lengva gauti“. ,Kaip visi sako, kad gydytojai tik ir laukia, kol duosi... AS
nerimavau, kodél jis su manimi nekalba, gal kad nedaviau“, todél moteris
pagalvojo, kad ,reikia duoti“. Tuo metu jau turédavo ,markiy“ (Vokietijos
valiutos), taciau gydytojas neémé. Tik kai buvo baigtas gydymas ir stinus
sustipréjo, gydytojui nune$é ,gera butelj ir géliy. Siuo atveju matyti, kaip
pateikéja neatpazino ,,gero gydytojo“, nes gydytojas veiké ne pagal anksciau
i8détyta ,,gero gydytojo* seka. Jis neskyré démesio paciento artimiesiems, taciau
susitelké | gydymo organizavima gelbéjant paciento gyvybe. IS darbo ligoninéje
praktikos galiu pridurti, kad toks gydytojo elgesys gali biiti pasmerktas,
sutapatintas su abejingumu, ypac jei paciento buiklé negeréty.

Taigi, iSryskéja dar vienas lukestis i§ gydytojo — sgziningas bendravimas.
Irenos (gim. 1940 m. Smalininkuose) nuomone, geras daktaras tas, kuriuo gali
»pilnai pasitikéti, tac¢iau ne visada taip galima®“. Jos vyrui reikéjo ,.keisti klubo
sanarj®. leskojo galimybiy Jurbarke, bet tuo metu buvo atvykes chirurgas i§ Kauno
kliniky. Moteris su vyru i$siaiskino, kad ,,patikimas“. Operacija praéjo sklandziai,
taCiau po poros mety ,,atsirado infekcija“. Tuomet tas pat gydytojas atliko dar dvi
klubo sgnario operacijas. Gydytojas pateikéjos vyrui pasakeé, kad ,nepasiseke
tau...“. Vyras pagalvojo, kad ir gydytojui taip pat nepasiseké, ne tik jam, o i
personalo atsigirdo, kad gydytojas jau operacijos metu pasakes, kad ,.Cia nieko
nebus®, bet nei pacientui, nei artimiesiems nieko nepaaiSkino. Ireng taip pat
piktina, kad paciai reikia issiaiSkinti vaisty suderinamuma. Siuo metu ji negali
vartoti kai kuriy skirtingy sri¢iy specialisty paskirty medikamenty, nes jie
nesuderinami. Moteriai kardiologas paskyré orfaring, o reumatologas — vaistus nuo
uzdegimo, vaistininkas jsp¢jo, kad Siy vaisty kartu vartoti negalima. Irena mano,
kad vaistus suderinti turéty gydytojas, taCiau kuris — lieka neaiSku. Pateikéjai
gyvenime yra sutike ir gery gydytojy. Irena prisimena gydytoja Bubnj. ,,Jis pilnai
viska atiduodavo ligoniui. Ramiai tvarkingai, kantriai.” Irenai, Kalédy dieng vieSint
pas tévus, ,sukilo® apendicitas. Bubnys tuomet dar dirbo Pagégiuose. Tévai
iSkvieté gydytoja, jis atvaziavo ] namus, pasivaiSino mamos parengtomis vaiSémis
vis stebédamas pacient¢. Pavalges iSsivezé | ligoning. Moteris galiausiai taip
apibudino §j gydytoja: ,,Nezinom, kaip, bet supratom, kad jis turi auksines rankas ir
auksing Sirdj.“ Irena nurod¢ ir kita gero gydytojo pavyzdj. Moteris buvo patekusi |
reumatologijos skyriy Vilniuje. Gydytojas tre¢ig dieng moteriai pasaké, kad ,,jis
nezino, kaip gydyti jos liga“, nes eiga labai léta ir jis nenori kistis | organizma.
»Skyré pasildymus, patrynimus ir viskas®, — Irena tokj gydytojo poelgj laiko labai
s3ziningu.
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Nors gydytojas ir nesutapatinamas su etnine kilme, taciau atidziau
jsizifiréjus galima pastebéti, kad gydytojo ir paciento bendravimo procese vis délto
svarbiis sociokultiiriniai aspektai. Pateikéjai pastebi, kad vyresnio amzZiaus Zmonés
yra nurasomi, neatidumas perauga ] nepagarba pacientui. Elfryda (gim. 1938 m.
Agluonénuose) teige, kad ,,Seimos gydytojy yra visokiy, neretai jie pasakantys, ,,ko
tu Cia skundies®.

Miisy gydytojas yra biski netaktiskas ir daug Zmoniy is jo iséjo. Jaunesnius
dar kazkaip Ziari, o vyresnius, sako, kad ne cia kreipies.

Anot pateikéjos, vietos gyventojai skundési vyriausiam gydytojui, taciau jis
atsaké, kad ,jei nepatinka gydytojas, galima kreiptis | gydytojus Priekuléje ar
Klaipédoje*. Pateikéjos vyras Hansas taip pat nemégsta Sio gydytojo:

Turiu kas pusé mety tikrintis akis. Negali siuntimo isprasyti. Nuéjau pas

gydytojq [Seimos], kad siuntimgq isSrasyty. Jis manes klausia:

— Kq as turiu iSrasyti? AS irgi galiu patikrinti. AS turiu visus aparatus.

AS jam sakau:

— Daktare, akiy daubas man nepaziiirési, vaistus turi akiy gydytojas
parasyti, neparasysi.

Per didelj vargg iSprasiau. Ciut nesusibarém su juo. (Hansas, gim.,
1935 m. Klaipédoje)

Siuo gydytoju nepatenkinti ir kiti pateikéjai. Erna (gim. 1930 m. Poskuose)
visada iStikus bédai kreipiasi tik j gydytojg. Paklausta, ar tinka jos gydytojas,
moteris atsaké, kad ,turi tikti, nes jis arCiau, kitaip reikéty vaziuoti j Priekule®.
Erika (gim. 1942 m. Butkuose) taip apibiidino §j gydytoja: ,Kai padeda, esu
patenkinta, kai ne — ne. Keistokas truputj, be kokj turime, tokj turime. Kiti [nuo jo]
pabéga. Gal iSsiblaskes truputj, gal per daug darby turi.“

Helmutas (gim. 1955 m. Kisiniuose) dziaugiasi savo Seimos gydytoja, nes
ji paiso Helmuto nuomonés ir leidzia gydymuisi naudoti priemones, kuriy jis pats
nori. Nors gydytoja rekomenduoja kitoki gydyma ir informuoja apie pasekmes,
Helmutas renkasi gydyma, paremta omamos patirtimi. Sioje situacijoje matyti, kad
gydytoja gerbia paciento pozilirj ir jtraukia ji j gydymo procesa. Toks gydytojos
elgesys pateikéjui labai priimtinas, o gydytojos autoritetas tik sustipréja. Gydytojo
ir paciento bendradarbiavimo pavyzdziu gali buti Hildegardos (gim. 1944 m.
Kurslaukeje) situacija. Ji pasakojo, kaip jai ,,pripai$eé, kad kraujosptidis aukstas®.
Pateikéjos teigimu, gydytoja iSra$é vienus vaistus, kitus. Pateikéja émé skystis
nemiga. Gydytoja nusiunté pas kardiologg, paskyrée kitus vaistus, tuomet moterj
isbére. Seimos gydytoja nusiunté pas odos gydytoja, kuri ,,bijojo net prileisti artyn,
pasaké, kad Cia niezai, iSra$é vaisty, liepé visai iSsitepti ir bhti dvideSimt keturias
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valandas, rubus iSskalbti, i§lyginti“. Hildegarda stebéjosi gydytojos diagnoze, nes
vaikystéje ji pati ir kiti Seimos vaikai turéjo niezy ir, pateikéjos nuomone, oda
tuomet atrodo visai kitaip. Gydymas nepadéjo. Hildegarda vél grizo pas Seimos
gydytoja, $i leido kardiologo paskirty vaisty nebegerti. Moters teigimu niezé&jimas
tuomet pragjo. Dabar ji kraujo spaudimg sau reguliuoja iSgerdama kefyro su
cinamonu. Sj biida ji aptaré su savo Seimos gydytoja. Siuo atveju moteris
pirmiausia pasikliové tik gydytojy sprendimais. Taciau nepasiekusi norimo
rezultato j gydymo procesg jsitrauké ir pati pateikéja. Vis délto ji savo nuomong ir
pasiiilymus derino su Seimos gydytoja neieSkodama kity sveikatos priezitiros
specialisty.

Kaip patekti pas Siuolaikinj gydytoja

Be problemy, susijusiy su gydytojo ir paciento bendravimu, pateikéjai
skundziasi patekimo pas gydytoja tvarka, ypa¢ pas specializuota gydytoja. Jie
stebisi, kad jei kazkas skauda, turi uZsiregistruoti ir ,tada po deSimties dieny
prieini“. Kaimiskoje vietovéje gyvenantis Hansas (gim., 1941 m. Bruzdelynuose)
skundési: ,,Pas gydytoja nueiti — kaip Saském zaisti“, nes Seimos gydytojas ,,raso
siuntima, tada siuncia | Gargzdus, Gargzdai — j Klaipéda, Klaipéda — vel Seimos
gydytojui.“ Pateikéjas atsimena, kad seniau [sovietmecCiu] pakakdavo nueiti pas
gydytoja ir jis pats gydydavo arba nukreipdavo pas kita. Priémimo pas gydytoja
specialistg tvarka skundési ir Elfryda (gim. 1938 m. Agluonénuose): ,,Visur reikia
ty siuntimy.” Juos gauna i§ Seimos gydytojo, bet visy pirma turi atlikti tyrimus,
tuomet ateiti po dienos ar dviejy atsiimti rezultaty, bet ,,dar neZzinai, ar gausi
siuntima, po to pas specialistg reikia laukti ménesj, kol uzsiregistruosi, tuomet vél
reikia laukti“. Seimos gydytojas dirba tris dienas po kelias valandas. Kitu laiku
gyventojai turi kviesti greitajg, bet ,,tos greitosios irgi nenori vezti“. Erna (gim.
1930 m. Poskuose) taip pat pasakojo, kad norint patekti pas specialistg turi laukti
tris ménesius. Paskambinus ] registratira pasako, kad bus registruojama po
ménesio.

Atokiau nuo didesniy ir specializuoty centry gyvenantys pateikéjai
skundési, kad vietoje néra gydytojy specialisty ir jiems reikia vaziuoti j Klaipéda.
Anot pateikéjos, gyvenancios Nidoje, kol nuveza | Klaipéda ,tais posukiais, ir
numirSta zmogus.“ Irma (gim. 1940 m. Drieziuose) pasakojo, kaip mama, istikus
infarktui, buvo vezama j Klaipéda. Kol mamg vezé ,kalniukais [taip pateikéja
vadino kelig nuo Nidos iki perkélos i Klaipéda], prie kelto mama tik atsidususi ir
viskas®. Pateikéjos nuomone, esant infarktui, negalima judinti ligonio, taip ji
girdéjusi per radijg, taigi $i kelioné nulémé mamos mirtj. Nuolat Vokietijoje
gyvenanti, tac¢iau Nidoje vasarojanti Erna (gim. 1937 m. Venckuose) meldzia
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Dieva, kad nieko neatsitikty ir Lietuvoje nepaklitity j ligoning, nes ,,kol nubildins }
Klaipéda ir numirsiu®“. Moteris Vokietijoje turi Seimos gydytoja, kuris toliau skiria
siuntimus. Taciau, anot pateikéjos, dabar yra geriau, nes yra sveikatos kortelé, su
kuria gali pati rinktis gydytoja. ,,Pas gydytoja Vokietijoje patekti nesunku, tik
reikia i§ anksto uZzsiregistruoti. PanaSiai kalb¢jo ir kita pateikéja i§ Vokietijos,
vasarojanti Plikiuose (Hilda, gim. 1943 m. Kisiniuose).

Miestuose gyvenantys pateikéjai taip pat skundési patekimo pas gydytojus
tvarka. Klaipédoje gyvenantis Zigfrydas (gim. 1939 m. Macuiciuose) teigé, kad
»sistema baisiné, turi eiti pas Seimos gydytoja, sulaukti eilés pas ji, gauni siuntimag
ir po to ménesj ar du lauki, kol pateksi pas specialistag”. Vyrui pritaré ir jo Zmona
Kristina (gim. 1943 m. Silininkuose), pridurdama, kad pas gera specialista visai
néra vilties patekti: ,Seta valanda ryte uZsiima eile ir laukia iki dvyliktos
valandos, o tada suzino, kad nebéra talony.“ Hildegarda (gim. 1944 m.
Kurslaukéje) svarste, kad ,,[e]ilés prie ty gydytojy didelés, tai ko ten beeiti, kita
karta numoji ranka ir viskas.” Ji mano, kad turéty buti kazkaip kitaip. leva (gim.
1938 m. Klaipédoje) stebéjosi, kaip zmonés ja moké, jog norint patekti pas
kardiologg reikia Seimos gydytojui ir kardiologui sakyti, kad yra ,,permusimai, tik
tada gydytojai klausysis, kas yra®“. Taciau pateikéja mano, kad taip elgtis nedera:
»Reikia sakyti taip, kaip yra, jei skundas nerodo ligos, tai ir gerai, o meluoti
nereikia.*

Sveikatos priezilros sistemos trukumus atskleidzia ne tik tiesioginiai
pateikéjy apibiidinimai, bet ir liaudiskas pozitris | ligy etiologija bei gydyma.
Svarbu pabrézti, kad Siame tyrime nevertinama, ar liaudiSkasis poziliris teisingas,
bet svarbu pamatyti, kaip oficialiosios sveikatos medicinos sistemos trukumus
uzpildo liaudies medicinos sampratos, praktikos ir institutai. Siuo atveju
problemas, susijusias su patekimu pas specializuotus gydytojus, atskleidzia vienas
i§ populiariy liaudisky poziiiriy apie rozg ir jos gydyma. Ne viename i$ surinkty
gydymosi naratyvy tvirtinama, kad medikai neZino Sios ligos ir nepripazjsta jos.
Toks gydytojy pozitris lietuvininkams visai nesuprantamas:

O daktarai ir dabar nepripazjsta rozés, sako, kas ta roze... Ir uzraudonuoja
kazkaip, ar kaip, kas ten, neZinau, ir tiesiog skauda, ir temperatiira yra
aukiciausia. Cia beveik miré tas vaikelis, jau beveik buvo prie mirties, viskq gyde,
niekas nepadéjo, misy mama nuéjo ir tuoj pat buvo [pagydytas]. (moteris, gim.
1922 m. Ziobriuose, KUTR 111: 149; panasas KUTR 24: 44, 233: 54)

Pateikéja, pokariu (XX a. 5-ajame deSimtmetyje) dirbusi ligoningje,
pasakojo, kaip atveztas berniukas gydytojo paklausé, ar jo liga tai rozé? Gydytojas
paklauses: ,,Kodél ne chrizantema?“ Moteris §j atvejj papasakojo kaip Zmoniy
tamsumo pavyzdj. Pateikéjos teigimu, berniukas ligoninéje buvo iSgydytas. Kiti
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vyresni pateikéjai iki $iol zino roZe ir mokety ja gydyti, o gydytojai esg ,,ir dabar
Sios ligos nemoka pagydyti“. Jy teiginiai, kad gydytojai nepazjsta rozés, stebina,
nes §i liga tarptautiname ligy klasifikatoriuje egzistuoja.

