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Santrauka. Straipsnyje analizuojamas lytiniu keliu plintan¢iy infekcijy gydymas sovietingje Lietuvoje 1953—
1985 m. laikotarpiu. Nagrinéjant daugiausia Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio medziaga siekiama
nustatyti, kaip veiké veneriniy ligy kontrolés mechanizmai, kokios visuomenés grupés dazniausiai paklitidavo j ty
mechanizmy akiratj. Taip pat tiriama, kaip Siems kontrolés mechanizmams pasitarnavo to meto teisiné baze. Tyrimas
parodé, kad sovietiné teisiné sistema veneriniy ligy gydyma maté kaip baudziamosios teisés objekta. Pirmiausia
buvo sudaryta teisiné bazé bausti sergantj asmenj, o tik paskui ji gydyti. | veneriniy ligy kontrolés mechanizmus
buvo jtraukti ne tik medikai, bet ir milicija, visuomené. Daug svarbos teikta paciento potencialiy infekcijos Saltiniy
nustatymui, paieskai ir gydymui. Prievartiniai patikros ir gydymo mechanizmai sudareé salygas ,,doro piliecio* jvaiz-
dzio neatitinkanc¢iy asmeny persekiojimui, stigmatizacijai ir marginalizacijai.

Reik$miniai ZodZiai: venerinés ligos, soviety Lietuva, visuomenés sveikata, socialiné istorija, sovietiné visuomené.

The Control of Venereal Diseases and the Search for the Infected in
Soviet Lithuania, 1953—-1985

Summary. The article analyzes the treatment of sexually transmitted infections in Soviet Lithuania during the period of
1953-1985. Upon examining primarily the materials of the Republican Dispensary of Skin and Venereal Diseases, the
study aims to determine how the mechanisms of venereal disease control operated, and which social groups most fre-
quently fell under the radar of these mechanisms. It also investigates how the legal framework of the time served these
control mechanisms. The research demonstrates that the Soviet legal system viewed the treatment of venereal diseases
as an object of criminal law. First, a legal framework was established to punish the infected person, and only then to
treat them. In addition to medical professionals, the militia and the general public were integrated into the venereal dis-
ease control mechanisms. Great emphasis was placed on identifying, tracing, and treating the patient’s potential sources
of infection. Compulsory screening and treatment mechanisms created conditions for the persecution, stigmatization,
and marginalization of individuals who did not conform to the image of the ‘upright citizen’.

Keywords: venereal diseases, Soviet Lithuania, public health, social history, Soviet society.

Ivadas

Kalbant apie lytiniu keliu plintancias infekcijas (toliau — LPI) istoriniame kontekste, uz
medicining prieiga daug svarbiau socialinés ir moralinés klausimo potekstés. LPI dél
uzsikrétimo pobiidzio skiriasi nuo kity ligy ar infekcijy. Kadangi jomis dazniausiai uZzsi-
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kreciama lytinés sueities metu, tokia liga apsikrétusieji néra laikomi nekaltomis aukomis
kaip daznai nutinka kitais atvejais, kai infekcija pasigaunama sunkiau kontroliuojamais
biidais. Atrodo, kad tokias infekcijas lokalizuoti ir uzkardyti neturéty biiti labai sunku.
Taciau biitent daugelyje visuomeniy gédinga laikoma LPI prigimtis apsunkina jy gydy-
mg ir kontrole.

Sovietinéje sistemoje venerinés ligos taip pat buvo suprantamos labiau ne kaip me-
dicinine, bet veikiau socialiné problema, o jos platintojai — nepageidaujama ir neva ,,do-
ram sovietinés visuomenés nariui* netinkama elgesj propaguojantys asmenys. Todél LPI
vertinimas gerokai skyrési nuo kity ligy, ty infekcijy uzkardymui taikyti kitokie metodai.
Sio straipsnio objektas — LPI plitimo kontrolés mechanizmai ir jy pritaikymas soviety
Lietuvoje Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio kontekste. | problema zvelgia-
ma per Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio (toliau — Dispanseris) prizme, nes
tai buvo bene svarbiausia $iuo klausimu dirbanti institucija. LSSR dengé tankus jvai-
riy dermatovenerologinés paskirties jstaigy ir kabinety tinklas, turintis savg hierarchijg.
Apskritai kova su venerinémis ligomis, kaip ir su kitokiomis sveikatos problemomis,
koordinavo LSSR sveikatos apsaugos ministerija, taciau pagrindiné institucija, kurioje
gydyti dermatovenerologiniai pacientai, buvo biitent Respublikinis odos ir veneros ligy
dispanseris Vilniuje. Be gydymo, Dispanseris dar nuolat organizavo mokymus rajonuose
dirbusiems gydytojams, laborantams, kitam medicinos jstaigy personalui. Dispanseryje
dirbe specialistai uzsiimdavo ir moksline tiriamaja veikla, rinkdavo duomenis ir reng-
davo konjunktiirines ataskaitas apie odos ir veneriniy ligy epidemiologing padétj visoje
Lietuvoje, teiké metoding ir konsultacing pagalbg kitoms gydymo jstaigoms, atlikdavo
patikras. Straipsnio tikslas — istirti, kaip 1953—-1985 m. LSSR buvo kontroliuojamas LPI
plitimas ir jomis uzsikrét¢ asmenys. Kad tikslas biity pasiektas, keliami Sie uzdaviniai:
1) istirti, kokia buvo veneriniy ligy kontrolés teisiné bazé sovietmeciu; 2) iSanalizuoti,
kokiais biidais veiké sovietiniai veneriniy ligy kontrolés mechanizmai; 3) nustatyti, ko-
kios visuomenés grupés dazniausiai atsidurdavo kovos su venerinémis ligomis akiratyje.

Siame straipsnyje pasirinktos chronologinés ribos apima 1953-1985 m. ir siejamos
su Respublikiniu odos-veneriniu dispanseriu ir jo veikimo principais. 1953 m. $i jstaiga
Lietuvos SSR sveikatos apsaugos ministerijos jsakymu i§ Vilniaus apskrities Dermato-
venerologinio dispanserio tapo Respublikiniu Vilniaus odos-veneriniu dispanseriu. Toks
visg LSSR apimantis jstaigos statusas rodo, kad mazdaug tada ji tapo pagrindine LPI
gydancia ir smulkesniy gydymo jstaigy darbg prizitirin¢ia institucija. Pabaigos data pa-
sirinkti 1985 m., kai Soviety Sajungoje labiau susiriipinta dél kilusios AIDS epidemijos,
kuri Siek tiek keit¢ bendra supratima apie venerines ligas. D¢l savo nei§gydomumo ir
pavojingumo AIDS reikalavo kitokiy kontrolés metody. Be to, tuo metu imta jgyvendinti
glasnost politika leido atviriau kalbéti jvairiomis anksciau tabu buvusiomis temomis ir
keité viesajj diskursg apie LPI. Todél Sig datg galima laikyti tam tikru peréjimo j kitg LPI
kontrolés ir gydymo etapa taSku.

Saltiniai. Daugiausia tyrime naudojami pirmiau minéto Respublikinio odos ir ve-
neros ligy dispanserio fonde (LCVA, f. R-651) rasti dokumentai. Vis délto Sis fondas
sudarytas i$ oficialiy dokumenty, ataskaity ir susiraSinéjimy, kurie paprastai skirti gy-
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dymo jstaigoms, zinybinéms tarnyboms ar kitoms valdzios institucijoms, todél juose
pateikiama informacija daznai gali biiti subalansuota siekiant savy tiksly: kai kurie duo-
menys nutyléti, siekiant jtikti, arba hiperbolizuoti, méginant sulaukti daugiau démesio,
pagalbos ir nuolaidy i§ valdzios. Be to, ataskaitos ir patikrinimy aktai paprastai raSomi i$
miesty perspektyvos — Respublikinio Dispanserio arba kity didziyjy miesty dispanseriy,
todél labiau telkiasi | miesty padétj ir gali buiti kiek vienasaliski. Negalima atmesti ir §io
fondo dokumentuose pateikiamos informacijos ribotumo. Ataskaitas ir kitus dokumen-
tus rengia gydytojai, todél visg informacija pateikia i§ savo perspektyvos. I§ gauty rasty
ar kito susirasinéjimo galime susidaryti Siokj tokj jspudj, kaip j veneriniy ligy klausimg
zitiréjo aukstesnés valdzios atstovai, ta¢iau fondo medziaga menkai supazindina su ve-
neriniy ligy pacienty ar likusios visuomenés dalies perspektyva.

