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A. TYTMONAS
MEDICINA KAIP SOCIOLOGINIO TYRINEJIMO OBJEKTAS

Tyrinéjant bet kurj socialinj reiskinj, svarbu neuzmirsti, kad, ,.isto-
rinio materializmo poziuriu, yra du vienas su kitu neatskiriamai susije
visuomenés tyrinéjimo aspektai. Pirma, visuomenés vystymasis analizuo-
jamas kaip désningas visuomeninis istorinis procesas, kuriame vyksta
sudétinga jvairiy visuomeniniy reiskiniy sgveika. Antra, visuomenés
vystymasis tyrinéjamas kaip Zzmoniy, kurie vadovaujasi tam tikrais in-
teresais bei poreikiais, skatinanciais veikti, veiklos rezultatas”'. Tai ga-
lima pasakyti ir apie medicinos, kaip socialinio reiskinio, tyrinéjima.

Jeigu imsimés tirti pirmgjj medicinos aspektq, pirmiausia mums rei-
kés issiaiskinti prigimtj ir specifikq to socialinio poreikio, dél kurio tu-
réjo atsirasti medicina ir kuris apsprendé bei stimuliavo jos tolesne rai-
da. Be to, cia reikia turéti galvoje ir ta griztamajj poveikj, kurj dare
medicinos vystymasis medicinos poreikiui. Su Sia sgveika glaudziai sie-
jasi iStisas sociologiniy problemy kompleksas, apimgs medicinos vietos
ir vaidmens visuomenés gyvenime, jos socialinés strukturos bei funkcijy
ir kitus klausimus.

Kita vertus — ir tai mus atveda prie antrojo socialinés realybés tyri-
néjimo aspekto — visuomet reikia atsizvelgti, ar visuomené pasiruosusi,
ar ji pajegi tq poreikj patenkinti. Socialinis poreikis vercia visuomene dau-
giau ar maziau samoningai organizuoli atitinkamg veikla jam patenkinti.
Specializuota medicininé bei gydomoji veikla socialinés veiklos sistemo-
je issiskyré labai ankstyvoje visuomenés raidos pakopoje. Kitaip ir bati
negaléjo: gydyti reikéjo, nelaukiant, kol zmonijos patvrimas leis veikti,
moksliskai zinant dalyka. Tai uzdéjo antspausdg visai medicinos raidai.
Kaip tik todél, kad , medicinos démesio centre yra zmogus ir kad gy-
domoji veikla tiesiogiai yra tarpasmeninis elgesys, kuriuo zZmonés vieni
kitiems teikia pagalbg, be to, Sio elgesio subjektg, objekta ir tikslg vi-
sada sudaro Zmonés"” %, nuo pat pirmyjy medicinos zingsniy kilo drama-
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tinés kolizijos tarp objektyvaus visuomeninio medicinos poreikio ir sub-
jektyvaus visuomenés sugebéjimo §j poreikj patenkinti.

Matyt, Sia dramatiSka saveika tarp medicinos galimybiy ir | ja nu-
kreipty socialiniy lukesciy reikia aiskinti ta fakta, kad kaip tik medicinos
srityje pirmqgkar! zmonijos istorijoje buvo kodifikuota socialiné profesi-
nés grupés atsakomybeé (Hipokrato priesaika) 3. Visuomenés ir medicinos
rysiai, pati medicininé bei gydomoji veikla anksti jgavo tam tikras socia-
linés organizacijos formas, todél medicing galima laikyti viena i$ seniau-
siy socialiniy institucijy. Teisus zinomas amerikie¢iy sociologas T. Par-
sonsas, teigdamas, kad pats medicinos vystymasis ,,gali buti traktuojamas
kaip bendras institucionalizacijos fragmentas mokslinés veiklos ir moks-
liniy ziniy taikymo praktinéms problemoms spresti” ¢, zinoma, neislei-
dziant i$ akiy, kad ,,medicinos srityje yra nemaza nukrypimy nuo mokslo
ir racionalios veiklos institucionalizacijos idealaus tipo" °.