Dar daugiau priestaravimy sukélé lietuvininkés, gyvenancios Vokietijoje,
pasakojimas, kaip ji prie§ kelis metus buvo susirgusi roze. Tuomet moteris kreipési
1 gydytoja Vokietijoje, kuris ja iSgydé, skyrgs medikamentus. Gydytojas
Vokietijoje zinojo Sig liga. Skirtingas Vokietijos ir Lietuvos lietuvininky rozés
gydymo naratyvas paskatino pasidométi, ka oficialioji Lietuvos medicina mano
apie rozg.

Informacijos ieSkota naudojantis ,,Google* paieska. Jau pirmoje nuorodoje
pavyko aptikti publikacija, kurioje pateikiamas gydytojo dermatologo ©
komentaras:

Rozé — infekciné liga, pazeidzianti ne tik odg, bet ir giliuosius odos
audinius bei limfing sistemq. Jq sukelia bakterijos — dazniausiai stafilokokai ir
streptokokai, kitos Zarnyno bakterijos. [...] Rozés komplikacija gali biiti
dramblialigé — koja patinsta, padidéja kelis kartus. Blogiausia, kad dramblialigé
neisgydoma, labai vargina Zmogy ne tik estetiskai, bet ir fiziskai. Kita rozZés
komplikacija — vidiniy organy supiliavimas. Tai pavojinga gyvybei ir tokiais
atvejais butina operacija. [...] RozZe susirgus pirmq kartq, ligqg diagnozuoti
nelengva. Staiga pakilus temperatiirai, nors néra kity persalimo poZymiy, ir
pastebéjus odos paraudimgq, reikia nedelsiant kreiptis j gydytojq arba dermatologq.
Laukti nereikéty, nes roze lengviau isgydyti ligos pradzioje, mazesnés komplikacijy
tikimybés. Tepant paraudusiq odq tepalais, prarandamas tik laikas, be sisteminio
gvdymo antibiotikais ligonis nepasveiks. (plagiau zr. Sermelyté 2009)

Klaipédos universitetinés ligonés elektroniniame puslapyje nurodoma:

Infekciniy ligy skyriuje Nr. 2 gydomos suaugusiyjy uzkreciamosios ligos:
bakterinés ir  virusinés  zZarnyno  infekcijos  (salmoneliozé,  Sigeliozé,
kampilobakteriozé, jersinijozé, maisto toksinés infekcijos, Roto ir Noro virusiniai
gastroenteritai); neuroinfekcijos (meningitai, encefalitai); erkiy pernesamos ligos
(erkinis encefalitas, Laimo liga); uminiai virusiniai hepatitai A,B,C,D; uminés
kvépavimo taky infekcijos (gripas, plauciy uzdegimas); virusinés infekcijos
(enterovirusinés infekcijos, Epstein Baro viruso infekcija); ZIV/AIDS; neaiskios
kilmés karsciavimai, septicemija, odos infekcija (roZé)...

62 7r. KITOS BAKTERIJU SUKELTOS LIGOS (A30-A49), A-46 RoZé, priega per
internetg: <http://ebook.vlk.It/e.vadovas/index.jsp> [zitréta 2018 08 05].

0 Komentarg i$sakes gydytojas yra Lietuvos medicinos praktikos licencijy sarase,
publikacijos paskelbimo metu ir $iuo metu jo licencija yra aktyvi.
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PapraSius Siuo metu Lietuvos sveikatos struktiiroje dirbancio gydytojo
pakomentuoti §ig situacijg, gautas toks atsakymas:

Roze yra sisteminé liga, Seimos gydytojas, pamates odos paraudimus, gali
neatpazinti, kas tai per liga, ir tiesiog nukreipia pas dermatologg, taciau
dermatologo gydymas nebitinai bus sékmingas, nes geriausiai sios ligos gydymg
iSmano infektologai, kuriy yra labai mazai. (Duomenys apie pateikéja nenurodomi
jo pageidavimu.)

Pabandzius surasti, kur Mazosios Lietuvos regiono gyventojai galéty
kreiptis j gydytoja infektologa, internete pavyko rasti tik keturis specialistus, kurie
konsultuoja jau minétoje Klaipédos universitetingje ligoningje. Sveikatos priezitiros
strukttira Siuo atveju gali tapti klititimi tiksliai ligos diagnozei nustatyti, nes jprasta,
kad pacientai pirmiausia turi kreiptis j Seimos gydytoja, kuris nukreipia pas
specializuotus antro ar trecio lygio specialistus. Dermatovenerologas ir psichiatras
yra iSimtys, ] juos galima kreiptis tiesiogiai, tac¢iau neaisku, kiek Zmoniy tai zino.
Be to, rozé— specifiné liga ir jai reikalingas sisteminis gydymas, kurj
efektyviausiai gali paskirti gydytojas infektologas. Lieka neaisku, kokj kelig ir kiek
laiko pacientai sugaisSta, kol patenka pas jiems reikalingg specialista. Be to, ir patys
gydytojai kartais taip pat pavargsta ir pasitlo pagalbos ieskoti kitur. Taip islieka
liaudiskasis pozitris, kad rozg gydo geriau bobutés, o gydytojai tokios ligos visai
nezino.

Panasiai patekimo pas gydytojus specialistus situacija iliustruoja ir kiti
Lietuvos sveikatos sistemos tyrimai. Danguolé Jankauskiené ir Vitalij Cernel,
2017 m. pristatg Reabilitacijos politikos Lietuvoje ir Jungtinéje Karalystéje
palyginima, teigé, kad ekspertai dabartiniu trikumu Lietuvoje iSskyré pacienty
siuntimo (nukreipimo) sistemos netobulumga, kineziterapeuty nelicencijavima bei
finansavimo tritkumg (Jankauskiené et al. 2017: 78). Be finansavimo problemy, jie
pabrézé, kad reikia gerinti reabilitacijos jstaigy infrastruktiirg, ypac kad regionuose
pacientams ji biity lengvai pasiekiama, o paslauga biity suteikiama tos pacios
kokybés kaip ir didZiyjy miesty jstaigose, centruose. Annos Lipnevi¢ atliktoje
gydytojy darbo apmokéjimo ir situacijos darbo rinkos analizéje atskleidziama, kad
Lietuvoje yra ryskus gydytojy netolygumas darbo rinkoje pagal amziy ir teritorija
(Lipnevi¢ 2016). Tai reiskia, kad skirtingy vietoviy gyventojams egzistuoja
skirtingos galimybés siekiant patekti pas gydytoja. SM® paslaugas teikianciy
PAASP] % geografinis prieinamumas gyventojams Lietuvoje 2016 m. buvo

% Seimos medicina
%5 Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZifiros jstaigos
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pakankamas (Visuomenés sveikatos netolygumai 2017). Apie 75,6 proc. gyventojy
gyveno ne toliau nei 2 km nuo artimiausios SM paslaugas teikiangios PAASP],
93,3 proc. gyventojy galéjo pasiekti artimiausia SM paslaugas teikian¢ia PAASP]
per 10 min (keliaudami automobiliu). PPSP paslaugas teikian¢iy PAASP]
geografinis prieinamumas buvo prastesnis nei SM paslaugas teikiangiy PAASPL.
Iki 2 km atstumu nuo PPSP paslaugas teikianc¢iy PAASP] gyveno 56,8 proc.
gyventojy, daugiau nei 10 km atstumu — 21,6 proc. gyventojy. Tikétina, kad PPSP%
paslaugy prieinamumas uztikrinamas tik formaliai, nes PPSP paslaugos dazniausiai
teikiamos tik savivaldybiy centruose. Prastesni SM ir (ar) PPSP paslaugy
prieinamumo rodikliai buvo Salies Siaurés rytuose esanciose seniiinijose ir
savivaldybése. Geresnis geografinis prieinamumas nustatytas darbingo amziaus
gyventojams, taip pat vaikams, nes jy didesné dalis nei pensinio amziaus gyventojy
gyveno aréiau SM ir (ar) PPSP paslaugas teikianéiy PAASP]

Neoficialias pinigai oficialiojoje medicinoje

Apie neoficialius pinigus medicinos sistemoje jau uzsiminta kalbant apie
»gera® ir ,.bloga™ gydytoja. Tuomet pastebéta, kad pateikéja buvo nusiteikusi duoti
pinigy gydytojui, kai neatpaZzino jo elgesio ir nusprend¢, kad gydytojas savo darba
atlieka atsainiai. Kiti pateikéjai taip pat yra dave pinigy sveikatos prieziliros
specialistams, nurodydami keleta priezasCiy. Viena i§ jy— jau minétas sudétingas
patekimas pas gydytojus. Pateikéjas mano, kad dabar ,.kySiy reikia daugiau nei
tarybiniais laikais, tuomet uztekdavo saldainiy dézutés ar geélés®. Jis atsimena, kaip
buvo nejmanoma uZzsiregistruoti, kai ,,reikéjo pasidaryti echoskopija®, todél zmonés
moka, kad nereikéty laukti ir dar pridaré, jog ,,valdzios zmonéms eiliy laukti
nereikia“ (vyras, gim. 1942 m. Butkuose).

Kai kalbama apie neoficialius pinigus, viena i$ vyraujan¢iy minciy yra ta,
kad gydytojui duodami pinigai paskatins skirti daugiau démesio, bus geresné
priezitira. Pateikéjai mano, kad, pavyzdziui, operacija gal ir bus padaryta tinkamai
(,,.buty buves tas pat efektas™), taciau priezitira vis tiek kitokia (pateikéjas, gim.
1939 m. Macuiciuose). Pateikéjy nuomone, gave pinigy gydytojai atsakingiau Ziiiri
] savo pacientus. Kitas pateikéjas teigé, kad yra daves pinigy ir prie§ gydyma ir po
jo, o ,jei neduosi — zitrés kaip Sunj“. Apie tai kalba daugiau nei pusé visy
apklausty asmeny, dél vieny ar kity priezasc¢iy davusiy pinigy gydytojui. ,,Duodi,
bet tada rupinasi, daviau ir du $imtus lity, ir keturis Simtus dél klubo operacijos®, —
tvirtino pateikéjas (gim. 1940 m. Drieziuose). Jis pasakojo, kaip gydytojy

% Pirminés psichikos sveikatos priezitira
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konsiliumas buvo nusprendes nedaryti operacijos jo dukrai, taCiau gydziusi
gydytoja kita diena vis tiek daré operacija, nes ,,gydytojai prisisapnavo*. Jei bty
nedar¢ operacijos, pateikéjas jsitikings, jog dukra biity mirusi ir toliau svarste, kad
»~matyt, gydytoja jauté¢ atsakomybe, nes buvo duota penkiasdeSimt markiy“. Dar
vienas pateikéjas juokavo, kad gydytojams reikia duoti, nes jie mazai uzdirba, be
to, nenor¢jo, kad ,,sutuoktinis kitam atitekty* (gim. 1943 m. Macuiciuose). Taigi,
pinigy davimas gydytojui yra savotiSkas s€kmés garantas ir siekis iSvengti mirties.
Iprasta pinigy davimo gydytojui situacija, kai norima atsidékoti. Pateikéjas
(gim. 1939 m. Jurgiuose) prisiminé, kad tévui dar ,,tarybiniais laikais* buvo skilusi
girnelé. Personalas ji informavo, kad ,,gydytojai po operacijos galéty atsigaivinti
Sampanu. Pateikéjas pasirtipino, kad gydytojai galéty taip padaryti. Pats tévas, kai
jau galéjo vaikscioti, nuvaziavo pasakyti gydytojui ,,aciti ir atvezé ungurj. Kitam
pateikéjui buvo atlikta operacija, po kurios jo sutuoktiné davé pinigy ir gydytojui,
ir sesutéms. Pateikéjas svarsté, kad nieko bloga nepadaré, nes buvo atsilyginta uz
darba ir piktinosi dabartine politika, skirta kovai su kySininkavimu medicinoje. Jo
nuomone, tik sumaisties jne$é, Zzmonés bijo prisipazinti, pasakoja, kad gydytojams
nieko neduoda, o tai yra netiesa. Dar viena pateikéja (gim. 1943 m. Silininkuose)
pasakojo, kaip per pazjstamus susitaré dél operacijos Vilniuje. Gydytojas ja
priémé, kaip ir visus, su siuntimu. Operacijos lauké kaip ir visi kiti Zzmonés, taciau
pateikéja jautési dékinga, kad apskritai galéjo patekti pas norimag gydytojg. Sutartg
dieng i§ Klaipédos atvykus j Vilniy, ligoninéje buvo pasakyta, kad néra viety.
Priémimo skyriaus darbuotojai jai pasitilé apsistoti pas giminai¢ius Vilniuje ir
palaukti savaite, moteris atsaké, kad giminiy neturi, nors Vilniuje gyvena vaikai, ir
paskambino gydytojui, su kuriuo buvo sutarta dél operacijos. Sis gydytojas ,,viska
sutvarke® — paguldé j kita skyriy ir toliau viskas vyko sklandziai. Operacija taip pat
pavyko gerai, priziiréjo gerai ir pinigy davé tik po operacijos. Dar vienas
apklaustas asmuo (gim. 1938 m.) tvirtino, kad jam buvo labai gaila sesuciy, kurios
gauna tokius maZzus atlyginimus, o taip sunkiai dirba, todél joms duodavo pinigéliy.
Kito pateikéjo sutuoktiné (gim. 1938 m. Agluonénuose) atsidékodama
gydytojai ,,idéjo Simta lity, nes pas specialista pateko neturédami siuntimo ir
gydytoja atliko pageidaujamg tyrimg (echoskopijg). Gydytoja, i$éjusi i§ kabineto,
pateikéjui pasake, kad jiedu ,,su protu susipyko, jei tokius pinigus Svaisto® ir Simtg
lity grazino. Pateikéjas pasiéme Simta, o gydytojai vis tiek jdavé penkiasdeSimt lity
ir dziaugési, kad uz tg penkiasdeSimt lity gydytoja viska sutvarké — ne tik atliko
tyrimg, bet idkart paguldé j ligoning, net j kita skyriy, nei pati dirbo. Siuo atveju
pinigy davimg $iai gydytojai Zzmogus laiko padéka uz tai, kad priimtas be siuntimo.
Dar vienas apklaustas asmuo (gim. 1951 m. Macuiciuose) pasakojo, kad ji
operaves gydytojas pries operacija nieko neémeé. Kai davé po operacijos, gydytojas
paémé. Pateikéjas mano, kad tikrai galé¢jo niecko neduoti, gydytojas ir taip viska
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padaré gerai, bet ,davus kazkaip ramiau“. Kodél atsidékojus gydytojui jautési
ramiau, nepakomentavo, taciau galima jtarti, kad ramumas buvo susijes su nenoru
i8siskirti i§ bendro kultiirinio konteksto.