Tyrime taip pat pasitelkta sovietiné mokomoji medziaga, jvairios informacinés kny-
gelés — brositros ir atmintinés, skirtos veneriniy ligy prevencijai, lytiniam §vietimui.
Sie informaciniai leidiniai, nors ir skirti teikti tuo metu turétas medicinines Zinias, taip
pat padeda suprasti, koks buvo formuojamas vieSasis diskursas, kas nurodomi kalti dél
LPI. Be viso to, tyrime dar pasitelkti jvairtis sovietiniai teisés kodeksai ir jstatymai.
Daugiausia démesio skirta baudziamosios teisés jstatymams, taciau atkreiptas démesys
ir | kitus — LSSR santuokos ir Seimos kodeksa, 1971 m. Sveikatos apsaugos jstatyma
ir kt.

Istoriografija. LPI lietuviskojoje istoriografijoje atskirai tiriamos nebuvo ir tik ret-
karciais atsiranda kaip Salutiné problema nagrinéjant kitas temas, pavyzdziui, represines
SSRS vidaus struktiiras', prostitucija pokario Lietuvoje?. Vis délto lytiSkumas ir seksu-
alumas lietuviSkoje istoriografijoje yra populiaréjanti tema, moksliniy monografijy? ir
straipsniy apie tai daugéja. Bene svarbiausias darbas apie LPI, iki Siol atliktas Baltijos
Saliy regione, — latviy istorikés Inetos LipSos tyrimas?, kuriame daugiausia démesio ski-
riama tam, kaip sovietiné veneriniy ligy sistema, pasitelkdama jvairius savo potvarkius
ir institucijas, kiiré, kategorizavo ir marginalizavo veneriniy ligy pacienty grupes. Vis
delto autoré | tai zvelgia i§ aukSciausiosios valdzios — Centro komiteto, Ministry Tary-
bos, komunisty partijos — perspektyvos. | tai, kaip veiké tuos pacientus kontroliuojantys
mechanizmai, atsizvelgiama menkai. Latvijoje, kitaip nei Lietuvoje, Respublikinio odos
ir veneros ligy dispanserio kurj laikg nebuvo (1956-1973), buvo uzdarytas, todél Latvija
ilgg laikg neturéjo vienos, smulkesnes jstaigas aprépiancios venerines ligas gydancios
institucijos. Apie LPI gydymo ir kontrolés metodus kitose sovietinio bloko Salyse raso-
ma ir kity autoriy straipsniuose: aptariama Vokietijos Demokratinés Respublikos (VDR)
veneriniy ligy kontrolés politika, kai j uZdarus stacionarus siunc¢iamos tik moterys>, ly-
ginami LPI gydymo ir kontrolés mechanizmai VDR ir Lenkijoje, placiau aprasant ne ty
Saliy jstatymus, susijusius su LPI, o jy taikymo praktika®.

I A. Anusauskas, 2008.

2 D. Marcinkevi¢ieng, R. Praspaliauskiené, 2003.
3 V.Klumbys, T. Vaiseta, 2022.

4 I Lip8a, 2019.

5 F. Steger, M. Schochow, 2019.

6 M. Orzechowski et al., 2020.
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Sgvokos. Tekste vartojama sgvoka ,,kontrolés mechanizmai* LPI kontekste supranta-
ma kaip jvair@is budai ir priemonés uzkirsti kelia tolesniam infekcijy plitimui. Kontrolés
mechanizmai gali buti teisiné baz¢, jstatymai ir taisyklés, sankcijos, jvairios prieziiiros
procediiros. Kontrolés mechanizmai rodo, kaip buvo bandoma kontroliuoti ligy pliti-
ma, taciau savaime nesuponuoja gero veikimo. Ne visi kontrolés mechanizmai gali biiti
efektyvis ir tinkamai veikti, taciau jie atskleidzia pastangas valdyti LPI ir uzkirsti kelia
tolesniam infekcijy plitimui.

Tekste pakaitomis vartojamos savokos ,,venerinés ligos® ir ,,lytiSkai plintancios in-
fekcijos®. Jos gali biiti suprantamos kaip sinonimai, vartojami apibiidinant ta pacig in-
fekciniy ligy grupe, kuriy pagrindinis, bet ne vienintelis plitimo kelias — per lytinius
santykius. Reikia atkreipti démesj, kad Siais laikais mediky bendruomenéje laikoma tiks-
liausia ir placiausiai vartojama ,,lytiSkai plintan¢iy infekcijy* savoka. O anksciau buves
populiarus terminas ,,venerinés ligos* dabar jau suprantamas kaip ne visai korektiskas
dél infekcijas mistifikuojanciy pavadinimo sasajy su mitologija. Vis délto Siokio tokio
skirtumo tarp abiejy sgvoky esama. Nors §iuo metu zinoma daug ir jvairiy lytiniu keliu
plintanciy ligy, taciau beveik visa XX a. jvairioje literatiiroje ir Saltiniuose minimos dvi
pagrindinés: sifilis ir gonoréja. Abi Sios ligos turi ilga, Viduramzius siekiancig istorija
ir mitus. Abi Sios ligos, anks¢iau daznai buvusios mirtinos, dabar suvaldomos antibio-
tikais, mat jas sukelia bakterijos, kitaip nei kai kurias kitas dabar daznas LPI, kurias su-
kelia virusai, pavyzdziui, zmogaus papilomos virusas. Tod¢l kai kalbama apie venerines
ligas, pirmiausia mintyje turimi sifilis ir gonoréja, kitaip tariant, senos, istorinés LPI.
Pakeiciant veneriniy ligy terming Siais laikais, atrodyty, teisingesniu, pakei¢iamas anali-
z¢s diskursas. Tam tikra prasme venerinés ligos yra istoriné kategorija, vartota tam tikra
laika visame pasaulyje. Siekiant nuoseklumo ir bandant pavaizduoti sovietmeciu vis dar
vyravusj mediky supratimg apie LPI, tekste bus vartojama veneriniy ligy savoka, o LPI
labiau vartojama praeities teiginius komentuojant dabarties zvilgsniu.

Venerinés ligos teisinéje sistemoje

Soviety Sajungai okupavus Lietuva, Salyje jsigaliojo SSRS jstatymai ir imti taikyti so-
vietiniai veneriniy ligy gydymo ir kontrolés metodai. Veneriniy ligy platinimg regu-
livojantys jstatymai Baudziamajame kodekse atsirado pirmiau nei kitokiuose gydyma,
visuomenés sveikatg ar civiliy gyvenima apibrézianc¢iuose jstatymuose. Nuo 1940 m.
gruodzio Lietuvos teritorijoje galiojusio Rusijos SSFR baudziamojo kodekso 150
straipsniu nurodyta, jog kito asmens uzkrétimas venerine liga, Zinant, kad sergi, bau-
dZziamas laisvés atémimu iki trejy mety’. 1961 m. priimtas Lietuvos SSR baudZiamasis
kodeksas (toliau — LSSR BK) buvo savotiska ankstesnio kodekso tgsa. Naujojo LSSR
BK 123 straipsnis uz ta patj nusiZzengima numaté laisvés atémimo bausme iki trejy mety
arba pataisos darbus iki vieneriy mety®. Véliau 1976 m. LSSR teisingumo ministerijos

7 Vronosusiii kogekc PCOCP 1926 1. ¢ u3menenusamu Ha 1950 .

8 LTSR Baudziamasis kodeksas, 1961 rugséjo 1 d., in: https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/l1t/ TAD/
TAIS.20465?jfwid=-fxdp782c.
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biuletenyje aptariant 123 straipsnj pridétas papildymas, kad baudziamas ne vien kito
asmens apkrétimas, bet ir pavojaus uzsikrésti sukélimas, vengimas gydytis. Tiesa, uz
$iy papildomy punkty pazeidimg baudziama kiek Svelniau — laisvés atémimu iki dvejy
mety, pataisos darbais iki vieneriy mety arba bauda iki vieno Simto rubliy’. 1979 m.
buvo priimtas dar vienas LSSR AT Prezidiumo jsakas ,,Dél papildomy priemoniy kovai
su veneriniy ligy plitimu sustiprinti®, kurivo papildytas LSSR BK 123 straipsnis, suda-
rydamas galimybe bausti ir dél venerinés infekcijos Saltinio slépimo!?. Taigi uz perda-
vusio infekcijg asmens neatskleidima ir vengima gydytis galéjo biiti nubaustas bet kuris
zmogus, dél vienokiy ar kitokiy priezas¢iy atsisakantis bendradarbiauti su tarnybomis,
uzsiimanc¢iomis LPI gydymu ir kontrole.