Duoti pinigy gydytojui — visuotiné norma. Ne kartg pateikéjai nurode, jog
pinigy gydytojui davé, nes taip daro visi. Pateikéjui (gim. 1929 m. Baiciuose) buvo
padaryta rankos operacija, chirurgui davé Simtg lity, o visi kartu guléj¢ palatoje
buvo dave po tris Simtus lity. Savo elgesj paaiskino sazine — ,,nepatogu, visi duoda,
o gal dar reikés sugrizti pas ta patj gydytoja“. Dar vienas apklaustas asmuo
pasakojo, kad taip pat gydytojui atsidékojo uz gydyma, kai sutuoktiniui buvo
atlikta galvos operacija. Tokj sprendimg priémé pasitarusi su vaikais. Ji mano, kad
pries gydymg kategoriskai nereikia nieko duoti. Vis délto pinigy chirurgui buvo
pasiiiliusi ir prie§ operacija, taciau gydytojas neémé. Moteris taip pasielge ,,dél
$ventos ramybés, kad ant saZinés biity ramu®. Moteris, i§ vienos pusés, taip noréjo
iSvengti giminés priekaiSty, jei opoeracija nepasisekty, i$ kitos pusés, ji mané, kad
reikia daryti viska, kas priklauso, jei nepavyks — tai jau ne jos valioje

Keletas pateikéjy tvirtino, kad patys gydytojai spaudzia duoti. Vienas
pateikéjas (gim. 1935 m. Klaipédoje) teigé: ,,Jei atvirai, tai gydytojy kiSené yra taip
iSsitempusi, atsikiSusi.“ Jo mint] pratesé kitas pateikéjas (gim. 1938 m.
Agluonénuose) sakydamas, kad ,,gydytojai tiesiai nesako.“ Prie§ sutuoktinio
operacija buvo pasakyta, kad ,,vilties yra devyniasdeSimt procenty ir liepé pries
operacijg ateiti | kabinetg”. Pateikéjas buvo ,,viskg pasiruosgs®, iSsiaiskines i$
anksto, kas, kiek, kam duoda, todél padavé iskart ir ,,ateiti nebereikéjo*. Dar vienas
pateikéjas tvirtino, kad gydytojas vis atidéliojo operacijg ir tik tuomet, kai nunesé
»didele taS¢“, operacijai buvo pasiruosta per kelias valandas (pateikéjas, gim.
1943 m. Macuiciuose).

Operacijos kaina, anot pateikéjy, svyruoja pagal sudétingumg. Pateikéjas
(gim. 1939 m. Macuiciuose), kuriam buvo atlikta Sirdies voztuvo operacija, sake,
kad, jo manymu, tai pati sudétingiausia operacija ir palygino su kosminio palydovo
nuleidimu j Zem¢. Operacija jam atsiéjo kelias pensijas, taCiau tiksliy skaiciy
nepasaké. Kitos pateikéjos (gim. 1943 m. Silininkuose) sutuoktiniui Klaipédoje
buvo atlikta stuburo operacija, prie§ kurig gydytojas pasaké, kad operacija kainuos
tiek ir tiek.

Dovany teikimas gydytojui neretai atrodo, kaip siekis palaikyti
glaudesnius, labiau suasmenintus, neformalius santykius. Jau minéta, kaip zmonés
atsiminé Priekulés apylinkés gydytojg, kuriam duodavo lasiniy, kiauSiniy ir kity
kaimisky gérybiy. Pateikéjas (gim. 1941 m. Bruzdelynuose) pasakojo, kad ,,anais
laikais [po nepriklausomybés atkiirimo], kai laikydavo gyvulius, gydytojui nesdavo
varskeés, grietinés, mésos®, nes reikia ,,kazkaip gydytojai pasigerinti“. Jo manymu,
Seimos gydytojas — ,,deSinioji ranka“. Buvo ir daugiau pateikéjy, sakiusiy, kad
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Seimos gydytojui nesa smulkiy dovanéliy. Pateikéjas (gim. 1943 m., Macuiciuose)
yra neS¢s namuose kepta pyraga savo Seimos gydytojui ir néra girdéjes, kad Sis
gydytojas imty pinigais. Bet tai, anot vieno pateikéjo (gim. 1929 m. Baiciuose),
,hiekniekis®“. Specializuotiems gydytojams duodami pinigai, nes, vieno i$ pateikeéjy
zodziais tariant, ,.kazkaip nepatogu nesti saldainius kaip Seimos gydytojui, visgi
aukstesnio rango® [gydytojas].

Mazosios Lietuvos gyventojy naratyvuose apie kySius nesunku jzvelgti
neoficialiy pinigy oficialiojoje medicinoje neigiamg vertinimg, pavyzdziui:

Né vienas gydytojas manes néra praSes. Zmonés patys kisa, griida j
kiSenes. As nieko nedaviau. Bet jei gydytojas gerai gydo, kodél ji negalinti duoti.
(pateikéja, gim. 1943 m. Agluonénuose).

Kitas pateikéjas mano, kad duodant pinigy gydytojui norima pasipuikuoti:

Zinot, kaip lietuvis... AS daviau Simtg, o a$ Simtq penkiasdesimt.
Sovietmeciu zmonés tiek pinigy neturéjo. O dabar gydytojai nenori j tave Zziiiréti,
Jjei nieko nenesi. Cia juk jy darbas. Bet Zmonés patys kalti, patys duoda, patys
rékia. Tiesiog bruka, o kas neims, jeigu duoda. (pateikéjas, gim. 1959 m.
Slapsiléje)

Tyrimo rezultatai tik patvirtina kity tyrimy rezultatus, kuriy duomenys
rodo, kad neoficialiis pinigai Lietuvos medicinos sistemoje yra paplites reiskinys,
taCiau jy mastas gerokai didesnis. Pinigy ar dovany gydytojui yra dave visi kalbinti
pateikéjai, taigi 100 proc. Tyrime, atliktame 2016 m., apie 50 proc. gyventojy ir
valstybés tarnautojy nurodé¢, kad sveikatos prieziliros sistemos jstaigos (ligoninés)
yra labiausiai korumpuotos, i§ jy labai korumpuotomis daugiau kaip 30 proc.
apklaustyjy nurodé respublikines ligonines (klinikas) bei miesty ir rajony ligonines
(pla¢iau zr. Buinickien¢, 2017: 155). Esama duomeny (Salies sveikatos profilis
2017), kad Lietuvoje trecdalis sveikatos prieziiiros i$laidy finansuojama i§ privaciy
Saltiniy, daugiausia mokéjimais savo 1éSomis. Be to, Lietuvoje daznai uz sveikatos
priezitros paslaugas mokama neoficialiai. Tokius mokéjimus sveikatos prieziiiros
struktirose yra jprasta laikyti korupcijos apraiska. Korupcijos sgvokos esmé —
valstybés tarnautojo ar jam prilyginto asmens naudos gavimas neteisétu ir (ar)
nesgziningu budu, vykdant (nevykdant) savo pareigy. Valstybés institucijos kovoja
su §iuo reiskiniu, o tai galima pamatyti tiesiog vaikStant medicinos jstaigose.
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GERBIAMI PACIENTALI,

MOSU LIGONINES GYDYTOJAMS PATI DIDZIAUSLA PADEKA UZ GYDYMA —
TVIRTAS RANKOS PASPAUDIMAS, SYPSENA IR JOSU ISTARTAS ACTO,

NEVERSKITE GYDYTOJU PATIRTI NEPATOGUMU, PRIMYGTINAI SIDLYDAMI
ATSIDEKOTI UZ GYDYMA DOVANOMIS, PINIGAIS.

KLAIPEDOS JORININKU LIGONINEIE IR JOS PADALINIUOSE TAT
NETOLERUOJAMA.

PACIENTAL KURIE NORI GYDYTOJUI PADEKOTI, TAI GALI PADARYTI
NEPAZEISDAMI [STATYMU. GALITE PAAUKOTI PERVESDAMI PINIGU |
SPECIALIAIA LIGONINES PARAMOS SASKAITA. VISI PAAUKOTI PINIGAT
SKIRIAMI LIGONINES JSTATUOSE NUMATYTAI VEIKLAL

L PARAMOS SASKAITOS NR.
LT 307300010002325188

b) ¢)

14 paveikslas. Fotografijose (a) ant dury, pro kurias jeinama j ligoninés skyrius,
priklijuojami lipdukai su raginimais neduoti gydytojui pinigy; (b) vienas i$ lipduky su
raginimu neduoti gydytojams pinigy. Uzrasas skelbia: Tegul toks laiskas neranda adresato.
(c) skelbimas pacientams informacinéje lentoje su raginimu neduoti pinigy gydytojams ir
sitilymas paaukoti ligoninei.

Tyrimo metu keturi pateikéjai piktinosi priemonémis, skirtomis mazinti
neoficialiy pinigy srautus, nes jos griauna jprastg tvarkg ir nusistovéjusius
santykius tarp gydytojo ir paciento. Taciau pateikéjai pastebi ir pokycius.
Gydytojai dabar ,,biski bijo*, teigé viena i§ pateikéjy (gim. 1959 m., Macuiciuose).
Jos Seimg prizitiri jauna daktaré, kuri nieko neima. Ta pati pateikéja pasakojo apie
situacija, kai gul¢jo Jurininky ligoninéje, o ,jauna daktaré Svieté skydliauke®.
Pateikéja Siai daktarei noréjo duoti dvideSimt eury, taciau daktaré grazino pinigus,
todél dabar moteris pasidomi, ,,ar gydytojas ima, ar ne®, nes jaunoji daktaré savo
elgesiu net iSgasdinusi jg. Jau ir patys pacientai ne visada dalija pinigus. Pateikéja
toliau pasakojo, kad, tévui susirgus kraujo liga, gydytojai net neisdrjso duoti pinigy
uz gydyma, tik roziy nunesé.

Tik trecdalis pateikéjy jsitiking, kad pinigy ar kity materialiy gérybiy
davimas jiems yra padéjes iSspresti sveikatos problemas. Lik¢ du trecdaliai
pateikéjy, nors ir yra dave pinigy sveikatos priezitiros darbuotojams, taciau tokio
davimo nauda abejoja. Neoficialiy pinigy atsiradimo sveikatos prieziliros sistemoje
priezastys, kaip teigé pateikéjai, yra tokios: kad nereikéty laukti, kad bty geresné
priezilira, norima atsidékoti, visuotiné norma, gydytojai spaudzia, siekis palaikyti
glaudesnius santykius su gydytoju. Socialinio pobtidZio tyrimuose galima rasti
panaSias priezastis. Pagrindinémis pinigy davimo priezastimis jvardijama: dél
didelés biurokratijos — kad pagreitinty procesg (57 proc.); siekiant gauti
kokybiskesnes paslaugas (41 proc.); iSspresti legaliais biidais neiSsprendziamas
problemas (37 proc.); per daug sudétingos biurokratinés procediros (34 proc.);
noras gauti paslaugas ir lengvatas, kurios nepriklauso (38 proc.) (placiau Zr.
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Tamutiené, Cerniauskaité, Sruogaité 2011). Kysiai tampa priemone, padedancia
jveikti sveikatos prieziiiros paslaugy prieinamuma ribojancius finansinius,
teritorinius ar komunikacinius faktorius. Be to, ligoniy kasos (j jas 1éSos patenka i§
Privalomojo sveikatos draudimo)®” apmoka tik tas sveikatos prieZitiros paslaugas,
kurios jtrauktos j LR sveikatos ministerijos sudaromg sgvada®®, o uz sveikatos
priezitros paslaugas, kuriy iSlaidy visiskai ar dalinai nedengia sveikatos draudimas,
pacientai moka patys. Pastebéta, kad finansavimas i§ valstybés turi jtakos
2016). Zmonés i§ valstybés tikisi visapusiikos apsaugos, o ne tik batiniausiy
paslaugy. Tai patvirtino ir pateikéjai nurodydami, kad neoficialiis pinigai skiriami

7 Lietuvos Respublikoje veikia privalomasis sveikatos draudimas (PSD) — tai valstybés
nustatyta asmens sveikatos prieziiiros ir ekonominiy priemoniy sistema, garantuojanti
privalomuoju sveikatos draudimu draudziamiems asmenims, jvykus draudiminiam jvykiui,
sveikatos priezitiros paslaugy teikimg bei iSlaidy uZz suteiktas paslaugas, vaistus ir
medicinos pagalbos priemones kompensavima. Apdraustuoju laikomas asmuo, uz kurj
Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo nustatyta tvarka mokamos arba jis pats
moka nustatyto dydzio privalomojo sveikatos draudimo jmokas. Visi Lietuvos Respublikos
pilie¢iai ir uzsienie¢iai, nuolat gyvenantys Lietuvoje, taip pat teisétai dirbantys ir laikinai
Lietuvoje gyvenantys uzsienie€iai, privalo mokéti sveikatos draudimo jmokas. Draudéjams
mokant jmokas Sodrai, pastaroji perveda jas i Privalomojo sveikatos draudimo fondo
(PSDF) biudzeta, kuri taip pat sudaro valstybés biudzeto imokos ir asignavimai,
savanoriskos asmeny jmokos, iSieSkomos ar grazinamos 1éSos uz PSDF biudzetui padaryta
zala, kitos pajamos. IS PSDF biudzeto apmokamos sveikatos prieziliros paslaugos,
kompensuojamos sanatorinio gydymo bei medikamenty jsigijimo islaidos. Asmenys, kurie
patys individualiai moka sveikatos draudimo jmokas (dirbantieji pagal individualios veiklos
pazyma, turintys verslo liudijimg, kiti asmenys, kurie néra draudziami darbdavio ar
valstybés); asmenys, uz kuriuos privalomojo sveikatos draudimo jmokas moka jy
darbdaviai (dirbantys pagal darbo sutartis, valstybés tarnautojai, pagal autorines sutartys
dirbantys asmenys); valstybés 1éSomis draudziami asmenys (darbo birZoje uZsiregistrave
bedarbiai (iSskyrus uzsieniecius, turinCius leidimg gyventi Lietuvos Respublikoje laikinai,
jeigu néra isdirbg Lietuvoje 6 ménesiy prie§ uzsiregistruodami j darbo birza), moterys,
esancios néstumo ir gimdymo atostogose, vienas i§ tévy, auginantis vaika iki 8 mety, taip
pat vienas i§ tévy, auginantis du ir daugiau nepilnameciy vaiky, pensininkai ir Salpos
kompensacijy gavéjai, asmenys iki 18 mety, moksleiviai, dieniniy skyriy studentai,
socialing pasalpa gaunantys zmonegs ir kiti).

Placiau  zr.  ,Privalomasis  sveikatos draudimas“, prieiga per internata:
<https://sam.lrv.1t/It/veiklos-sritys/sveikatos-draudimas-veiklos-sritis/privalomasis-
sveikatos-draudimas> [zitiréta 2018 07 25]; Socialinis draudimas nepriklausomoje
Lietuvoje, prieiga per interneta: http://www.sodra.lt/lt/socialinis-draudimas/sodros-istorija
[zitréta 2018 07 25].

68 7r. , Valstybés 1éSomis apmokamy asmens sveikatos priezidros paslaugy sarasas ir jy
bazinés kainos“, prieiga per internata: <https://sam.lrv.It/lt/veiklos-sritys/sveikatos-
draudimas-veiklos-sritis/valstybes-lesomis-apmokamu-asmens-sveikatos-prieziuros-
paslaugu-sarasas-ir-ju-bazines-kainos> [zidiréta 2018 07 25].
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biurokratinéms klititims jveikti, taip pat dalis pinigy atitenka uz neapmokamas
paslaugas.

Neoficialius pinigus sveikatos priezitiros sistemoje antropologiniu pozitriu
jvertinusi R. Praspaliauskien¢ (2017: 77) atkreipé démesj, kad jie gali buti
traktuojami ne tik kaip dovana ar kysis, o kaip tam tikra sveikatos priezitiros
praktika. Jos nuomone, neoficiallis pinigai tampa savotiska sveikatos praktika, kuri
perzengia materialaus sandério tarp paciento ir gydytojo ribas ir jgyja galios jveikti
ligas, medicinines akistatas ar nesékmes.

Ligos priezastys Siuolaikiniuose naratyvuose

Irena (gim. 1940 m. Smalininkuose), paklausta apie smilkymus,
uzkalbéjimus ir panaSius gydymo budus, atsaké, kad ,tarp lietuvininky kazin ar
tokiy rasi, vis tiek buvo paveikusi vokie¢iy pazanga medicinoje*. Si pateikéjos
nuomoné liudija, kad oficialioji medicina taip pat formavo zmoniy gydymosi
nuostatas. Gydytojas, analizuodamas zmogaus skundus, iesko fiziniy pazeidimy ir
vertina biologinius faktorius. Pavyzdziui, kai Irmai (gim. 1940 m. Drieziuose) émé
skaudéti koja, gydytojas jai paaiSkino, kad ,koja skauda nuo stuburo®. Kitas
pavyzdys, kokj ligos iSaiSkinimg gavo Ieva (gim. 1938 m. Klaipédoje),
besiskundzianti nugaros skausmu: ,,[k]ai perSvieté, daug blogy dalyky kauluose
rado: ir osteoporozg, ir daug visko; tas, kur rentgeng daré, saké: Ar jums arklys
ispyré, ar nuo stogo nukritot? Toks prastas stuburas. Siuose pavyzdZiuose matyti,
kad skausmo, negalios, ligos priezastimi matomi fiziniai pazeidimai, biologiniy
funkcijy sutrikimai. Gydytojas, vadovaudamasis biomedicininiu sveikatos ir ligos
modeliu, skleidzia Sias idéjas j ji besikreipiantiems Zzmonéms. Medicinos idéjy

sklaidos pavyzdziu galéty bati ir ligoninéje eksponuojami meno kiriniai
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(Zr. 15 paveiksla).

15 paveikslas. Instaliacija, vaizduojanti $irdj kaip mechanizmg. Tokj vaizda kai kurie
pateikéjai tikrai yra mate kardiochirurgijos skyriaus laukiamajame. Biitent XIX a., medicing
galutinai jtvirtinus kaip tikslyjj moksla, liga ir gydyma buvo siekiama pagrijsti fiziniais
parametrais.
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Nieko keista, kad daugiau nei pusé lietuvininky mano, kad sveikatos biikle
ir ligy atsiradimas susij¢ su fizinémis aplinkybémis. Viena pagrindiniy priezas¢iy
laikoma ekologija ir prastéjanti maisto kokybé. Erna (gim. 1943 m. Skirzemiuose)
yra jsitikinusi, kad jos akiy ir ausy problemos susijusios su zalinga darbo aplinka.
Moteris dirbo spaustuvéje, kur ,,dazai, daug dulkiy, rankas nepavykdavo laikyti
$varias, sunkieji metalai®, todél nuolat pazeisdavo akis ir ausis. Erna taip pat mano,
kad didelé dalis ligy atsiranda dél mitybos. Moteris atsisake tauky, lasiniy, kepty
produkty. Jai seniai daktaré pataré ,atsisakyti keptuvés®, taCiau tai pavyko ne i§
karto. Dabar stengiasi valgyti daug darZoviy, valyti organizma, nes skaité, kad
organizme gali susikaupti iki dviejy kilogramy Slaky. Berta (gim. 1951 m.
Macuiciuose) taip pat yra atkreipusi démesj | mityba: ,[a]nksCiau viskg siidyta
valgydavo, o dabar viskas su chemikalais, neaisku, kas geriau.” Kaip Siandienos
ligy priezastj, ,,chemijos* naudojimg maisto gamyboje jvardijo ir Elfryda (gim.
1938 m. Agluonénuose). Ji perpasakojo i§ Vokietijos po nepriklausomybes
atvaziavusiy giminai¢iy pastebéjimus. Jie sake, kad ,,jiisy maistas — kaip vaistas®,
tuomet pateikéja tik nusijuokusi i$ tokio pasakymo. Tac¢iau dabar pastebi, kad misy
maisto gamintojai ,,iSmoko gaminti su chemija®“. Bet to, pateikéja tvirtino, kad mes
esame trecioji Salis ir C¢ia patenka prastesni maisto produktai nei Vokietijoje ar
Pranciizijoje. Jos manymu, tai irgi prisideda prie sveikatos prastéjimo. Moteris iki
Siol kepé ,.ant aliejaus®. Kartg, iSkepusi mésa, pastebéjo, juodus dryzius. Moteris
nusprendé, kad aliejus yra padarytas i§ naftos, todél dabar kepa tik ant sviesto ar
ant tauky. Hansas mano, kad anksCiau gyvuliai maziau sirgo, nes pasaras buvo
geresnis, ,,visokiy Zoleliy budavo*:

Kai peréjo ant kultiuriniy, nebesuéd gyvulis [zoliy]. Dabar nebér
ramunéliy. Bidavo pilni laukai senesniy Zmoniy. [Jie] rinkdavo arbatzoliy.
Gerdavom dilgéliy, nuotryniy [arbatas]. Medus bidavo saldesnis. Dabar net spalva
medaus neatitinka. [...] Zmonés maziau sirgdavo, nes maistq visq patys
uzsiaugindavo. Ir pienas buvo kitokesnio skonio. Kai atsirado chemikaly ir Zmonés
éme sirgti, ir gyvuliai. (Hansas, gim. 1941 m. Bruzdelynuose)

Pateikéjai kaip ligos priezast] nurodé ir paveldéjima. Erika (gim. 1943 m.
Agluonénuose) stebéjosi, kad dabar Zymiai daugiau Zmoniy su ,iSsukinétais
sgnariais“. Ji mano, kad tai ,paveldima, genetin¢ liga“. Irena (gim. 1940 m.
Smalininkuose), kaip ir jos mama, serga reumatu. Moteris mano, kad ,,tai galbit
genai®.

Savo vietg pateikéjy supratime apie ligas turi bakterijos ir virusai. Genuté
(gim. 1951 m. Macuiciuose), kalbédama apie gyvatés uzpilting, pabréze, kad toks
vaistas ,,i§ vidaus visas bakterijas uzmusa“.
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Biomedicininis sveikatos ir ligos modelis kai kuriems pateikéjams tapo
pagrindiniu, visiskai iSstumdamas tikéjimg antgamtine ligos ir sveikatos kilme. Jie
skeptisSkai vertina Dievo pagalba norint pasveikti. ,,Jei Dievas galéty padéti... Bet
iSeina [mirSta] visai ne tie, kam reikia. Tikiu, bet ne visai, kad panirti j tikéjima.
Dievas savo keliu... ir neiSmelsi. Dievui reikia dékoti, kad gyveni, o iSprasyti...”
(Renaté, gim. 1959 m. Slapsiléje). Taigi, be ikikriks¢ioniskosios, krik§¢ioniskosios
pasauléziiiros, Mazosios Lietuvos gyventojy liaudies medicinoje akivaizdiis
biomedicininio ligos ir sveikatos modelio zenklai.

Pateikéjai i§ gydytojy yra iSgirde ir apie kitokias ligos priezastis, kurios
artimos biopsichologiniam ligos ir sveikatos modeliui arba visiskai atitinka jj. Erna
(gim. 1943 m. Skirzemiuose) mano, kad ligos atsiranda i§ pykcio, i§ pavydo, i$
neSvariy darby. Ernai jtaka yra padare gydytojo psichologo zodziai, kad ,,dél
sveikatos reikia dirbti“. Be to, jis Ernai pataré¢ ,ilgai nepykti, iSmokti atleisti,
nusilauzti ragus®. Kad ligos prasideda nuo iSgyvenimy, tvirtino ir kiti pateikéjai.
Elfrida (gim. 1938 m. Agluonény) mano, kad ligos, tokios kaip vézys, ,,daugiausiai
nuo nervy“. Hildegarda taip pat mano, kad sveikatai labai kenkia ,,nervai‘:

Jei zmogus visada nepatenkintas, neturés ir sveikatos. Zmogus turi turéti
ramybés. Sveikatos, kaip ir proto, nejsidési, bet turi Ziuréti. Ant maisto Zmogus pats
turi Zinoti, kq ir kiek valgyti, reikia turéti saikq, bet dirbtinai nereikia nieko daryti.
(Hildegarda, gim. 1944 m. Kurslaukéje)

Vienintelé pateikéja leva (gim. 1938 m. Klaipédoje) suabejojo, jog ligas
lemia aplinka: ,,[z]monés neteisingai maitinasi ir neteisingai gyvena, bet i§ kitos
pusés, serga, mirsta ir tie, kurie teisingai gyvena. Moteris svarsté, jog vaikystéje
gyvenimo salygos buvo daug sunkesnés nei dabar, taciau buvo sveikesni ir
laimingesni:

[...] mama virdavo is runkeliy sirupq vietoje cukraus. Muilg virdavo is kauly,
kliukindavo visq dieng ir dédavo vario sulfato. Dabar visko yra ir vis tiek
nepatenkinti. Liga nebiitinai priklauso nuo teisingo gyvenimo. AS nezinau, kas tas
teisingas gyvenimas.

Taciau tokiy zmoniy, kurie pirmiausia remiasi savo steb&jimu, buvo tik $is

vienintelis atvejis. Kity pateikéjy nuostatos vienaip ar kitaip paveiktos mediky ar
kity autoritety pozitirio.
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Kiti sveikatos prieZiiiros specialistai

Gydymo metu kylan¢ias problemas, kai norimo efekto neduoda arba
pacientams pasitikéjimo nekelia gydymas, pateikéjai sprendzia kreipdamiesi | kitus
sveikatos prieziiiros specialistus. ,,Vaistus saujom geriam®, — saké Zigfrydas (gim.
1939 m. Macuiciuose). Jo nuomone, ,,daug bereikalingy vaisty iSraSoma, bet pats
negali pasiskirti, o Seimos gydytojas turi rasyti, kg specialistas paskyré“. Genovaité
(gim. 1928 m. BaiCiuose) neslépé, kad mazina vaisty kiekj: ,,Vaistai brangs.
ISleidZiu apie penkiasdeSimt eury per ménesj. AS pati sau darau citring su medumi
ar cukrum. Ryte i§geriu stikling vandens, jsidéjusi Sauksta trinty spanguoliy.“ Erika
(gim. 1943 m. Agluonénuose) gydytojo paskirty vaisty vartojimg nutraukia, kai
nebeskauda. Ji prisipazino, kad vaisty geria truputj maziau nei rekomenduoja
gydytojas. Tokiu atveju jie patys savarankiskai priima sprendimus — tampa ,,patys
sau gydytojai“. Dar maziau patenkinti pateikéjai gydytojo paskirtu gydymu gali ji
visai nutraukti ir kreiptis ] kitus, nuolat praktikuojancius sveikatos prieziliros
specialistus. Cia galimi keli variantai. Pagalbos ieSkoma pas medicininj
i$silavinima turin¢ius asmenis, ta¢iau dirban¢ius uz medicinos jstaigos riby ir savo
paslaugas teikiancius nelegaliai.

Hansui (gim. 1935m. Klaipédoje) ir Elfrydai (gim. 1938 m.
Agluonénuose) medicinines procediiras atlicka kaimynystéje gyvenanti ,,fel¢eriké®.
Ji suleidzia vaistus, daro laSelines, pakonsultuoja sunegalavus, rekomenduoja, i
kokius specialistus kreiptis. Pateikéjai jg apibuidino kaip daug mety ir dabar dar
tebedirbancig medicinos jstaigose, daug iSmanancia, turin¢ia daug praktikos. Su ja
atsiskaito kaimyniskai — anksc¢iau pagelbédavo apdirbant Zeme, dabar atsiskaito
zemés iikio produktais.