Prisidengusios veneriniy ligy platinimo prevencijos ir susijusiais jstatymais, jsakais
ir potvarkiais medicinos ir teisésaugos institucijos galéjo siekti ne tik serganciy asme-
ny, bet ir visos sovietinés visuomenés kontrolés. Kai kuriy istoriky teigimu, veneriniy
ligy jstatymais teisésauga galéjo naudotis sickdama kontroliuoti prostitucijg ar kovoti
su asmenimis, neprisitaikandiais prie sovietinés valdZios reikalavimy'!. Straipsnis bau-
dziamajame kodekse leido milicijai imtis veiksmy suimant ir vezant prievarta tikrintis
dél vienokiy ar kitokiy priezas¢iy jiems kliivancius asmenis. Visgi LSSR teisminéje
praktikoje LSSR BK 123 straipsnis nebuvo labai daznai ir placiai taikomas. Asmuo buvo
laikomas nusikaltusiu tik tada, kai apie savo venering ligg zinojo, o tai jrodyti buvo sudeé-
tinga: medicinos institucijos turédavo nustatyti ir dokumentuoti uzsikrétima, jspéti apie
galimg baudziamajg atsakomybe uz nesigydyma, todél asmuo patekdavo | teisésaugos
akiratj tik jeigu ,,btidamas jspétas medicinos organy, zino, kad jis serga venerine liga ir
privalo gydytis, bet samoningai vengia tai daryti“!2. Taigi galima manyti, jog veneriniy
ligy kontrolés jstatymy pritaikymas dazniau apsiribodavo grasinimais ir ggsdinimais vie-
toj realios teismo bausmés.

Ilgainiui sovietiné teisé émé ripintis ne tik baudimo, bet ir gydymo, prevencijos ir
patikry tvarka. Potencialios bausmés baimé ne padéjo, o veikiau tik atgrasé nuo savano-
riSko lankymosi medicinos jstaigose. Buvo suprasta, kad norint panaikinti venerines li-
gas, reikia papildomy priemoniy — gydymui reikéjo sudaryti papildomg teisinj pagrinda.
1971 m. LSSR sveikatos apsaugos jstatymo 51 straipsniu buvo jtvirtinta, kad venerinés
ligos kartu su tuberkulioze, psichinémis ligomis, chroni$ku alkoholizmu ir narkomanija
yra priskirtinos prie pavojingy aplinkiniams ligy, kuriy profilaktikai ir gydymui sveika-
tos apsaugos jstaigos ,,privalo imtis specialiy priemoniy“!3, o 54 straipsnis patikslino,
kad veneriniy ligy atzvilgiu Sios specialiosios priemonés yra privalomas ir priverstinis

9 Socialistiné teis¢, 1976, Nr. 4, p. 29.

10° Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga, 1979, in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 567,1. 17.

I A. Anusauskas, 2008, p. 17.

12 Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga, 1979, in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 567,1. 17.

13 LSSR Sveikatos apsaugos jstatymas, 1971 m. gruodzio 10 d., in: https://e-seimas.Irs.lt/rs/legalact/ TAD/
a2eb27903beelleS9cflcfdal4b526c5/.
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gydymas atitinkamose gydymo ir profilaktikos jstaigose!4. Toks prievartinis gydymas,
viena vertus, ripinosi, kad LPI plitimas biity sustabdytas, taciau, kita vertus, puikiai
tiko serganciyjy marginalizacijai ir stigmatizacijai, dar labiau kiSantis | privaty asmens
gyvenima.

Veneros ligu gydymo jstaigy instituciné sistema

Be jvairiy teisiniy priemoniy ir jstatymy, pasitelkti ir kitokie kontrolés mechanizmai.
Medicinos jstaigos buvo bene reikSmingiausia dalis visoje LPI kontrolés institucinéje
sarangoje. lki 1960 m. buvo steigiamas visa LSSR dengiantis keliy lygmeny dermato-
venerologiniy jstaigy tinklas. Tai galima vadinti pirmuoju dermatovenerologiniy jstaigy
sistemos raidos etapu. 1957 m. Lietuvoje jau buvo 93 dermatovenerologinés jstaigos:
78 kaimo rajony ligoniniy veneriniy ligy kabinetai, 10 ligoniniy kabinety ir 5 odos ir
veneros ligy dispanseriai, jsteigti didZiuosiuose miestuose!>. Dauguma ty kabinety buvo
atidaryti visai nedideliuose miesteliuose ir gyvenvietése, o juose dirbantiems gydyto-
jams dermatovenerologija nebuvo pirminé specializacija, todél jie j savo darbg zitiréjo
gana atsainiai ir $ioje srityje neuzsibiidavo!6. 1953 m. ataskaitoje minima, kad i$ tuo
metu buvusio 81 rajoninio kabineto tik 30 gydytojy dermatovenerologo pareigos buvo
pagrindinés!”. Vis délto placiu tinklu buvo stengiamasi jgyvendinti siekj, kad medicinos
paslaugos buty arti ir lengvai prieinamos kuo didesnei daliai zmoniy.

Antruoju institucinés sistemos raidos etapu septintajame—astuntajame deSimtmetyje
tinklas imtas vis labiau centralizuoti: stambinami rajonai, veneriniy ligy kabinety skai-
Cius mazinamas iki 62'%. Dispanserio dokumentuose teigiama, kad tai daroma atsizvel-
giant | nuolatinj kadry trikuma. Visgi tai galéjo buti jrasyta siekiant pasiteisinti dél per
mazo darbo efektyvumo ir gydytojy, ypac dirbanéiy mazesniuose rajonuose, abejingumo
LPI gydymui ir kontrolei. Sunku pasakyti, ar toks institucinés sistemos kaitos zingsnis
padéjo gydytojy darbui, taciau tai rodo ir pasikeitusig dermatovenerologinio tinklo kii-
rimo logika, kai démesys nuo plataus visg respublika apimancio tinklo perkeliamas prie
miesty, kur LPI problema buvo ryskesné. Nors septinto deSimtmecio pradzioje serga-
mumas sifiliu buvo gerokai sumazéjes, tuo metu smarkiai iSaugo serganciyjy gonoréja
skai¢ius!®. Sis pakilimas buvo ypa¢ pastebimas didZiuosiuose miestuose, kurie suda-
ré 37 proc. viso sergamumo gonoréja®0. Todél turéti daug mazy kabinety nedideliuose
miesteliuose nebebuvo prasminga. Vietoj to 1961 m. siiilyta organizuoti daugiau tarpra-
joniniy dispanseriy: Telsiy, Kapsuko, Tauragés ir Ukmergés rajonuose?!, ta¢iau sitilymas

14 Tbid.

15 Lietuvos TSR dermatologiniy jstaigy 1957 m. darbo apzvalga, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 109, 1. 1.

16 Kovos su odos ir veneros ligomis stovis LTSR 1957 m., in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 109, 1. 17.

17" Tbid.

I8 Tarprajoninés dermatology ir venerology konferencijos medziaga, 1963, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 204,

19 . Lipsa, 2019, p. 102.

20 Kova su veneriniais susirgimais Taryby Lietuvoje, 1961, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 165, 1. 34.
21 Ibid., 1. 40.
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nebuvo jgyvendintas. Be to, siekiant dar labiau mazinti sergamuma lytiskai plintancio-
mis ligomis miestuose, atidaryti 5 naktiniai profilaktiniai punktai (Vilniuje, Kaune ir Pa-
nevézyje jie buvo atidaryti prie miesty dispanseriy, Siauliuose — prie miesto suaugusiyjy
poliklinikos, o Klaipédoje — vieSbutyje ,,Vétrungé??). Turéjusiems atsitiktiniy lytiniy
santykiy buvo rekomenduojama per 2—4 valandas kreiptis j tokj punkta, kur atlickamos
,visos procediiros venerinéms ligoms iSvengti‘??. Skelbimai apie §iuos punktus buvo
kabinami poliklinikose ir vieSuosiuose tualetuose?*. Visgi apie $iy kabinety lankomuma
duomeny truksta. Taigi galima teigti, kad epidemiologiné situacija koregavo dermato-
venerologiniy jstaigy tinklo tankumg ir pobtidj — verté labiau koncentruotis j miestus.