Elfrydai, ,savo kailiu pajutus“ alergija, buvo sudétinga gauti pagalbos
oficialiojoje medicinoje. Pirmiausia ji kreipési | ,,odos gydytoja“, kuris ,,prirasé
tepalélj, taCiau tas nieko nepadéjo*. Tuomet kreipési j odos dispanserj Klaipédoje —
»~pasake, kad blicalergija“. Moteris iSbandé penkis tepalus, taCiau jie nieko
nepadéjo. Tuomet gydytojas rekomendavo ,rusiSka tepalélj“. ,,Tas tepalélis ir
padéjo, o tuos visus kitus iSmeciau, o gryni pinigai buvo®. Kiek véliau Elfryda dél
savo alergijos kreipési j Jadvyga Balvoéidte. Si pamoké, kaip pasidaryti nuo
alergijos vaisty:

Ant vandens tokie kaip kurkulai auga Zali, lapeliai ir viena Saknelé. Ji man
sudéjo daug Zoleliy. Sakau, kas man yra, ji sveria Zolele ir deda. O c¢ia buvo pas jus
renginys [Dovily regioninis folkloro festivalis Uzaugau Lietuvoj], tai lasiuky tada
[J. Balvocitité] nedavé, bet davé Zoleliy misinj, numeris keturiasdesimt penki. O
dabar parsisiunciame laSiuky ir labai padeda. Kiek ty tepaly, nieko negaléjau
prisitaikyti.
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Zolininky neignoruoja ir Gertrida (gim. 1939 m. Jurgiuose). Ji mano, kad
kartu su oficialiuoju gydymu ,,gal visai ir neblogai®.

Antras variantas, kai pagalbos ieSko pas medicininio iSsilavinimo
neturinius arba nemedicinines paslaugas teikianCius asmenis. Kristinai (gim.
1943 m. Silininkuose) buvo operuotas stuburas dukart: kuomet jai po pirmos
operacijos sugadino stubura, tuomet pakartoting operacija daré Vilniuje. Dabar
moteris kartu su vyru lanko ,,Impulso® (sporto paslaugas teikianti jmoné) baseing.
Ten iSsipitkus abonementa metams uz keturis Simtus penkiasdesSimt, gali eiti
kiekvieng diena nuo ryto Sesiy iki vakaro penkiy, gali naudotis ir visomis kitomis
ten teikiamomis paslaugomis. | reabilitacija nebeina, sako, ,kas i§ to, duodavo
penkis kartus, penkis turi pats pirkti“. Anot jos, masazai nieko nepadeda, tik pinigy
iSlaidavimas, o apie ambulatorines reabilitacijos paslaugas moteris taip sako:

Kq ten ta reabilitacija dar Ziiri visi, kq atsineSei. Jei nieko neatsinesei,
paglosto paglosto ir viskas. Jei povandeninis masazas, tai su duso galvele
pamasazavo ir dar papildomai desimt lity duodavau.

Erna (gim. 1943 m. Skirzemiuose) ,,meté svorj* vartodama papildus, be to,
tuo metu vartojo dar kelis vaistus. Moters savijauta émé prastéti, pazjstami dalijosi
patarimais, o ji pati nebesusigaudé savo nusiskundimuose ir gydymo priemonése.
Emé ,$okinéti kraujospiidis“, nebelaikyti §lapimo. Kolektyvinio sodo kaimyné
rekomendavo kreiptis | jos aniike, dietologe, kuri paaiskino, kaip maitintis, kuo
pakeisti gyvulinés kilmés baltymus. Kartu moteris lankési ,,Herbalife* kursuose ir
vartojo jy sitlomus papildus. Moteris nurodé, kad Sie papildai Lietuvoje néra
patvirtinti ir jvezami i§ Rygos ,.kaip ir nelegaltis“. Erna saké, kad papildai brangiis
ir ilgai neiStempé, bet svoris sumazéjo ,,numeté tabletes [medikamentus] ir dabar
vaiksto dailuté*.

Trecias variantas, kai gydosi remdamiesi eiliniy Zmoniy patirtimi. Erikai
(gim. 1940 m. Satriuose) padiai ne karta teko rinktis gydyma ir specialistus. Ji
prisimena, kaip sovietmeciu buvo ,dispancerizuota del kepeny“. Belaukdama
autobuso stoteléje ji pasiskyné geltony ziedeliy. Prie jos pri€jo zmogus ir paklausé,
ar ji galvojanti, nuo ko tos Zolelés. Vyras pasakes, kad Sios Zolelés jam padéjo nuo
kepeny cirozes. Jam apie tai, kad tinka gydant ciroze, pasakiusi ,,tokia staravieré®.
Erika prisirinko $iy Zoliy ir géré arbatg ryte ir vakare prie§ valgj. Kai susitiko su
gydytoja, moteris pasake, kad gydytojos skirti vaistai padéjo. Taciau pateikéja
gydési tik tomis zolelémis, kurias vadina ,,gyslotpienémis®. Erika ir pati yra linkusi
padéti ieSkantiesiems pagalbos. Ji gydyti pradéjo dar biidama deSimties mety. Kai
mama sirgo plauciy uzdegimu, Erika kaitino avizas ir d¢jo mamai visur, kur galéjo.
Tokio gydymo ji buvo i8mokusi i§ pac¢ios mamos. Per gyvenimg Erika kaupé savo
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gydymo(si) patirtj, perimdama jg i§ mamos, kity Zmoniy ir pridédama nuo savgs.
Neatsitiktinai ji kity pateikéjy buvo pristatyta kaip ta, kuri ,,gali papasakoti apie
visokius gydymus*,

Tarp Mazosios Lietuvos gyventojy sunku atrasti pavyzdziy, kurie tiesiogiai
rodyty, jog gydytojo ir paciento bendravimas yra paremtas panteistiniu modeliu,
kad gydytojas buty sudievinamas. Tarp netiesioginiy pavyzdziy galéty buti tokie
atvejai, kaip yra pasakiusi viena pateikéja: ,[m]ama galvoja, kad be pinigy
nepasveiks.“ Sis ir kiti panasiis atvejai, kai tikimasi, jog pinigy davimas gydytojui
pats savaime lemia gydymo sékmeg, primena aukojima. Atvejy, kai pinigy davimas
jgauna beveik magiska ar metafizinge galia, néra daug. Panteistinio modelio
uzuominas liudija kai kurie atvejai, kai pateikéjai kreipési | asmenis, turinéius
ypatingy sugeb¢jimy, pavyzdziui, ,,matyti organizma kiaurai“. Taciau tokiy atvejy
vos keletas. Pateikéjas nesitiki, kad gydytojas iSgydyty, tiksliau bty sakyti,
isgelbéty nuo ligos. Pateikéjai gydytojui kelia i§ esmés du reikalavimus: pagal
galimybes iSsaugoti gyvybe ir kontroliuoti liga. Tokie likes¢iai i§ gydytojo
sutampa su pateikéjy pozitiriu j liga. Kaip buvo matyti skyriuje Religija ir sveikata,
vos keletas pateikéjy tiki, jog ligos priezastimi gali biiti antgamtiSkos jégos. Liga
pirmiausia matoma kaip fiziniy ir psichologiniy veiksniy pasekmé.

Nesunku pastebéti, kad Mazosios Lietuvos gyventojai gydytojui yra linke
paklusti kaip tévui ir ilgai paiso jo nuomonés, net jei gydymas néra efektyvus.
Gydytojo autoriteto jiems nesumenkina ir nesékmingi gydymo atvejai. Nors ir
kritikuoja gydytojus uz neatiduma ir menka riipestj pacientu, pateikéjai yra linke
vykdyti gydytojo nurodymus ir bitent gydytojo sprendimams atiduodama
pirmenybé. Kritiskas savo gydytojo vertinimas taip pat atspindi pateikéjy poreikj
matyti gydytoja kaip globojantj téva. Tai galéty buti viena i§ priezas¢iy, kodél
pateikéjai neigiamai vertina pinigy davima. Nesulauke i§ gydytojo laukiamo atsako
ir pagalbos, bent du tre¢daliai pacienty ima gydytis savarankiSkai. PaZzjstamy,
artimyjy patirtis, kity sveikatos specialisty zinios, literatira, sveikatos laidos tampa
pateikéjy Saltiniais, kuriais remdamiesi organizuoja savo gydymo programg. Taciau
visi §ie sveikatos ir ziniy Saltiniai neuzima gydytojo vietos, o tik jg papildo. Taip
iSryskéja, kad pateikéjams priimtinesnis pereinamasis modelis — i§ paternalistinio }
interakcinj modelj. Pateikéjai linke priimti gydytojo sprendima kaip svaresni,
taciau du trecdaliai pacienty noréty, kad gydytojas atsizvelgty i jy nuomong ir
pastebéjimus. Kaip ,,gero gydytojo* pavyzdziai nurodomi tie atvejai, kai gydytojas
yra sgziningas, pripaZjsta savo galimybiy ribas, gerbia pacientus, t.y. atsizvelgia i
juy nuomong ir leidzia dalyvauti priimant sprendimus.

Taigi, remiantis pateikéjy pozicija, oficialiosios medicinos gydytojas
Mazosios Lietuvos gyventojams yra savas, kiti sveikatos specialistai ir neoficiallis
pinigai i§ dalies kompensuoja bendravimo su gydytoju trikumus.

148



Savi sveikatos sistemos istoriniai bruozai

Mazosios Lietuvos medicinos bandymas perskirti j dvi savarankiSkas ir
uzdaras sistemas yra labai salygiSkas ir keliantis daugiau nesusipratimy, nei
duodantis realios praktinés ir teorinés naudos sveikatos sistemos tyrimams ir jos
tobulinimui. Kai kurie liaudies ir oficialiosios medicinos dichotomijos galimi
neatitikimai iSryskéja sudéliojus Lietuvos teritorijoje vykusius medicinos procesus.
Toliau pateikiamoje lenteléje (zr. 7 schema) trigubomis linijjomis (1) ir (2)
i§skiriamos laiko ribos, tarp kuriy gyvavusi liaudies medicina laikoma tradicine.
Toks grieztas laiko riby apibrézimas yra formalus ir neatsizvelgiantis | realy
zmoniy gyvenimg. Tarsi liaudies medicina gyvavo kultiriniam ar socialiniam
i§skirtinumui pabrézti, o ne pagrindiniam tikslui — iSgelbéti gyvybe ir sugrazinti
sveikatg. Dviguba linijja nurodo laikmetj, kai ima veikti medicinos fakultetas
Karaliauc¢iuje (3)® ir Vilniuje (4)”°. Punktyriné linija Zymi laikmetj, kai valdovai
imasi visuotinés sveikatos priezitiros Priisijoje (5) " ir Rusijoje (6)72. Oficialioji
medicina buvo pradéta formuoti jau gerokai anksCiau nei apibréziamos tradicinés
liaudies medicinos ribos, todél sunku patikéti, kad liaudies medicina formavosi ir
egzistavo visiskai atskirai nuo oficialiosios medicinos.

 Albrechto suverenui Lenkijos Karaliui Zygimantui Senajam leidus, partikuliaras 1544
VIII 17 paverstas universitetu ir steigéjo garbei pavadintas Albertinana. K. stausas turéjo
Krokuvos universiteto statusq. Turéjo teol., filos., teisés ir med. [medicinos] fakultetus
(Matulevicius, Vitkevicius 2000: 731)

70 Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas (Collegium medicum) jkurtas
1781 11 24 (pirmasis dekanas — S. L. Bizijas). Prie fakulteto buvo prijungta Gardino
medicinos mokykla, j Vilniy pervezti jos jrenginiai ir botanikos sodo augalai. [...]19 a.
pradzioje Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas buvo vienas geriausiy Europoje, tesé
Vakary saliy medicinos tradicijas, diegé jos mokslo naujoves, garséjo Vakcinacijos (jkurtas
1808) ir Motinysteés (jkurtas 1809) institutais. Vakcinacijos institute buvo gaminama raupy
vakcina, skiepijama nuo raupy, studentai mokomi skiepijimo metodikos (MiezutaviCiuté
2019; Meskauskas 1987: 34).

"\ Visuotine sveikatos apsauga susidoméjo Priisijos valdovas Friedrichas Wilhelmas I
medicinos ediktu (1725) tuo metu Berlyne jau veikusiai Vyriausiajai medicinos kolegijai
(Ober-Collegium medicum) tapo pavaldzios visy provincijy Medicinos arba Sanitarijos
kolegijos, kurias sudaré direktorius — Karo ir domeny [valstybiniy dvary] taréjas, du
gydytojai, du chirurgai, du vaistininkai. Kolegija organizavo provincijoje sveikatos
apsaugq, kontroliavo krasto ir miesto gydytojus, chirurgus, provizorius (Sembritzky
1918:120).

2 Carinéje Rusijoje (i kurig tuo metu pateko dabartiné Lietuvos teritorija) Petras I (XVIII
a). pirmq kartq oficialiai jteisino tuos, kurie turéjo biti atsakingi uz skurstanciyjy rémimq.
Miestuose municipalitetai buvo atsakingi uz ligoniniy ir kity labdaringy institucijy statymg
ir islaikymgq. Vienuolynai turéjo remti buvusius jireivius ir kareivius (Guogis, Bogdanova
2012: 35).

149



XVI XVII XVIII XIX XX XXI

(3) S  (© 4) (D) (2)
7 schema. Tradicinés liaudies medicinos laiko ribos ir oficialiosios medicinos raida
Mazosios bei Didziosios Lietuvos teritorijose

Kaip jau aptarta, vienu i§ faktoriy, skirian¢iy liaudies ir oficialigja
medicinas, laikomas moksliskumas, kai jis suvokiamas kaip tam tikra pasauléziiira,
kitaip tariant, skirtinga samprata apie sveikatg ir ligg. Analizuojamuose Mazosios
Lietuvos gyventojy naratyvuose matyti trejopas sveikatos ir ligos supratimas
(8 schema). Pirma, XIX a. pabaigos— XXla. pradzios Mazosios Lietuvos
gyventojy naratyvuose iSsaugotas personifikuotos ligos jvaizdis. Tai liudija
etnografinio tyrimo metu paminéti gydymo biidai, kuriais sickiama liga perduoti,
iSgasdinti ir pan. Antra nuomoné suformuota krikS¢ioniskos baznycios. Nors né
vienas pateikéjas nemano, jog liga sukelia Dievas arba liga yra Dievo bausmé,
taiau malda ir tikéjimas, jy manymu, gali padéti pasveikti. Trecia pateikéjy
nuomon¢ apie ligas ir sveikata sutampa su oficialiosios medicinos pozicija, kad
ligos priezastimi yra Zalingi fiziniai veiksniai: iSoriniai (traumos, nepalankus
klimatas (Saltis, véjas, drégmé, kaitra), mikroklimatas, cheminés medziagos,
alkoholis, nikotinas; biologiniai agentai (virusai, bakterijos, pirmuonys, kirmélés),
netikusi mityba (badas, nevisavertis maistas, persivalgymas), nervinis sukrétimas,
jtemptas fizinis ir protinis darbas) ir vidiniai (paveldéti) veiksniai. Beje, trecioji
nuomon¢ etnografinio tyrimo metu buvo vyraujanti.
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BIOMEDICININIS MODELIS

BIOMEDICININIS MODELIS
KITOS TEORIJOS

KETURIU HUMORU TEORIJA

KITOS TEORIJOS
KETURIU HUMORU TEORIJA KRIKSCIONISKAS
KRIKSCIONISKAS IKIKRIKSNIONISKAS
IKIKRIKSNIONISKAS

8 schema. Oficialiosios ir liaudies medicinos poziiiris | sveikatg ir ligg XIX a. antrosios
pusés ir XXI a. pradzios Mazojoje Lietuvoje. Triguba linija Zymi formalig riba, kuri buvo
kategoriskai bréziama tarp liaudies ir oficialiosios medicinos. Remiantis atliktu tyrimu,
bréziamos punktyrinés linijos norint iSrySkinti pozitiriy j sveikatg ir ligg pliuralistiSkuma.