Per prievartg hospitalizuojami pacientai daznai nesutikdavo su gydymu, nesilaiky-
davo bendros stacionaro tvarkos, todél, Dispanserio vyr. gydytojo teigimu, taip gydymo
procesas esg apsunkdavo, pakirsdavo gydytojy ir aptarnaujancio medicinos personalo
jégas ir motyvacijg dirbti?®. Dispanserio gydytojai ir administracija nuolat prasydavo
leisti jsteigti budincio milicijos darbuotojo, kuris padéty palaikyti vidaus tvarka ir paci-
enty ramybe, posta?®. 1966 m. Dispanserio sergamumo gonoréja apzvalgoje tvirtinama,
kad reikia uzdaro tipo stacionaro, nes dabar gonoréja sergantys ligoniai yra kieme kartu
su serganciaisiais odos ligomis, tarp kuriy yra ir vaiky, o Sie mato, kaip sergantieji ve-
nerinémis ligomis ,,nepadoriai glebés¢iuojasi, budiuojasi, keikiasi ir kt.“2”. Minimi netgi
pasitaik¢ atvejai, kai Sie pacientai lytiSkai santykiavo vakare ligoninés kieme ar motery
palatose?®. Aiskinama, kad tokie incidentai stacionare sukelia daug chaoso. Tokie ir pa-
naslis argumentai, nuolat kartojami jvairiuose Dispanserio dokumentuose, atskleidzia
to meto gydytojy norg padalinti pacientus ne tik pagal ligas, nuo kuriy jie gydomi, bet
ir pagal jy elgesj — problemiskus pacientus izoliuoti nuo likusiy pacienty. Toks poziiiris
rodo, kad bausmé, marginalizacija ir izoliacija buvo laikomos labai svarbiais LPI kontro-
1és mechanizmy veikimo principais, manant, jog uzdarius asmenis, laikomus socialinés
problemos, tokios kaip LPI ar prostitucija, sukéléjais, problema bus pasalinta.

Taigi Respublikinio Dispanserio gydymo taryba kartu su Milicijos valdyba nuspren-
dé nuo 1967 m. birzelio 1 d. prie Dispanserio steigti uzdaro tipo stacionara sergantiems
gonoréja, o prie jo — milicijos postg?. Tokie uzdari skyriai jau buvo kitose Salyse: nuo
1961 m. veiké VDR, kur buvo hospitalizuojami pacientai, besiprieSinantys medicini-
niam gydymui, pakartotinai sergantys ar jtariami ,,amoraliu elgesiu“3°. 1967 m. vasario

22 A. Bagkien¢, Trichomonozé, Vilnius, 1982, p. 4.

23 Ibid.

24 TSRS Sveikatos apsaugos ministerijos 1978 mety atlikto Lietuvos TSR vykdomos kovos su venerinémis
ligomis patikrinimo aktas, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 535, 1. 3.

25 Rastas apie sergamuma gonoréja Vilniaus mieste, 1966 m. sausio—geguzés mén., in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 258, 1. 32.

26 Rastas LTSR Sveikatos apsaugos ministerijos gydymo-profilaktikos jstaigy valdybai, 1966, in: LCVA,
f. R-651, ap. 1,b. 258, 1. 15.

27 Rastas apie sergamumg gonoréja Vilniaus m., 1966 m. sausio—geguzés mén., in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 258, 1. 31.

28 Ibid.

29 Respublikinio odos-veneros ligy dispanserio gydomosios tarybos posédzio protokolas Nr. 5, 1967, in:
LCVA, f. R-651, ap. 1,b. 322, 1. 8.

30 F. Steger, M. Schochow, 2019, p. 71.
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9 d. LSSR MT nutarimas numaté tokiy uzdary skyriy, prie kuriy biity milicijos postai,
steigimg ne tik Respublikiniame Dispanseryje, bet taip pat Kauno ir Klaipédos odos ir
veneros ligy dispanseriuose!. Visgi apie uzdaro tipo stacionarus ir specialius milicijos
darbuotojus Kauno ir Klaipédos dispanseriuose uzsimenama menkai (apie kasdien be-
silankant] specialy milicijos darbuotoja informacijos galima rasti tik 1974 m. ataskai-
toje32), todel sunku pasakyti, ar kituose miestuose i$ tikryjy buvo jsteigti tokie uzdari
stacionariis lytiSkai plintanCiomis infekcijomis serganciy pacienty skyriai.

Infekcijos Saltiniy paieskos

Be pacios infekcijos gydymo, vienas svarbiausiy klausimy, kurj turédavo iSspresti vene-
rologas, susidiirgs su nauju pacientu, — nuo ko jis uzsikrété. 1978 m. Dispanserio meti-
néje ataskaitoje minima, kad gonoréjos infekcijos aiskinimo principas — ,,per gonoréjos
augimg j jos maz¢jimg“33, t. y. turi biti stengiamasi iSaiskinti kuo daugiau susirgimo
Sia liga atvejy, kad kuo daugiau identifikuoty serganciyjy biity pradéti laiku gydyti ir
neperduoty infekcijos kitiems. Kadangi savo noru j gydymo jstaigas dél veneriniy ligy
biidavo kreipiamasi nenoriai (1979 m. duomenimis, i§ visy serganciyjy patys kreipési
pusé vyry ir tik 6 proc. motery)*4, toks uzkrato Saltiniy aiskinimo darbas venerologams
atrodé dar reikSmingesnis. Anot istorikés 1. LipSos, visuomenés gerové dispanseriuose
buvo kuriama individualiy teisiy ir laisviy saskaita®>, todél gydytojai ir visas kontrolés
mechanizmas su pacientu gal¢jo elgtis gana negailestingai: ji kvosti, gédyti, jam grasin-
ti, ji moralizuoti, gydyti per prievarta. Sovietiné valdzia pateisino pilie¢iy zeminimg ir
galbiit ne visada pagrjsta medicining patikra, nes daliai prievarta j dispanserj pristatomy
ir tikrinamy asmeny buvo i$ tikryjy nustatoma kuri nors veneriné liga®. Todél tokie prie-
vartiniai patikrinimai valdzios laikyti patikima priemone atrasti LPI neSiotojus.

Taciau §i gydymo proceso dalis buvo ypac nemaloni ir gédinga pacientams, mat jie
turéjo gydytojui atskleisti visus asmenis, su kuriais pastaruoju metu tur¢jo lytiniy san-
tykiy, zinodami, kad visi Sie zmonés taip pat bus iSkviesti, tikrinami ir taip pat tardomi.
Nepakako tik pasakyti lytinio partnerio varda ir pavarde — taip pat buvo privaloma nuro-
dyti uzsikrétimo vieta, aplinkybes. Reikéjo jvardyti ir visus §eimos narius, bendravimo
su jais laipsnj®’. To buvo reikalaujama, nes LPI atsitiktiniy lytiniy santykiy metu daznai
uzsikrésdavo susituoke zmonés, tad jie galéjo uzkrésti sutuoktinj ar vaikus. Siekiant is-
siaiSkinti Saltinius, naudotos jvairios priemonés: jtikingjimai, grasinimai, uzsispyrusj ir

31 Lietuvos TSR Ministry taryba, nutarimas Nr. 48, 1967, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 328, 1. 36.

32 Kauno m. odos-venligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga uz 1974 m., in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 450,
1. 64.

33 Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio bendra konjunkttiriné apzvalga, 1978, in: LCVA, f. R-651,
ap. 1,b.544,1. 6.

34 Respublikinio odos ir veneros ligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga, 1979, in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 567, 1. 10.

35 1. Lipsa, 2019, p. 99.

36 Tbid., p. 93.

37 G. Lapinskaite, Tai turi Zinoti sergantis sifiliu (Atmena), Vilnius, 1976, p. 2.
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Saltiniy neatskleid~iantj pacientg kalbindavo paeiliui keli gydytojai38. Tie, kurie savo in-
fekcijos $altinio vis tiek neatskleisdavo, btidavo hospitalizuojami. Kaip rasoma 1957 m.
dermatologiniy jstaigy apzvalgoje, ,,infekcijos Saltiniy iSaiskinimo proc. padidéja dvi-
gubai, kada ligoniai hospitalizuojami‘3°. Tad LPI uzkrato $altiniy ai§kinimas buvo bene
pagrindiné priemoné lokalizuoti infekcijos Zidinius.

Vienas pagrindiniy ir placiausiai naudojamy kontrolés mechanizmy infekcijos Salti-
niy paieskoje — patronaziné tarnyba. Taip buvo vadinamos pas pacientus atvykstancios
medicinos seserys. Jos ne tik ieSkodavo Zzmoniy, jtariamy turint LPI, bet ir nenorintiems
gydytis ar reciau besilankantiems dispanseryje pacientams galéjo vietoje paimti kraujg
tyrimams, perduoti siuntimus vizitams pas kity sri¢iy medicinos specialistus*®. 1968 m.
Dispanserio ataskaitoje minima, kad bandoma sudaryti salygas patronazo darbuotojai
pas pacientus arba jtariamus infekcijos Saltinius vykti anksti ryte (5.00—6.00 ryto) ir
vélai vakare (18.00-23.00), nes kitu atveju atvyke darbuotojai nieko nerasdavo namuo-
se*l. Daznai patronuojan¢ioms darbuotojoms tekdavo nemenkas i3$3iikis atrasti zmones,
ivardytus labai aptakiai: tik vardas arba pravardg, i§vaizda, apytikré gyvenamoji vieta ar
darbovieté. Visgi nezinoma, kaip kruopsciai tos paieskos i$ tiesy vykdavo.

Kitas kontrolés mechanizmas — tarpinstituciniai susirasinéjimai. Jie tarp skirtingy
miesty dispanseriy ar veneriniy ligy kabinety buvo labai dazni, taciau ne visada operaty-
viis ir sekmingi. Kartais, ieSkant infekcijos Saltinio, tekdavo kreiptis ne karta, tikslinant
duomenis ar laukiant atsakymo*?. Galima manyti, kad léta komunikacija su maZzesné-
mis veneriniy ligy gydymo jstaigomis vykdavo dél darbuotojy trikumo, jy abejingumo
LPI kontrolei ar nenoro stengtis ieskoti asmeny, kuriy vardas ir adresas nebuvo tiksliai
nurodyti. MaZesniy rajony kabinetuose nebuvo patronazo darbuotojy, todél, jei vietinis
milicijos skyrius nepadédavo, galimy lytiSkai plintanciy infekcijy paieska uztrukdavo.
Tad patronazinis darbas ir infekcijos Saltiniy paieSka intensyviau vykdavo miestuose.

Medicinos jstaigy kontrolé neapsiribodavo vien infekcijos Saltiniy aiskinimu ir prie-
vartiniu gydymu — buvusiy pacienty prieziiira tgsdavosi ilgai. Stacionare negulinCiy ar
jau pasveikusiy zmoniy gyvenimas biidavo toliau stebimas. Jiems drausta turéti lytiniy
santykiy be gydytojo leidimo*? — uz §j pazeidimg grésdavo baudziamoji atsakomybé*4,
Taip pat jie turédavo informuoti dispanserj ar veneros ligy kabineta, kuriame gydési, kad
pakeité gyvenamaja vieta®. Visi besigydantys ar pasveike nuo LPI paklitidavo j ,,dispan-
sering jskaita®. Tie, kuriems pries tai buvo teke guléti ir gydytis stacionare, i§ jo iSrasyti,
privaléjo reguliariai lankytis apie dvejus metus, gydytis ambulatoriskai ir jiems ,,tik po

38 Klaipédos miesto odos ir veneros ligy dispanserio metiné ataskaita, 1970, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 278,
1. 42.

39 Kovos su odos ir veneros ligomis stovis LTSR, ataskaita, 1957, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 109, 1. 12.

40 Kovos su gonoréja patyrimas Klaipédos mieste, 1966, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 278, 1. 93.

41 Resp. odos-veneros ligy dispanserio gonoréjinio skyriaus ataskaita uz 1968 mety I-ma pusmetj, in: LCVA,
f.R-651,ap. 1, b. 335, 1. 3.

42 Resp. odos ir veneriniy ligy dispanserio vyr. gydytojui, 1957, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 106, 1. 141.

43 V. Leliené¢, Venerinés ligos ir jy profilaktika, Vilnius, 1972, p. 13.

4 Daugailiy miestelio ir koltikio ,,Pazanga‘ patikrinimo aktas, 1952, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 44, 1. 3.

4 V. Lelieneé, Venerinés ligos ir jy profilaktika, Vilnius, 1972, p. 13.
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baigiamosios laboratorinés kontrolés leidziamas lytinis gyvenimas‘4%. Gydymui visiSkai
pasibaigus, dar mazdaug penkerius metus jie biidavo jskaitoje ir turédavo periodisSkai
atvykti pasitikrinti*’. Moteris, anks¢iau sirgusi sifiliu, net ir ibraukta i§ dispanserio js-
kaitos, kiekvieno néstumo atveju privaléjo papildomai gydytis injekcijomis*®, siekiant
apsaugoti nuo jgimto sifilio jos vaisiy. [Snagrinéjus Dispanserio dokumentus sunku teig-
ti, kad visy $iy taisykliy realiame gyvenime tvirtai laikytasi, bet oficialiis LPI gydymo
reikalavimai numate, jog kartg susirges asmuo turi biiti dar ilgai stebimas ir tikrinamas,
negaléjo laisvai spresti dél savo intymaus gyvenimo.

Kovojant su LPI prie sveikatos apsaugos institucijy ir gydymo jstaigy prisidéjo ir
milicija. Su ja buvo stengiamasi palaikyti nuolatinj glaudy bendradarbiavima. Milicinin-
kai turéjo padéti medikams rasti ir atvezti ieSkomus, atsisakancius gydytis, i§ stacionaro
pabégusius asmenis, jtariamus esant infekcijos Saltiniu, kuriy dispanserio darbuotojai
nepajégdavo rasti kitais btidais. Gydymo ir teisésaugos institucijy bendradarbiavimas
ne visada buvo sklandus. [vairiose ataskaitose skundziamasi, kad milicija, nors ir praso-
ma, mazai padédavo surasti ir pristatyti infekcijos Saltinius. PavyzdZiui, 1963 m. Kauno
dispanserio ataskaitoje raSoma, kad nesékmingg paieskg milicijos darbuotojai pateisina
tuo, jog ieskomas pilietis neregistruotas nurodytu adresu, nors véliau tg patj adresa dar
kartg patikrinus dispanserio patronazui ieSkomas asmuo surandamas*’. Ne geresné si-
tuacija buvo ir Klaipédoje. 1969 m. Klaipédos dispanserio ataskaitoje minima, kad i}
rastiSkas paraiskas atsakoma tik 50 proc. atvejy, nors kriminaliniame skyriuje yra vienas
specialiai skirtas operatyvinis darbuotojas koordinuoti rySiams su dispanseriu ir teikti
visokeriopg pagalba®?. Nepakankamas milicijos darbuotojy operatyvumas jvairiose dis-
panseriy ataskaitose buvo fiksuojamas faktiskai nuolat dar kone deSimtmetj’!. Taigi i§
Dispanserio dokumenty galima matyti, jog gydytojai nebuvo patenkinti bendradarbiavi-
mu su milicija.

Kita milicijos uzduotis — prisijungti prie dispanseriy kovos su ,,elementu, vedanciu
netvarkingg lytinj gyvenimg ir tokiu bidu platinanciu venerines ligas“>2. Regis, §j darbg
milicija vykdé aktyviau. Sulaikymas ir prievartinis tikrinimas galéjo veikti kaip preven-
ciné bauginimo priemoné ,,netinkamiems zmonéms*>3. 1963 m. Kauno mieste milicija
savo iniciatyva pristaté 24 merginas, i$ kuriy, kaip paaiskéjo, 9 sirgo kuria nors venerine
liga®*. ,Itartinu® ar ,,amoraliu® asmeniu galéjo biti laikomos prostitucija uZsiimancios

46 A. Lasovskaja, Jiis dispanserinéje jskaitoje (apie gonoréjg), Vilnius, 1979, p. 1.

47 Ibid., p. 3.

4 Tbid.

49 XIV Respublikinés dermatovenerology mokslinés konferencijos medziaga, Kovos su gonoréja biklé Kauno
mieste ir tolimesnés perspektyvos, 1964, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 221, L. 166.

50" Klaipédos miesto odos ir veneros ligy dispanserio veiklos pagrindiniai rodikliai, 1966, in: LCVA, f. R-651,
ap. 1,b.278, 1. 58.

51 Klaipédos miesto odos-veneros ligy dispanserio darbo su veneriniais susirgimais patikrinimo aktas, 1977,
in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 511, 1. 82.

52 Kova su veneriniais susirgimais Taryby Lietuvoje, tarprajoninés dermatology ir venerology konferencijos
medziaga, 1961, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 165, 1. 40-41.

53 A. Anusauskas, 2008, p. 17.

54 Kovos su gonoréja biiklé Kauno mieste ir tolimesnés perspektyvos, 1964, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 221,
1. 166.
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moterys, lindyniy laikytojai. Ilga laikg milicija vangiai kovojo su lindynémis, nes neturé-
jo aiskiy instrukcijy, kaip tai turéty biiti daroma. Nors informacijg apie lindynes milicijai
suteikdavo ir dispanseriai, suzinoje apie tokias vietas i§ apklausiamy pacienty>, dazniau
Sios nelegalios vietos buvo likviduojamos ne dél jtarimo esant LPI Zidiniu, bet dél kity
priezaséiy: prekiavimo namine degtine, vagiliavimo ir pan.3¢ Dél to, likvidavus lindyne
laikomg butg ir suémus jame buvusius asmenis, Sie nebiidavo vezami j dispanserius ir
tikrinami dél veneriniy ligy.