Tyrimo metu susidarytas vaizdas apie sveikatos ir ligos supratima
Mazosios Lietuvos medicinoje i§ esmés atitinka R. Trimako pastebéjimus dél ligos
ir sveikatos sampratos tradicingje lietuviy kultiiroje. Jo nuomone, lietuviy liaudies
medicinos ligy etiologijoje skiriamos natiralios kilmés ligos (pavyzdziui, fiziniai
suzeidimai ar perSalimas) ir antgamtinés kilmés ligos (personifikuoty ligy, ragany
(burtininky) arba Zmoniy blogomis akimis poveikis) ”* . MaZosios Lietuvos
gyventojai, pakeisdami sgvokas arba perkeldami reikSmiy ribas, pavyzdZziui,
burtams priskirdami uZkalb¢jimus, kitas maginio gydymo formas, kuriomis

3 Mitinis lietuviy pasaulis yra jsivaizduojamas daiktiskai ir apciuopiamai, o tokios
abstrakcios sqvokos, kaip laimé, dalia, vargas, liga ar mirtis, virsta realiomis, fizinj
pavidalg turinciomis gyvomis bitybémis (Racénaité 2011: 270). Uzkalbéjimuose liga
animizuojama, ji kartais jsivaizduojama kaip gyvulys, augalas arba net kaip Zmogus ar
atskiri jo kiino organai (Zavjalova 2002).
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nesinaudoja oficialioji medicina, laikydami priimtinomis, iSsaugo tikéjima, jog
sveikata gali priklausyti nuo anapusinio pasaulio jégy — jei ne nuo
ikikrik3¢ioniskyjy dievybiy’, tai nuo kriks¢ioniskojo Dievo. R. Trimakas neiSskiria
santykio su krikS¢ioniskuoju Dievu kaip svarbaus, siekiant iSsaugoti arba
susigrazinti sveikata (Trimkas 2008: 23). Taciau lietuviy liaudies medicinos
tyrimuose, analizuojant tradicinés liaudies medicinos laikmecio sakmes ir
tautosakines liaudies medicinos formas, atrandama, kad tautosakoje glidi
ikikrik§¢ioniskosios ir kriks¢ioniskosios pasauléziiiros pédsakai. D. VaitkeviCiené,
tyringjusi uzkalbgjimus, pasteb¢jo, kad juose esama ir krikSCionisky, ir
ikikrik$¢ionisky kulttiros bruozy (Vaitkeviciené 2008: 13). A. T. Mekas taip pat
parodé, kad lietuviy liaudies medicinoje esama iSskirtinumy, jo nuomone, susijusiy
su pagonybés liekanomis, taciau esama ir bendrybiy su viduramziy Europos
medicina (Mekas 2010: 20). Apie kitas oficialiojoje medicinoje vyravusias
teorijas — keturiy humory teorija, véliau mechanistinis poziiiris, homeopatija ir kt. —
Lietuvos liaudies medicinos tyrimuose tik uzsimenama arba visai ignoruojama.
Liaudies medicinos praktiky klodas, liudijantis apie kitokia pasaulézitira, i§skyrus
ikikrik$¢ioniska ar kriksSCioniska, Lietuvos liaudies medicinos tyrimuose néra
aptariamas. Paprastai atsirenkami tie liaudies medicinos pavyzdziai, kurie susij¢ su
religiniu sveikatos ir ligos supratimu. Nuo XVIIa. Europos oficialiojoje
medicinoje ima plisti mechanistiné, véliau biologiné ligos ir sveikatos sampratos.
Imta atsisakyti pozitirio, kad sveikata gali priklausyti nuo dvasinio pasaulio. Tuo
metu tiek Prisijoje, tiek LDK teritorijoje veiké aukStosios medicinos mokyklos,
kurios uzsiémé medicinos naujoviy sklaida. Sie pokyéiai vyko anks¢iau nei
apibréziamos tradicinés liaudies medicinos laiko ribos. Remiantis atliktu tyrimu,
kuris apima laiko ribas nuo XIX a. antrosios pusés iki §iy dieny, matyti, kad
liaudies medicinos negalima sutapatinti vien su religine pasaulézitira. Liaudies
medicinoje galima rasti keturiy humory teorijos liekany ir kity teorijy atspindziy.
Nuo XX a. vidurio, kai laikoma, jog tradicinés liaudies medicinos ribos baigési,
tyrimo rezultatai rodo, kad liaudies medicinoje iSlicka religinis pozitris — nesvarbu,
ar krikScioniskas, ar ikikrikSc¢ioniSkas, taip pat randame ir pozitrius, kurie artimi
buvusiam arba esamam oficialiosios medicinos supratimui apie ligg ir sveikata.
Oficialioji medicina siekia iSlaikyti vientisuma (grynuma), o liaudies medicinoje
egzistuoja pliuralistiné pasauléziiira (8 schema).

74 Remdamasis balty religijos ir mitologijos Saltiniais, tautosaka, liaudies medicinos
pavyzdziais, Rimantas Balsys teigia, kad sveikatg ikikrik§¢ioniskuoju laikotarpiu biidavo
sickiama uzsitikrinti kalendoriniy $venciy metu, susigrazinti Sventose vietose, kurios
ilgainiui buvo sukriks¢ionintos. R. Balsys mano, jog prisy ikikri§¢ioniskajame dievy
panteone galéjo biti dievas gydytojas — Ausautas (Balsys 2006: 361-372).
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b)

13 paveikslas. Fotografijoje (a) matyti zvaké, uzdegama ligoniui mirus. Fotografuota greta
medicininés jrangos Intensyviosios terapijos skyriuje, kur panaudojami auks¢iausi
biomedicinos pasiekimai, taiau mirties akivaizdoje iSrySkéja supratimas apie zmogy, ne tik
kaip biologing, bet ir kaip dvasine biitybe. Be to, i §i skyriy yra ribojamas lankytojy
patekimas, iSskyrus dvasininkus, teikiancius ligoniams religines apeigas.
Fotografijoje (b) matyti tos pacios paskirties zvake kitame skyriuje.

Liaudisko gydymo praktikos, remiantis etnografinio tyrimo rezultatais, dar
glaudziau susijusios su oficialigja medicina nei pasauléziirinés nuostatos.
Pateikéjai Siuo metu pirmiausia linke kalbéti apie vaistiniy augaly naudojima
gydant. Tai ne itin stebina, nes i§ visy liaudies medicinos gydymo budy bene
maziausiai oficialiosios medicinos atstovy yra kritikuotas gydymas vaistiniais
augalais. Be to, populiariausius vaistinius augalus ir jy naudojimo variantus,
kuriuos nurodé pateikéjai, nesunkiai galima rasti tarpukario Lietuvos $viet¢jisSkoje
medicininio pobtdzio literatiiroje (zr. 16 paveiksla). Tokiy knygeliy saugoma
muziejuose ir paciy pateikéjy namuose.
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a)

16 paveikslas. Medicininio pobiidzio literattira tarpukaryje. Fotgrafijose (a) ir (b) matyti
leidiniai, saugomi MaZzosios Lietuvos muziejuje (GEK 79.816, IS-2834; GEK 79.817, IS-
2836). Knygelése pateikiami higienos patarimai, pristatomi vaistai ir kitos gydymo
priemonés. Fotografijoje (c) matyti populiarts leidiniai sveikatos ir gydymo klausimais, i§
kuriy vienas (pirmas i$ desinés) leistas prieskariu. Juo naudojosi vienos i§ pateikéjy omama.

Siandien vyksta analogiikas procesas. Pateikéjai, kurie domisi gydymu
liaudiskais buidais (paprastai tai yra liaudies vaistininkyste), remiasi ne tik i§ tévy ar
mokytojy paveldétomis Ziniomis, bet pazjstamy ir nepazjstamy Zmoniy patirtimi,
jvairaus pobudzio literatiros ir per medijas gaunamais duomenimis,
nediferencijuodami ar tai medicinos mokslo, ar populiarios Zinios sveikatos
klausimais (Zr. 16 paveiksle (c)).

IS tévy ir seneliy paveldéta gydymo patirtis jgauna daugiau simboling nei
prakting reikSme. Vaistinius augalus, kaip métas, kmynus, ramunéles, apie kuriuos
suzinojo i§ tévy ar seneliy, Siandien vartoja kasdien arbatoms. Ryskus, daugiau
simbolio nei relios praktinés reikSmés pavyzdys galéty biiti tyrimo metu ne karta
paminétas augalo rozelés (vanagé vienagraizé) naudojimas sergant roze. Tik du
pateikéjai i§ deSimties §] augala yra naudoj¢ praktiskai, kitiems tai tik prisiminimas,
kad taip tikrai budavo, tai tikrai padédavo. Tokio simbolio turéjimas yra labai
svarbus, nes atveria galimybes priimti patirtis, kurios asocijuojasi su §iuo simboliu.

Kai kurie vaistiniai augalai, patvirtinus jy veiksminguma, jtraukiami j
Siandieninés oficialiosios medicinos gydymo algoritmus ir apie tai informuojama
visuomené 7. Zinios ,,i§ Sono“ pateikéjy gali biiti labai greitai integruotos j

> Nacionalinio véZio instituto Fizinés medicinos ir reabilitacijos skyriuje yra patvirtinta
pacienty po radikalaus vézio gydymo 5-eriy mety stebésenos ir gydymo plano metodika,
pagal kurig pacientas vartoja tam tikras priemones imunitetui palaikyti, organizmui
atsigauti. Biitent si metodika ir sudaryta tuo tikslu, kad padéty pacientui sustipréti po vézio
gvdymo, pagerinti gyvenimo kokybe, sumazinti ligos atsinaujinimo tikimybe ir pailginti
ligoniy isgyvenimg. (Ruolia; placiau Zr. prieiga internetu:
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paveldéta sociokultliring patirtj ir pateikiamos kaip savos, pavyzdziui, laukiniy
morky naudojimas, apie kurj kalb&jo tik dvi pateikéjos. Jos apie laukiniy morky
nauda suzinojo i§ literatiiros ir radijo pranesimy, taciau nurodé kaip savo patirtj ir
pasakojo kartu su patirtimi, paveldéta i§ tévy. Net ir MaZojoje Lietuvoje gerai
zinomas Seivamedis, prisimenamas 1§ gimtyjy namy, praktiskai gali buti
naudojamas jau remiantis artimyjy Ziniomis, parveztomis i§ Vokietijos.

Taigi, vyksta nuolatinis ir, galima matyti, gana spartus liaudies gydymo
praktiky perkiirimas, nes vis délto, be simbolinés reik§Smes, pateikéjams islieka
aktuali ir praktiné liaudisky gydymo biidy reikSmé. Todél, nors kai kurios praktikos
Siandienos oficialiojoje medicinoje nebetaikomos arba taikomos kitaip, liaudies
medicinoje yra ne tik prisimenamos, be ir aktyviai naudojamos. Cia galima
paminéti jau aptartus gyviininés kilmés preparatus, Slapimo ar net oficialiosios
medicinos priemoniy taikymg pagal liaudiS$kg supratimg. Nors Siandien jos
oficialiosios medicinos buvo atmestos, tac¢iau kazkada buvo oficialiosios medicinos
dalis, radusi savo vieta liaudies medicinos praktikose.

Liaudies medicinos tyrinétojai kaip vieng i§ pagrindiniy skirtumy tarp
oficialiosios medicinos ir liaudies medicinos priemonémis gydymo ypatybiy
pabrézia liaudies medicinos gydymo kompleksiskuma, kai vaistininkysté taikoma
kartu su uzkalbéjimais arba atvirk$ciai. Etnografinis tyrimas patvirtina §j pozitrj.
Taciau aktyviai tokia praktia taikoma tik trijy pateikéjy, kai vaisty ruoSimo ir
naudojimo bent viename i§ etapy yra meldziamasi. Dar keletas pateikéjy atsimena,
kad gydant buvo naudojami vaistai kartu su uzkalb¢jimais ar maldomis.

Institucijy lygmenyje liaudies medicinos specialistas Lietuvos liaudies
medicinos tyrimuose yra kaimo bendruomené arba Seimos narys. Vadovaujantis
tokiu poziiiriu, Kleinmano modelyje tai apima populiaryjj ir tradicinj lygmenis, o
profesionalusis lygmuo atsiduria uz liaudies, o kartu ir uz tradicinés kulttiros riby.
Kalbinty ir stebéty pateikejy patirtis atskleidzia, kad liaudies medicinos specialistas
i§ esmés gali nieko bendra neturéti su sava socialine aplinka, jis gali biiti ir ne
Seimos, ir ne kaimo bendruomenés narys. Nors paprastai liaudies medicinos
specialistas  turi pateikéjo socialinés grupés (Seimos, giminés, kaimo
bendruomenés, pazjstamy rato) pripazinimg, vis délto juo gali tapti ir visai
atsitiktinis Zmogus, atrastas per labai individulia patirtj. MaZosios Lietuvos
gyventojams lengviau pritaikyti Kleinmano modelj, nei matyti tik vieng tradicijos
galimybe, nes oficialiosios medicinos gydytojai j Mazosios Lietuvos gyventojy
sociokultiiring realybg yra integruoti. Respondentai nedviprasmiskai nurodo, kad
tik gydytojas gali nustatyti liga ir skirti gydyma, nes tik jis turi specialy

<https://onkologopuslapiai.lt/naujienos/siuolaikine-vezio-fitoterapija-kada-skirti-kokio-
poveikio-laukti/> [zitiréta 2019 03 04].
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iSsilavinimg. Tyrimo metu, be gydytojo, iSrySkéjo dar trys sveikatos priezitiros
specialisty grupés:

e medicininj iSsilavinimg turintys asmenys, bet dirbantys uz medicinos ar
farmacijos jstaigos riby (felCeriai, slaugytojai, kineziterapeutai,
farmacininkai);

e specialistai, turintys nemedicininiy ziniy apie kiing ar psichikg (treneriai
sporto centruose);

e asmenys, neturintys jokio iSsilavinimo, susijusio su zmogaus kiinu ar
psichika, o gydymo tikslais jvairias priemones taikantys remdamiesi tik
savo ir kity patirtimi.

Visas tris grupes, zvelgiant i§ oficialiosios medicinos pozicijy, galima
priskirti  kitiems (ne medikams). Vadovaujantis Kleinmano modeliu,
problemiskomis tampa pirmoji ir antroji grupés, kuriy atstovai lyg ir turi specialyjj
iSsilavinima, bet jy kompetencijos ir praktika atsiduria medicinos normy
nereglamentuojamoje erdvéje, t.y. jie dirba ne medicinos jstaigoje. Taigi, jie
pereina | tradiciniy specialisty (kraujaleidziy, zolininky ir kt.) lygmenj, taciau tokiu
atveju, remiantis pozilriu, vyraujanciu Lietuvos liaudies medicinos tyrimuose, jy
nebiity galima vadinti tradiciniais specialistais. Zvelgiant j pateikéjy patirtj, bet
kuris asmuo i§ nurodyty keturiy grupiy, dalyvaujanciy sveikatos priezitiroje, gali
tapti savu gydytoju, todél riba tarp oficialiosios medicinos, kaip kitos, ir liaudies
medicinos, kaip savos, labai priklauso nuo pateikéjo situacijos, kai ir kultiirinés, ir
socialinés ribos gali biiti perkeliamos, nes prieSingu atveju Zmogus nesurasty
pagalbos ir tapty nejgalus.

Vietoje siauro ir vienpusio liaudies medicinos supratimo, kai tradicija
siejama tik su istoriSkumu, o jos kaita laikoma nykimo jrodymu, Zinios yra
paremtos tikéjimais ir mitais, o praktika — tik empiriniu patyrimu, biity galima
pazvelgti placiau — kaip | pliuralistinj vaizda. Toliau (9 schemoje) pateikiamas
Siandienos Mazosios Lietuvos gyventojy matomas sveikatos sistemos vaizdas,
sudarytas remiantis istoriografijos analize ir mano etnografiniais tyrimais.
Kiekviename sveikatos prieziliros sistemos lygmenyje galima jzvelgti tai, ka
vadiname tradicine liaudies medicina ir tai, kg vadiname oficialigja medicina. Be
to, egzistuoja zinios ir praktikos, neturin¢ios pakankamo mokslinio pagrindimo,
gydymu uzsiimantys asmenys, neturintys valdzios ir mokslo institucijy
pripazinimo, bet yra paplite Siandienos visuomenéje (schemoje pazyméta raudona
spalva). Kai kurios i§ jy pripazjstamos kaip tradicinés, paveldétos Zodiniu budu
kaimo bendruomenéje (schemoje pazyméta zalia spalva). Taciau klausantis
pateikéjy ir stebint jy namy vaistinéles matyti, kad nebuvo né vieno atvejo, kuris
bty absoliuciai vienalytis, t.y. pateikéjai naudoty tik oficialiosios medicinos
patvirtintus arba tik liaudies medicinai priskiriamus gydymo buidus, vadovautysi tik
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biomedicininiu ligos bei sveikatos supratimu ir visiSkai nematyty antgamtinés jy
pusés, kreiptysi tik | medikus arba tik savo bendruomenéje pripazintus gydymo
specialistus, ne medikus. Istoriografinai duomenys vercia manyti, kad ir tradicinei
liaudies medicinai priskiriamu laikotarpiu (nuo XIX a. pradzios iki XX a. vidurio)
taip pat neegzistavo vienalyté sveikatos prieziliros sistema.

PRAKTIKOS

MEDIKAMENTAI IR
CHIRURGIJA

FIZINIO, BIOCHEMINIO,
PSICHOLOGINIO
POVEIKIO PRIEMONES

GYDYMAS DVASINEMIS
PRAKTIKOMIS

ZINIOS
INSTITUTAI

BIOMEDICININIS
MODELIS

MEDIKAI DIRBANTYS
GYDYMO ISTAIGOSE

MEDIKAL DIRBANTYS
NE MEDICINOS
ISTAIGOSE IR
MOKYTI SPECIALISTAI

BIOPSICHOSOCTALINIS
MODELIS

9 schema. Mazosios Lietuvos sveikatos sistema (remiantis atlikto tyrimo duomenimis)

Taciau kiekvieno pateikéjo atveju §is modelis gali jgauti savity atspalviy.
Pagal juos sugrupavus pateikéjus, matyti, kad Mazojoje Lietuvoje gydytojas yra tik
tas, kuris turi atitinkamg i$silavinima. Zmonés kreipiasi j kitus (ne gydytojus)
sveikatos priezitiros specialistus, kai negauna atsakymy arba norimy paslaugy i$
gydytojo. Taigi, jie ieSko ne kito specialisto, o sprendimo d¢l sveikatos problemy.
Praktikos néra taip grieZtai apibréztos kaip institucijos. Jos pateikéjy grindZiamos
tikéjimu, kad tai gali padéti arba ne, o pateikéjy tikéjimas yra susijgs su asmenine
arba artimyjy patirtimi.
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Praktiniame lygmenyje galima pastebéti rySkesnius etninius ir religinius
skirtumus. Save priskiriantieji aktyviems evangeliky liuterony baznyc¢ios nariams
arba vokieCiy etninei grupei bent jau vieSai yra labiau linkg atsiriboti nuo ,,burty* ir
vaisty, pagaminty i§ ruptzés bei gyvatés. Tuo metu pateikéjai, save laikantys sio
krasto Zmonémis arba lietuviais, apie tokias gydymo priemones kalba drasiau ir
lengviau. Vis délto né vienu atveju néra absoliutaus, Simtaprocentinio, tikslumo,
nes ir tarp pateikéjy, save laikanciy vokieciais, buvo atvejy, kai naudojo tokius
gydymo biidus. Taciau tuomet iSrySkéja aplinkos, kurioje gyvena Sie Zmonés,
svarba. Pavyzdziui, save vokiete laikanti pateikéja naudojasi ir rupiizés, ir gyvatés
uzpiltine. Sios moters tévai i§ MaZosios Lietuvos prieskariu persikéle gyventi
DidZiosios Lietuvos puse.

Bene sudétingiausia iSryskinti zZiniy lygmenj. Viena vertus, pateikéjai kalba
apie tokias pacias ligos priezastis, kokias nurodo ir oficialioji medicina. Taciau,
zvelgiant | pateikéjy naudojamas gydymo praktikas arba j sveikatos prieziliros
specialistus, i kuriuos jie kreipiasi, matyti, kad jie nepriestarauja ir dvasiniam ligos
supratimui. Jdomu pastebéti, kad pateikéjai, save tapatinantys su religine
bendruomene, labiau yra linke liga ir sveikata matyti kaip biologinj, o ne kaip
dvasinj reiskin;.

IS tyrimo matyti, kad, nesivystant vienai i§ medicinos sistemos daliy arba
jai darantis vienpusiS$kai, bandoma kompensuoti kitais sveikatos prieziliros
sistemos lygmenimis. Pavyzdziui, MaZosios Lietuvos sveikatos prieziiiros sitemoje
ziniy lygmenyje jsigaléjus biomediciniam modeliui, praktiniame lygmenyje isliko
priemonés, uzpildancios psichosocialinius ligos aspektus, taip pat ir institucijy
lygmenyje vystosi neoficiallis sveikatos prieziliros institutai.

Tokie tyrimo rezultatai leidzia pratesti medicinos sistemg analizuojanciy
mokslininky nuomong, kad zmonés yra linke atsisakyti ,,vienos teisingos
medicinos® idéjos ir dazniausiai ieSkodami pagalbos apsisprendzia priimti
radikalius sprendimus. Ne vienas pateikéjas minéjo, kad dazniausiai spresdami
sveikatos problemas naudojasi visais jmanomais biidais: tiek konsultuodamiesi su
Seimos gydytojais, tiek pagalbos ieSkodami tradicingje medicinoje (Petraityte 2007:
466). Viena teisinga medicina nepajégi atliepti visy Zzmogaus gyvenimo aspekty.
Be to, iSlieka svarbus tradicijos tvarumas, kaip patirtis, leidusi iSlikti Zmoniy
bendruomenei.
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ISVADOS

XIX a. pabaigos — XXI a. pradzios Mazosios Lietuvos sveikatos sistemoje
liaudies medicina neabejotinai svarbi. Tyrimas parodé, kad ne tik biomedicina
formuoja Siandiening sveikatos sistema, bet ja veikia individy ir grupiy religinés,
etninés nuostatos ir socialiné patirtis. Atskleisti savitas sveikatos ir ligos
suvokimas, tradicijos ir vertybés, lemiancios gydymo pasirinkimg, galintys
inspiruoti naujy gydymo idéjy kiirima, padéti reglamentuoti jstatymus, iSvengti
medicinos sistemos spragy. ISryskéjo MaZosios Lietuvos sveikatos sistemos sasajos
su Europos sveikatos sistema.

1. Etnologijos, antropologijos ir tarpdalykiniy teorijy tyrimas leido
interpretuoti savo metodologine prieiga, kurioje sveikatos sistemos perskyrimg j
liaudies ir oficialigja medicing palaiko trys teorinés reikSmés: moksliskumas,
tradicija ir socialiné aplinka. Siy savoky interpretavimas istoriografijoje
atskleidzia dvejopa liaudies ir oficialiosios medicinos samprata. Kai moksliskumas
suprantamas kaip oficialiosios medicinos teorija, prieSinga liaudies medicinos
religinei pasaulézitirai ir maginéms praktikoms, tradicijos gyvavimas, perdavimas
i§ kartos j karta siejamas iSimtinai su sakytine forma, istoriSkumu ir tvarumu, o
tauta sutapatinama tik su vienma socialine grupe, tuomet liaudies medicina ir
oficialioji medicina isryskéja kaip dvi atskiros ir konkuruojancios sistemos
bendroje sveikatos sistemoje. Jei medicinos moksliskumas yra suprantamas tik kaip
pagrindimas statistiniais faktais, tradicija matoma kaip i8 lupy j lipas perduodamas
ir nuolat interpretuojamas naratyvas, etniné¢ grupé nesutapatinama su Vviena
socialine grupe, tuomet galima iSvysti pliuralistinj, taciau vientisg sveikatos
sistemos vaizda. Siuo atveju medicinos Ziniy lygmenj sudaro moksliskai pagrjstos
teorijos bei nuostatos, pagristos individualia patirtimi. Praktikos lygmenyje gali
biti gydymo ir diagnostikos biidai, patvirtinti matematine analize, paremti grupés
zmoniy arba individualia patirtimi. Institucijy lygmenyje bet kuris i§ instituty —
profesionaly, mokyty specialisty ir eiliniy Zmoniy — galéty buti tiek mokslu
pagrijsty, tiek ir nepagrjsty ziniy ne$éju. Remiantis teoriné analize tyrime laikomasi
nuostatos, kad sveikatos sistemoje deréty ieskoti ne atskiry mediciny, bet vienos
medicinos sistemos. Teoriniy reikSmiy moksliskumo, tradicijos ir socialinés
aplinkos interpretacijg reikia palikti pateikéjams.

2. Tyrimo metu iSrySkéjo, kad Lietuvos liaudies medicinos tyréjai vienu
atveju siekia atrasti ,racionaligjg”“ liaudies medicing (Bankauskas 1935;
Siaurusaitis 1979), kiti siekia surasti ,savitg“, ,gryng“, ,lietuviska“ liaudies
medicing (Basanavicius 1898, Petkevicius 2012a), treti apima ir ,,racionaligja”, ir
»iracionaligjg” jos dalis (Balvocitité 2011; Bizulevi¢ius 2013; Mekas 2010), taciau
visais atvejais Cia labai sudétinga jzvelgti realy zmoniy gyvenima. Tokia tyrimy
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situacija rodo, kad i§ esmés atliekant etnografinius tyrimus paties pateikéjo pozicija
ir jo matomas vaizdas iSnyksta, o tyréjas atsirenka jam aktualius elementus. Tik
nedaugelis tyréjy, tokiy kaip J. Mickevi¢ius (2008), M. Cilvinaite (1940),
L. Bugiené (2010), apraso situacija atidziai, be i§ ankstinio nusistatymo, sekdami
pateikéjy zvilgsnj. Lietuvos liaudies medicinos tyrimy situacija pagrindzia atlikto
tyrimo metodologija, kai liaudies ir oficialioji medicinos sritys analizuojamos kaip
bendros medicinos sistemos dalys (Nathan, Stengers 2018) ir taikoma
antropologiné tarpdalykiné teoriné prieiga savas ir kitas (Savoniakaité 2014). Tokia
teoriné prieiga leido i tiriamajj objekta pazvelgti pateikéjy ,,akimis“. Etnografinio
tyrimo instrumentu pasirinktas ne tik etnografiniams liaudies medicinos tyrimams
Lietuvoje jprastas pusiau struktiiruotas interviu metodas, bet ir pateikéjy aplinkos
stebéjimas jy namuose, taip pat ligoninéje. Pateikéjai ne visada yra linke kalbéti su
tyréju atvirai ir jy zodinis pasakojimas su aplinkoje matomais faktais ne visada
sutampa. Liaudies medicina atskleidé etninius santykius, religines paziiras,
socialing aplinkg. Tyrimo metu buvo stebimos gydymui naudojamos priemonés,
tyrime vadinamos namy vaistinéle. Stebéjimo rezultatai paliudijo, kad praktiskai
visose vaistinése galima rasti ir liaudies medicinai, ir oficialiajai medicinai
priskiriamy vaisty.

3. Nustatyta, kad bazny¢ia i$skyré ta zmoniy gyvenimo realybés dalj, kuri
telpa savokoje tikéjimas, ir kruopsciai jg atskyré nuo Zinojimo savokos, kuri buvo
palikta gydytojams. Zinojimas, nors ir kylantis i§ ikikrikigionisko laiko, nebuvo
kritikuojamas. Baznycia kategoriskai atmeté patirtis, susijusias su sveikata ir liga,
kylan¢ias ne i§ bazny¢ios mokymo. Kunigams buvo nesvarbu, ar tas tikéjimas
paremtas ikikrik§¢ioniskais, ar krik§¢ionybés simboliais, taciau jei jie naudojami ne
pagal baznyCios pozitrj, toks tikéjimas vertintas kaip ,,pagonybés liekanos®.
Baznyc¢ios mokymas akivaizdziai matyti liaudies medicinos praktikose, susijusiose
su tikéjimu Zodzio galia. UZkalbé¢jimai pakeisti kriks¢ioniSkomis maldomis.
Meldimasis sergant, vartojant vaistus sitilomas XIX a. pabaigos maldynuose.
Pateikéjai taip pat stengiasi atskirti ,,burtus nuo ,,maldy“. Kadangi tyrimo metu
nepavyko uZzraSyti uzkalbéjimy, kuriuos patys pateikéjai laikyty ,,burtais®, sunku
pasakyti, kokios kilmés tai tekstai. Siame kraste jie galéty biiti krik$¢ioniskos
kilmés, pavyzdziui, ,,burtikés®, kuriy tekstai — tai Sventojo Rasto citatos. XXI a.
pradzioje uzkalbéjimai gerokai nustumti ] sociokultiirinj uZribj. BaZnycCios
mokymas formavo supratimg ir apie gydytojo institutg. Maldynuose
nedviprasmiskai nurodyta, kad norint pasveikti reikia kreiptis ne tik j Dieva, bet ir |
gydytoja. Todél galima manyti, kad bazny€ia prisidéjo jtvirtinant gydytojo
autoriteta. BaZznycia itin paveiké Mazosios Lietuvos gyventojy pozilrj i liga, nes
tarp pateikéjy néra né vieno, kuris tikéty, jog liga gali buti skirta Dievo, juo labiau
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kitokios dvasinés biitybés. Vienintelé ne fizinés kilmeés priezastis, kuria tiki kai
kurie pateikéjai, yra nuZzitiréjimas.