Paprastai | dispanserius daug dazniau budavo pristatomos tik ,,jtartinomis* laiko-
mos moterys. Pavyzdziui, 1971 m. milicija Vilniuje | Dispanserj pristaté 409 asmenis,
i§ kuriy 335 — moterys®’. Kadangi Vilniuje tuo metu net kas tre¢ias pristatytas asmuo
sirgo venerine liga®8, §is motery suémimas ir atvezimas laikytas pagrjstu. Dél to véliau
milicija stacionariniam iStyrimui vezdavo beveik vien moteris ir tik pavieniais atvejais
vyrus®. | tai, kad dispanseriai praSydavo ,,pristatyti patikrinimui ir vyrus, arba duoti
tikslias jy pavardes, adresus, kur jie buvo rasti su tomis jtartinomis moterimis‘‘®?, ne-
buvo atsizvelgiama. Toks skirtingas elgesys ly¢iy atzvilgiu gali biiti grindZiamas tuo,
jog sovietiné visuomen¢é vieSajame diskurse tyliai pripazino vyry (hetero) seksualinio
potraukio ir geismo egzistavimg. O moterims, ypa¢ jaunoms, bet koks seksualinis geis-
mas laikytas nenattiralia biisena®!. Aktyvy seksualinj gyvenimg gyvenan¢ios moterys
igydavo ,,amoralios* ir ,,palaidos™ etikete, uz tai jos griez¢iau baustos. Vis delto, jeigu
sulaikytam asmeniui veneriné liga nebiidavo nustatoma ir jis nebtidavo nusikaltes pagal
kitus straipsnius, toks asmuo i§ dispanserio biidavo netrukus paleidziamas®?. Taigi prie-
vartiniai pristatymai patikrinti dél veneriniy ligy buvo rim¢iau taikomi moterims, Sitaip
kontroliuojant jtariamas prostitutes.

Veneriniy ligy Saltiniy aiSkinimo darbo principai i§ esmés nekito iki pat 1975 m., kai
] Sig veiklg taip pat jsitrauké Laikinieji prieSepideminiai buriai (toliau — LPEB), sudaryti
didziuosiuose miestuose. Jie steigti smarkiai iSaugus susirgimy sifiliu skai¢iui ir buvo
skirti operatyvesnei infekcijos Saltiniy paieskai, ankstyvam infekcijos zZidiniy identifika-
vimui. Pacientui nepasirodzius nurodytu laiku dispanseryje injekcijai, jo gydytojas apie
tai iSkart praneSdavo LPEB, kuris sergantjjj ikviesdavo®. LPEB papildomai apklausda-
vo kiekvieng naujai iSaiSkintg sergantjjj sifiliu, gautus duomenis surasSydavo lape, skir-

35 Kauno vendispanserio atsakymas | telefoninj uzklausima Respublikinio vendispanserio vyr. gydytojui,
1966, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 258, 1. 19.

36 Klaipédos vendispanserio atsakymas i telefoninj uzklausima Respublikinio vendispanserio vyr. gydytojui,
1966, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 258, 1. 25.

571971 mety pazymos apie sergamuma venerinémis ligomis Lietuvos TSR, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 386,
L. 1.

38 Ibid.

59 Vilniaus miesto odos ir veneros ligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga, 1976, in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 502, 1. 60.

%0 Kauno vendispanserio atsakymas i telefoninj uzklausima Respublikinio vendispanserio vyr. gydytojui,
1966, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 258, 1. 22.

61 M. Tli¢ et al. (eds.), 2004, p. 88.

92 Tbid.

63 1976 mety Vilniaus miesto odos ir veneros ligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga, in: LCVA, f. R-651,
ap. 1,b. 502, 1. 100.
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tame epidemiologiniam Zidinio istyrimui®4. Siy biiriy veikla, anot gydytojy, buvo labai
efektyvi: per parg jie surasdavo ir pristatydavo daugiau nei 50 proc. ieSkomy asmeny®?,
0 i§ viso per metus jvykdydavo apie 95 proc. gauty pavedimy®. Tokia skubi infekcijos
Saltiniy paieska uzkirsdavo kelig tolesniam LPI perdavimui ir platinimui. Taigi LPEB
prisidéjo prie greitesnés ir agresyvesnés LPI Saltiniy paieskos ir prevencijos.

Pacienty grupés

Sovietiniai veneriniy ligy kontrolés mechanizmai galéjo biiti jdarbinti persekiojant ofi-
cialiajame diskurse nutylimas ir nepageidaujamas grupes. Analizuojant Dispanserio
dokumentus gana aiSkiai matyti dazniausios pacienty grupés, i kurias ir tur¢jo biiti nu-
kreiptos didziausios kontrolés pajégos. Supratimas, kas yra pagrindiniai kaltininkai dél
LPI, kito. Kurj laikg Sios grupés nebuvo specifiskos, taciau paprastai iskiriami asmenys,
kurie ,,niekur nedirba, neturi pastovios gyvenamosios vietos, uzsiima jvairiais tamsiais
amatais ir platina venerinius susirgimus“®’. Nors Dispanserio dokumentuose teikiama
statistika tam nuolat priestaravo, nurodydama, kad dazniausiai LPI serga darbininkai ir
tarnautojai, tac¢iau greta atsirandanciuose paaiskinimuose paprastai biidavo pabréziama,
jog ,,gonoréja serga dazniausiai amoraliis asmenys, prarade Zmogiskajj orumag““8, kurie,
be to, niekaip neissilaisvina ,,nuo kai kuriy ideologiniy liekany ir veda netvarkingg lyti-
nj gyvenima“%®. Buvo kuriamas jsitikinimas, kad ,.kultiringas, padorus, inteligenti§kas
asmuo — vyras ar moteris — venerinémis ligomis neserga ir §iy ligy neplatina*“7%. To-
dél grupe, vadinama ,,vedancia antisocialy ir parazitinj gyvenimo biuida*, galima laikyti
pirmaja i$skirta kaip veneriniy ligy platintoja. Sis apibrézimas atsirado SSRS dar pries
Antrgjj pasaulinj karg ir buvo skirtas charakterizuoti tariamg kraStuting patologija to
meto valdZios institucijy pozitiriu’!. Taigi i§ pradziy pagrindiniais LPI neSiotojais laikyti
socialiniy normy neatitinkantys asmenys, j konkretesnes grupes jy neskirstant.

Véliau atsiranda tikslesnis apibtidinimas, rodantis socialinio gyvenimo medikalizaci-
ja. 1971 m. veneriniy ligy skai¢iaus augimo priezasCiy apra§yme teigiama, kad ,,litera-
tiros duomenimis ir miisy stebéjimu veneros ligomis dazniausiai (o ypa¢ pakartotinai)
serga psichigkai nepilnaver¢iai asmenys“72. Siy zmoniy tariamas psichinis nesveikumas
jvardijamas kaip oligofrenija, alkoholizmas, psichopatija’. O ikivedybiniy lytiniy san-
tykiy palaikymas ir dar daugiau nei su vienu asmeniu buvo vertinamas kaip tam tikra
socialiné degradacija, kurig btinai lydi venerinés ligos, o tai ,,daznai biina pirmaisiais

64 Klaipédos m. odos ir veneros ligy dispanserio laikino priesepideminio biirio Darbo patikrinimo aktas, 1977,
in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 511, . 71.

%5 Dermatologiniy jstaigy tinklas ir kadrai, 1979, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 567, 1. 14.

6 Tbid.

67 Lietuvos TSR dermatologiniy jstaigy 1957 m. darbo apZvalga, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 109, 1. 4.

%8 Sergamumas gonoréja Vilniaus m., 1966, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 258, 1. 30.

9 Lytinio aukléjimo klausimai, 1960, p. 87.

70 J. Lelis, Venerinés ligos, Vilnius, 1977, p. 30.

71 1. Lipsa, 2019, p. 96.

72 Atsakymas j LTSR Sveikatos apsaugos ministerijos rastg, 1971, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 386, 1. 13.

73 Tbid.
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Sizofrenijos, maniakinés — depresinés psichozés ir kity psichikos susirgimy pirmaisiais
pozymiais“74. Kadangi buvo teigiama, jog uzsikréte zmonés yra ,,primityvios psichi-
kos*, dél jy gyvenimo biido uzsikrétimas jiems biina neiSvengiamas ir ,,anks¢iau ar vé-
liau bitinai atsitinka“’>, ta¢iau jie patys nesikreipia j gydymo jstaigas ir Sitaip toliau
platina LPI. Tokie ir panasiis apsikrétusiyjy venerinémis ligomis paveikslai vieSojoje
erdvéje kuiré atskirtj ir jsivaizdavima, kad visi sergantieji priklauso vienai socialinei gru-
pei, nepritampanciai prie socialistinés visuomenés dél nuo santvarkos nepriklausanciy
priezasciy.

Sergamumas LPI glaudZziai sietas su alkoholizmu kaip smerktina visuomenés yda.
Tiek Dispanserio statistikoje, tiek jvairiose atmintinése ir brositirose buvo nuolat kar-
tojama, kad alkoholizmas yra bene pagrindin¢ LPI priezastis, mat i§gérus Zmogui ,,la-
bai susilpnéja arba iSnyksta gédos jausmas, atsargumas, susivaldymas, sgzinés, mora-
lés stabdziai*“7¢. Tai lemia, kad sutinkama lytiSkai santykiauti su menkai paZjstamais
zmonémis. Paprastai dispanserio metinéje statistikoje btidavo beveik visada pabréziama,
kad apie 75-80 proc. dispanserio pacienty uzsikrété budami girti’”’. Galima manyti, kad
atsitiktiniai lytiniai santykiai, 1éme uzsikrétima LPI, daznai vykdavo jvairiy vakaréliy ar
iSgertuviy metu. Taciau negalima atmesti ir to, kad gydytojy klausinéjami apie uzsikréti-
mo aplinkybes pacientai buvimg neblaiviam naudojo kaip pasiteisinimg dél doram tary-
biniam pilieciui neva neatsakingo poelgio. Be to, tvirtinimas buvus iSgérus lytinio akto
metu galéjo biti naudojamas siekiant iSsisukti nuo lytinio partnerio atskleidimo, teigiant,
jog dél girtumo sunku prisiminti lytinio partnerio vardg ar kontaktus. Todél dispanseriy
statistika néra labai patikima. Vis délto antiveneriné propaganda beveik visada buvo ve-
dama kartu su antialkoholine propaganda, nes ,,kova su girtavimu kartu yra ir kova su
venerinémis ligomis“78. Todél tapatinant sergan¢iuosius LPI su alkoholikais galéjo biiti
kuriamas dar atgrasesnis ir stigmatizuojantis LPI neSiotojo vaizdinys.

Mazdaug nuo septinto deSimtmecio pirmos pusés, kai oficialiose ataskaitose imta
dziaugtis smarkiai sumazéjus sifilio atvejy’®, pastebéta ir i§skirta viena grupé, kurios
nariy sergamumas sifiliu tebebuvo gana didelis. Tai — homoseksualts vyrai, kurie kaip
atskira grupé sergamumo statistikoje pirmg kartg pasirodé mazdaug Sesto deSimtmecio
pabaigoje’?. Homoseksualumo tema daug kur ilgg laikg buvo nutylima, oficialiuose tei-
siniuose dokumentuose dazniausiai jvardijama tik kaip nusikalstama veika, o medicino-
je — tam tikra elgesio patologija, iSkrypimas. Taciau pastebéjus, kad tarp homoseksualiy
vyry gana placiai sklinda LPI, jie atsidiré venerology akiratyje®!. Dispanserio doku-

74 Tbid.

75 J. Lelis, Venerinés ligos, Vilnius, 1977, p. 25.

76 Tbid., p. 21.

77 Klaipédos miesto odos ir veneros ligy dispanserio veiklos pagrindiniai rodikliai, 1966, in: LCVA, f. R-651,
ap. 1, b. 278, 1. 38.

78 N. M. Chodakovas, Jums, jaunavedZiai, Vilnius, 1976, p. 150.

79 Kovos su venerinémis ligomis eiga 1964 m. ir artimiausi uzdaviniai, 1964, in: LCVA, f. 651, ap. 1, b. 221,
1. 389.

80 1. Lipsa, 2019, p. 101.

81 Gydytojos Sinevos praneSimas apie sifilio zidiniy likvidavimg Vilniaus mieste, 1960, in: LCVA, f. R-651,
ap. 1, b. 153, 1. 2.
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mentuose paminéta, kad pirmas uzsikrétimo sifiliu tarp homoseksualiy asmeny atvejis
LSSR fiksuotas 1953 m. Vilniuje®?. Véliau tokiy atvejy paminima vis daugiau. 1960 m.
ataskaitoje teigiama, kad i§ 14 nustatyty uzkreciamo sifilio atvejy 13 asmeny buvo ho-
moseksualtis®3.

Prie didesnio sergamumo sifiliu Sioje grupéje galéjo prisidéti ir homoseksualiy vyry
santykiy kriminalizacija8*. Dispanseryje iSaiskinti homoseksualiis asmenys galéjo biti
perduodami LSSR Prokuratiirai ir teisiami®>. D¢l to savo noru j gydymo jstaigg jie kreip-
davosi nenoriai. Klausin¢jami mégindavo nuslépti, nuo ko uzsikréte, kurdavo fiktyvia
istorijg apie savo infekcijos $altinj®. Galbat homoseksualiis pacientai savo lytiniy kon-
takty i$ tikryjy gerai nepazinojo ir galéjo pasakyti tik jy pravardes, taciau tikétina, kad
potencialius infekcijos Saltinius jie slépdavo bijodami baudziamosios atsakomybés ne
tik sau, bet ir savo lytiniams partneriams. Todél vietoj partneriy pavardziy nurodydavo
pravardes, pavyzdziui, ,,Engelsas® ar ,,Rudasis Saska‘8”. Baimé, kad paslaptis iSaiskes,
galéjo tapti priezastimi méginti gydytis privaciai, susitariant su pazjstamais medicinos
darbuotojais ar vaistininkais, kad padéty gauti antibiotiky venerinéms ligoms gydyti. Gy-
dytojai teigdavo, kad savamoksliSkai besigydant pasirenkamos netinkamos dozés arba
gydymo kurso trukmé ir ligonis visi§kai nepasveiksta, tik panaikina iSorinius simpto-
mus. ,,Ligonis laiko save sveiku, pradeda lytinj gyvenimg ir tokiu biidu tampa infekcijos
skleidéju. 88 Todel savarankiskas ar privatus gydymasis buvo laikomas labai pavojinga
ir grieztai draudziama praktika. Taigi, kadangi homoseksualiis asmenys labiau slépési ir
nebuvo laiku gydomi, Sioje grupéje LPI galéjo pasklisti labiau.

Greta homoseksualiy vyry kaip atskira LPI platinanéiy pacienty grupé buvo minimos
ir prostitutés moterys. Jau nuo seno jos buvo laikomos didZiausiomis veneriniy ligy pla-
tintojomis, taciau sovietmeciu oficialiuose dokumentuose ilga laika tiksliai jvardytos ne-
buvo. Kita vertus, kaltinimas platinant venerines ligas galéjo biiti pretekstas prostitucijai
kontroliuoti, nes su tuo susijusiy jstatymy LSSR BK triiko. Prostitucija uzsiimancios
moterys dokumentuose vadintos ,,laisvo elgesio®, ,,palaidomis®, ,,vedan¢iomis netvar-
kinga lytinj gyvenima* ar panasiais eufemistiniais epitetais, tapatinamos su veltédziais.
Prostitucija laikyta kapitalistine liekana, todél jau Stalino valdymo mety pradzioje skelb-
ta, kad Soviety Rusijoje kartu su daugeliu kity socialiniy problemy prostitucija yra jveik-
ta%?. Nenuostabu, kad tokia nuostata taikyta ir sovietingje Lietuvoje, todél oficialiuose
dokumentuose ilgai nebuvo galima atvirai pripazinti prostitucijos egzistavimo. Prostitu-

82 Tbid.

83 Kova su odos-veneriniais susirgimais respublikoje ir tolimesnés perspektyvos, Dermatology konferencija
Klaipédoje, 1963, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 204, L. 26.

84 LSSR Baudziamasis kodeksas, 1961 m. rugséjo 1 d.

85 Kova su odos-veneriniais susirgimais respublikoje ir tolimesnés perspektyvos, 1963, in: LCVA, f. R-651,
ap. 1,b.204, 1. 26.

86 Kauno miesto odos-veneriniy ligy dispanserio konjunktiiriné apzvalga, 1969, in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 363, 1. 29.

87 Kova su veneriniais susirgimais Taryby Lietuvoje, Tarprajoninés dermatology ir venerology konferencijos
medziaga, 1961, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 165, 1. 32.