4. Tyrimo rezultatai rodo, kad susipriesinimo etniniu pagrindu sveikatos
sistemoje néra, nors istoriografijoje uzuominy apie etnines jtampas sveikatos
sistemoje esama. Sio tyrimo pateikéjai — Mazosios Lietuvos gyventojai— yra
skirtingos etninés tapatybés (lietuviai, vokieCiai, §io krasto gyventojai). Praktiskai
visi priklauso evangeliky liuterony baZnyciai, tik keli asmenys yra Romos
katalikai. Gydytojo institutas kategoriskai atskirtas nuo gydytojo etninés tapatybés.
Tam tikros etninés nuostatos iSrySkéja renkantis gydymo priemones. Vokieciy
tautybés pateikéjai tvirtina, kad jy gydymo praktikoje nenaudojamos rupiiziy ir
gyvaciy uzpiltinés, o lietuviams tai gerai zinomi ir vertinami vaistai. Vokie¢iams
save priskiriantys pateikéjai nekalbgjo apie gydymo budus, kuriuos priskirtume
maginiams. Taciau tiek lietuviai, tiek vokieciai vertina Seivamedj, kaip puikig
vaisting priemong. Seivamedis kartu su mirta net yra jgave simboling etninés
tapatybés reikSme. IS vaistiniy priemoniy, naudojamy Mazojoje Lietuvoje, kity
Lietuvos regiony kontekste iSsiskyré vysSnios ir vienagraizés vanagés naudojimas.
Sie augalai kitur Lietuvoje minimi retai.

5. Vadovaujantis tyrimo rezultatais, tik i§ dalies galima sutikti su tyréjais,
liaudies medicinoje matancCiais populiaryjj ir tradicinj lygmenis ir visai
ignoruojanciais profesionalius medikus. MaZosios Lietuvos Zzmoniy gyvenime
tiriamuoju laikotarpiu matyti visi trys A. Kleinmano isskirti sveikatos sistemos
lygmenys, nors istoriniame kontekste jy santykis keitési. Istoriografijoje ir
muziejuose randame duomeny, kad Mazojoje Lietuvoje profesionalis medikai
XIX a. antrojoje puséje ir XX a. pradzioje jau buvo Zinomi, taciau etnografijoje
pagrindinis démesys skiriamas liekoriams, uzkalbétojams, apzZavétojams,
sakytojams, Zolininkams, kurie pagal A.Kleinmano modelj sudaro tradiciniy
specialisty lygmenj. Apie specialistus, patenkancius j profesionalyji (gydytojus) ir
populiaryji (Seimos ir bendruomenés narius) lygmenis, to meto etnografijoje galima
tik numanyti. Archyviniuose naratyvuose ypa¢ aiSkiai iSrySkéjo populiarusis
lygmuo — mama, omama, kaimynai. Etnografinio tyrimo metu matyti ir
profesionalusis, ir tradicinis, ir populiarusis lygmenys. Pateikéjai medikus
prisimena dar XX a. pirmojoje puséje, t. y. anksciau, nei jprasta manyti Lietuvos
liaudies medicinos tyrimuose. Jie taip pat pasakojo apie valstybine sveikatos
draudimo sistema (Krankenkassen), 1§ esmés patvirtindami istoriografijos
duomenis ir parodydami, kad oficialioji medicina ne tik istorinis faktas, bet ir
Mazosios Lietuvos gyventojy naratyvo dalis.

Antrojo pasaulinio karo metu ir mazdaug penkerius metus po karo, kai
buvo sutrikdytas tiek miesto, tieck kaimo Zmoniy gyvenimas, nebeuztikrinamas
civiliniy valstybés institucijy darbas ir jvyko reik§Smingy demografiniy poky¢iy, itin
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svarbus pasidar¢ populiarusis lygmuo — Seimos nariy, giminaiCiy, kaimyny,
pazjstamy pagalba vieny kitiems.

Sovietmecio pradzioje, gydytojas net ir kaimo Zmonéms tampa savos
bendruomenés nariu ir i§ dalies pakeicia tradicinius specialistus. Taciau tik iS
dalies. Mazdaug iki 1960-yjy mety dar buvo galima sutikti zmoniy, kurie ne tik
Seimos, giminés, kaimo bendruomenés, bet aplinkinése vietovése buvo
pripazjstami gydymo specialistais ir kai kuriais atvejais pristatomi pranaSesniais
nei oficialieji gydytojai. Vélyvuoju sovietmeciu tradiciniy specialisty vaizdas
iSblésta ir vél iSrySkéja XX a. pabaigoje— XXla. pradzioje kartu su
nepriklausomybés atgavimu, tafiau jau ne kaip kraujaleidziai, uzkalbétojai,
narininkai, bet kaip masazuotojai, ekstrasensai, slaugytojos, dirbancios uz
medicinos jstaigos riby. Nuo pat XIX a. pabaigos isliko Zolininkai, taciau dabar jie
neretai turi medicininj ar farmacinj iSsilavinima.

6. Ieskant patvirtinimo, kad MaZosios Lietuvos gyventojams oficialioji
medicina yra tapusi sava, buvo pasiremta gydytojo ir paciento bendravimo
modeliais. Gydytojo ir paciento bendravimg i§ kity Zmoniy bendravimo isskiria
liga (Leonavicius 2014: 23-25). Keiciantis pozitriui j liga, keiciasi ir bendravimo
pobudis. Galimi trys paciento bendravimo modeliai: panteistinis, paternalistinis,
interakcinis. Pateikéjams apibudinant gydytojg kaip ,,gera” ir ,,bloga“, iSryskéjo,
jog §i pasirinkimg lemia ne gydytojo kultiiriniai bruozai (etniné, religiné tapatybé),
bet itin svarbus jo elgesys ir bendravimas. Tokie gydytojo veiksmai, kaip Sirdies
veiklos jvertinimas (pulsas, kraujospudis), paciento apzitra, rekomendacijy
uzragymas, skundy isklausymas, laikomi ,,gero gydytojo poZymiais. Sie veiksmai
yra neatskiriama gydytojo ir paciento bendravimo dalis. Jie atspindi paternalistinj
bendravimo modelj, kai i§ gydytojo tikimasi téviskos globos. Nemaziau svarbus ir
interakcinis modelis, kai gydytojas linkes bendradarbiauti su pacientu. Tokio
bendravimo svarba iSskyré aukstesnj ir aukstaji iSsilavinimg turintys pateikéjai.
Nepaisant to, jog pateikéjai teigia, kad pas gydytoja patekti sudétinga, pas kitus
specialistus jie neskuba. Tai patvirtina gydytojo svarbg ir autoritetg gydantis.

Neoficiallis pinigai sveikatos sistemoje taip pat yra glaudziai susij¢ su
gydytojo ir paciento bendravimu. Pasak R. Praspaliauskienés, ,,vokelio* davimas
perzengia materialaus sandério ribas (Praspaliauskien¢ 2017). Tokiu atveju
,»vokelio* davimas gydytojui yra bandymas nusipirkti bendravimag su juo. Tai ypac
rySku, jei pacientas tikisi panteistinio ar paternalistinio bendravimo. Rezultatai
patvirtina, kad pateikéjams priimtinas gydytojo ir paciento bendravimo modelis yra
glaudziai susij¢s su pateikéjy supratimu apie ligg ir sveikatg. Asmenys, kurie linkg
tikéti, jog pinigy davimas gali nulemti gydymo sékme, kartu tiki ir antgamtine ligos
kilme. Pacientai, kurie tikisi paternalistinio bendravimo, gydytojui linke nesti
smulkias dovanéles, gydytojg laikydami, jei ne Seimos, tai artimos socialinés
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aplinkos nariu. Si pateikéjy grupé linkusi atsiriboti nuo supratimo apie liga kaip
antgamtinj reiSkinj. Interakciniu bendravimo modeliu besivadovaujantys pateikéjai
paprastai atsidékoja gydytojui po gydymo arba apie reikSmingesnes dovanas nutyli
visai.

Remdamiesi istoriografijos, atlikto etnografinio lauko tyrimo rezultaty,
Saltiniy analize, matome trinar¢ sveiktos sistema, kuri i§ esmés atitinka
A. Kleinmano sveikatos sistemos modelj, taip pat tris gydytojo ir paciento
bendravimo modelius. Sioje sistemoje $iuolaikinés biomedicinos idéjos skleidziasi
ikiindustrinés visuomenés skirtingy kultiiry naratyvuose (Eschenbruch 2013: 132).
Kai kurie sveikatos sistemos bruozai iSrySkéjo kaip biidingi visiems pateikéjams,
nepaisant jy etninés, religinés ir socialinés tapatybés. Tai yra S§io regiono
i§skirtinumas.

Mazosios Lietuvos gyventojy nuostatose, jy paciy teigimu, svarbiausia
sociokultiriné figiira sveikatos sistemoje yra gydytojas ir tik tuomet kiti sveikatos
specialistai. Gydytojas yra tik tas, kuris turi atitinkama iSsilavinima, jis yra
besalygiskas gydymo autoritetas. SavotiSka ,,praeities ikona™ yra tape prieskario
zmoneés, neturéje medicininio iSsilavinimo, taCiau mokéje gydyti. Jy Zinios ir
gebéjimai prilyginami §iandienos gydytojy Zinioms ir jgidziams, taiau
pabréziama, kad tokiy nebéra, o Siandieniniai tradicinio lygmens specialistai jiems
neprilygsta. A. Kleinmano iSskirtas populiarusis sveikatos sistemos lygmuo yra
toks pat reikSmingas, kaip gydytojy. Ypac jis svarbus tiems pateikéjams, kurie néra
linke pripazinti tradiciniy specialisty.

Tyrimas patvirtina, kad Lietuvos sveikatos sistemoje egzistuoja medicinos
pliuralizmas. Vertinant Ziniy lygmenj matyti, kad pateikéjai turi bent kelis
variantus, apibiidinancius ligos etiologija. Néra né vieno pateikéjo, kuris manyty,
jog ligos priezastimi gali biiti tik biologiniai arba tik dvasiniai faktoriai. Tai jau
pliuralistinis pozitris, aiSkiai besiskiriantis nuo biomedicininio sveikatos ir ligos
supratimo. Ligy etiologijose itin svarbi mityba, toliau — ekologija, vélgi lemianti
maisto kokybe, nepamir$tami virusai, bakterijos, genetika, taip pat emociné buklé
ir elgesys. Idomu tai, kad Dievas nelaikomas ligy priezastimi, taciau santykis su
Dievu gali grazinti sveikatg. Siuo atveju svarbi malda. Tikéjimo kitomis
antgamtinémis bitybémis, veikian¢iomis Zzmogaus sveikata, neaptikta. XXI a.
pradzioje esama tikéjimo ypatingomis Zzmogaus galiomis (,,bloga akis‘), kuriomis
gali biiti atimta sveikata. Tradicijy lygmenyje matyti, kad tik vienas kitas
pateikéjas naudoja vieno pobudzio gydymg ar priemones. Mazosios Lietuvos
gyventojai labiausiai pasitiki fizinio poveikio priemonémis. Didziausia reik§mé
teikiama priemonéms, | organizmg patenkanciomis per burng: medikamentai,
papildai, vaistiniai augalai. Pastarieji asocijuojasi su tévy bei seneliy patirtimi ir
gali biiti vartojami ne tiek dél praktiniy sumetimy, tikintis pasveikti, bet daugiau
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dél simbolinio tradicijos tesimo. Esant chroniSkoms ligoms, ieSkoma ,,lengvesniy®,
»organizma labiau tausojanciy“, ,nattralesniy” priemoniy. Jei gydymas nebuvo
sékmingas, pateikéjai gali rinktis gydymo buda, kuriuo nickada ankséiau
nesinaudojo. Socialiniame lygmenyje méginimai sukurti visiSkai vienalytj
sveikatos sistemos vaizda, kurj buty galima jvardyti liaudies arba oficialigja
medicina, praktiSkai nejmanomi. Pateikéjai, gydytoja laikantys svarbiausia
sveikatos sistemos figiira, gali vadovautis visai prieSingu ligos supratimu, kartais
net priestaraujanciu gydytojo pozicijai.

ISnagringjus gydymosi nartyvus pagal trinarj medicinos modelj, o
moksliskumg, tradicijq, ir socialing aplinkg vertinant pagal tai, kas pateikéjams
sava, nustatyta, kad Mazosios Lietuvos gyventojams gydytojas, turintis medicininj
iSsilavinima, yra vienintelis autoritetas. Gydymo praktikos pateikéjy grindziamos
tikéjimu ir siejamos su asmenine arba artimyjy patirtimi. Tik simboliska reikSme
turéjusios liaudiskos terapijos gali jgauti realig prakting reikSme, kai susiduriama
su oficialiosios medicinos biurokratinémis problemomis, galimybiy ribomis ar
sveikatos bei ligos sampratos ribotumu. Ziniy lygmenyje vyrauja biomedicininis
poziiiris | liga, o sveikata siejama su religinémis nuostatomis. Kuo labiau
priartéjama prie asmens, tuo sveikatos sistemos vaizdas darosi pliuralistiSkesnis ir
kiekvieno pateikéjo atveju trinaris sveikatos modelis jgauna savity atspalviy.
»Kultliriniy spalvy kompozicija“ visuomenéje, bendruomenéje ir vieno individo
patirtyje gali gerokai skirtis. Todél ir pacientus (pateikéjus) deréty vertinti, kaip
sveikatos sistema kuriancias socialines figliras, nes nuo jy sociokultiirinio
konteksto ir patirties keiciasi sveikatos sistema.
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