8 TIbid., 1. 38.

8 R. Davidson, L. A. Hall (eds.), 2001, p. 116.
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cijos pamingjimy dispanserio dokumentuose vis dazniau émé rastis tik mazdaug septinto
desimtmecio viduryje.

Svarbu atkreipti démesj, kad asmuo nebiitinai turéjo uZsiimti prostitucija, kad biity
tokiu laikomas: moteriai daznai pakako biiti tiesiog spalvingiau apsirengus ir ryskiau
pasidazius, kad | jg baty ziarima kaip j prostitute®®, nes ji neatitiko padorios tarybinés
moters vaizdinio. Kadangi moters seksualinis aktyvumas ilgg laikg buvo suprantamas
kaip deviantinis elgesys, metes 188tkj motery kaip uoliy darbininkiy, Zmony ir motiny
vaizdiniui, visos seksualiai aktyvios ir netekéjusios moterys galéjo gauti ,,palaidos* eti-
kete, suponuojancig esant ta moterj pavojingy veneriniy ligy nesiotoja?!.

Dar viena specifiné serganciyjy grupé, isskiriama dispanseriy dokumentuose, buvo
jureiviai. 1963 m. Klaipédoje net 50 proc. vyry, serganéiy gonoréja, sudaré jureiviai®2.
Nors §i grupé buvo i§ esmés aktuali tik uostamiesciui, ji minima Dispanserio dokumen-
tuose Salia kity anks¢iau aptarty socialiniy grupiy pazymint, kad jureiviai uzsikrecia
plaukimo j uzsienio Salis metu?®3. Jureiviy uzsikrétimas buvo jvardijamas kaip pagrindiné
didelio sergamumo venerinémis ligomis Klaipédoje priezastis. Ataskaitose teigiama, jog
iSbuve daug laiko jiiroje ir uzsidirb¢ pakankamai pinigy, ,.jie juos per savait¢ pasistengia
iSleisti Klaipédos restoranuose, kuriuose lankosi ne tik miisy miesto, bet ir atvykusios i$
Rygos, Kaliningrado, Maskvos ir kity miesty laisvo elgesio moterys, norin¢ios linksmai
pagyventi ir pasipelnyti“®*. Be to, keliaujantys ir besilankantys skirtingy valstybiy uos-
tuose jiireiviai uzsikre€ia ir kitose Salyse taip importuodami venerines ligas j Lietuvg?>.

Taciau su $ia serganciyjy grupe elgtasi kiek kitaip. Ji nebuvo baudziama, vietoj to
ieSkota biidy, kaip biity galima gydyti ilgai jiiroje praleidziancius, reguliariai lankytis
pas dermatovenerologa neturincius galimybés jlireivius, siekta gerinti jy medicininj ap-
tarnavimg”®. Kadangi jureiviai daug laiko praleisdavo juroje ir, kaip raSoma ataskaitose,
,krante organizuoti paskaitas jireiviams beveik néra galimybés‘®’, paskaitos lietuviy ir
rusy kalbomis buvo jrasomos | magnetofono juostelg, kurig esant laivui jiiroje jlireiviams
turéjo leisti laivy radistai®®. Nors teigta, kad dél tokiy priemoniy jireiviy sergamumas
labai sumazéjo®?, abejotina, ar laivuose leisti mokomuyjy paskaity jrasai tikrai galéjo bati
tokie efektyvis.

Su jireiviais galéjo biiti elgiamasi Svelniau nei su kitomis i§skiriamomis grupémis.
Jie matyti kaip itin svarbi ir naudinga darbuotojy grup¢, kurios sveikata ir darbingumu

9% D. Marcinkevi¢ieng, 2009, p. 27.

91 R. Davidson, L. A. Hall (eds.), 2001, p. 29.

92 Tarprajoninés dermatology ir venerology konferencijos medziaga, 1963, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 204,
1. 15.

9 Lietuvos TSR odos-veneriniy jstaigy suvestiné konjunktiiriné apzvalga, 1969, in: LCVA, f. R-651, ap. 1,
b. 362, 1. 25.

94 Kovos su gonoréja eiga Klaipédoje, praneSimas skaitytas tarprajoninéje dermatology ir venerology konfe-
rencijoje, 1965, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 250, . 56.

% Tbid.

9 Kova su gonoréja Klaipédos mieste, 1965, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 258, 1. 10.

97 Kovos su gonoréja patyrimas Klaipédos mieste, ataskaita, 1966, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 278, 1. 94.

% Tbid.

9 Ibid.
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reikia riipintis. Taciau tam, kad jlireiviai iSvengty galimy uzkrato Saltiniy — motery, siti-
lyta ,,kad milicija jtartinas moteris, beslampinéjancias prie restorany, telegrafo pristatyty

dispanserin patikrinimui*“!%°, Nezinia, ar $is sitilymas buvo priimtas ir jgyvendintas, ta-
¢iau tai parodo LPI kontrolés mechanizmy pozitrj, kad didziausia grésme platinti LPI
kelia ir labiausiai kontroliuojamos turi biiti moterys, o vyrai — gydomi. Vadinasi, ] mote-
ry atsitiktinius lytinius santykius buvo zitiréta daug griez¢iau nei j vyry.

ISvados

1.

Sovietiné teisiné bazé LPI plitimg pirmiausia maté kaip baudziamosios teisés objekta
ir mane, kad pagrindiné priezastis Sioms infekcijoms plisti yra pats uzkrato nesio-
tojas. Pirmiausia siekta ne tiek kontroliuoti pacios ligos plitimg kuriant efektyvias
gydymo strategijas, uzsiimant edukacija ir prevencija, kiek kurti prievartos ir mar-
ginalizacijos mechanizmus, nukreiptus prie§ sovietinei visuomenei neva netinkamag
elgesj propaguojancius asmenis. LSSR baudziamojo kodekso straipsnis dél veneriniy
ligy platinimo teisminéje praktikoje taikytas gana retai, taciau juo prisidengdami mi-
licija ir gydytojai galéjo uzsiimti ggsdinimais ir grasinimais prie§ marginalizuojamas
sovietinés visuomengs grupes.

. Veneriniy ligy kontrolés mechanizmy spektras buvo platus, taciau ne visai ir ne vi-

sada veiksmingas. Kontrolés mechanizmai labiausiai buvo orientuoti j infekcijos
Saltiniy paieSka. Teisiné bazé, platus visg LSSR dengiantis dermatovenerologiniy
gydymo jstaigy tinklas, patronaziné tarnyba, LPEB, tarpinstitucinis bendradarbiavi-
mas su kitomis gydymo jstaigomis ir milicija, susirasin¢jimai daugiau démesio skyré
potencialiy pacienty suradimui, o ne efektyviam jy gydymui. Galima manyti, kad
taikant prievartos ir grasinimy metodus tikétasi, jog kurta géda ir stigma sustabdys
netinkama visuomenés elgesi, taciau vietoj to buvo keliama baimé tikrintis, gydytis
ar prisipazinti sergant. Tod¢l sovietiniai LPI kontrolés mechanizmai nebuvo labai
veiksmingi ir efektyvas.

Sovietiniai veneriniy ligy kontrolés mechanizmai buvo iSnaudojami nepageidaujamy,
»doro visuomenés nario“ standarty neatitinkan¢iy asmeny persekiojimui ir margina-
lizacijai. Homoseksuallis vyrai, prostitucija uzsiimanc¢ios moterys, alkoholikai ir kt.
buvo laikomi pagrindiniais veneriniy ligy platinimo kaltininkais, jy gydymui ir kontro-
lei skirta daug démesio: jie persekioti, prievarta vezti tikrinti. LPI Siose grupése galéjo
biiti daznesnés dél stigmatizacijos ar, homoseksualiy asmeny atveju, gresian¢ios bau-
dziamosios atsakomybés. Taciau tokie metodai netaikyti kitoms sergamumo statisti-
koje daznai atsidurian¢ioms grupéms, pavyzdziui, jureiviams, ar kitiems dirbantiems
heteroseksualiems vyrams. Galima teigti, kad kontrolés mechanizmai daug dazniau
buvo nukreipti prie§ moteris nei vyrus, kuriy geismas, o kartu ir uzsikrétimo grésmeé
buvo pateisinami. Vyrus daug dazniau siekta pirmiausia gydyti ar uzsiimti prevencija
juos edukuojant, o ne kontroliuoti jy elgesj prievartiniais tikrinimais ir bausmémis.

100 Kovos su gonoréja eiga Klaipédoje, pranesimas skaitytas tarprajoninéje dermatology ir venerology konfe-

rencijoje, 1965, in: LCVA, f. R-651, ap. 1, b. 250, 1. 58.
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