Kaip matome, ir antrasis socialinés realybés tyrimo aspektas apima
didelj medicinos sociologiniy problemy kompleksq, susijusj su kurybos
ir apskritai medicininés veiklos specifika, su tos veiklos organizacijos,
profesionalizacijos ir institucionalizacijos sqveika, su vertybine, norma-
tyvine medicininés bei gydomosios veiklos sistema, pagaliau su medici-
nos bei visuomenés socialinés ekonominés sistemos integracija ir t. t.

Cia pazymeéjome tik kai kuriuos medicinos, kaip sociologinio tyrine-
jimo objekto, kontirus, atkreipéme démesj tik j atskiras medicinos so-
ciologijos tyrinéjimo kryptis. Si problematika marksistiniu poziiriu ma-
zai tyrineta, todeél apie sistemingos ir iSsamios sociologiniy medicinos
tyrinéjimy programos sudarymg kalbéti gal dar ir ankstoka. Tokiomis
salygomis principinés reikSmeés turi kruopsciai paruostos to tyrinéjimo
iSeities pozicijos. Vienas svarbiausiy §io paruos$imo momenty — perziu-
réti ir sutvarkyti socialiniam medicinos tyrimui buting ,,instrumentarijy".
Kalba apie sociologinio medicinos tyrinéjimo ,,instrumentarijy" i dalies
yra kalba apie medicinos sociologijq. Bet kas sudaro medicinos sociolo-
gijq, ne taip jau aisku, kaip atrodo i$ pirmo zvilgsnio.

Stai, sakysime, P. Erichas ir K. Snaideris teigia, kad , medicinos so-
ciologija tyrinéja zmoniy socialines sglygas ir santykius sveikatos ir li-
gos atzvilgiu <...>>, taip pat sveikatos apsauga, kaip socialine institu-
cija" % Tokiai minciai i§ principo nepriestarauja I. Dobronravovo’,
K. Vinterio 8, G. Straso? ir kity autoriy meéginimai apibudinti medicinos

3 O. Ruhle. Idee und Gestalt der deutschen Universitdt. Tradition und Aufgabe, Ber-
lin, 1966, S. 25.
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sociologijg. Cia medicinos sociologija nusakoma taip, tarsi ji turéty du
objektus: vienas — Zmogaus sveikatos ir susirgimy socialiniai aspektai,
antras — pati medicina institucionaliniu aspektu (arba tam tikrais to
aspekto fragmentais).

Nors tarp Siy socialinés realybés lygmeny yra tam tikras rysys, bet
vis tik tai yra visai skirtingos tikrovés sritys. Siuo poziuriu medicinos
sociologija traktuojama kaip tam tikras sociologijos skyrius. Tai, atrody-
tuy, sudaro visai neblogq iSeities pozicijg toliau ir giliau detalizuoti me-
dicinos sociologijos vaizdq: belieka tik ieskoti Sios sociologinés discip-
linos specifikos ir nustatyti jos vietg kity sociologijos Saky tarpe. Bet cia
kaip tik ir pasirodo, kad tokios medicinos sociologijos sampratos re-
muose tie ieskojimai negali buti vaisingi, nes jiems trukdo medicinos
sociologijos objekto ontologinis nevienalytiSkumas. Trumpiau tariant,
medicinos sociologijos definicijy analizé rodo, kad medicinos sociologijos
konceptualiné schema dar néra isryskéjusi.

Tokia padétis trukdo formuotis medicinos sociologijai, silpnina jos
tyrinéjimy socialinj bei euristinj efektyvumag.

Formuojantis bet kuriai disciplinai, visada buna svarbi tos disciplinos
statuso problema. Medicinos sociologijai tai ypa¢ svarbu, nes, pirma,
daugelis méginimy traktuoti medicinos sociologija kaip sociologine dis-
cipling dél savo eklektiSkumo negali Sios problemos sprendimui suteik-
ti didelio aiSkumo, o antra, yra gana paplites poziuris, kuris medicinos
sociologijg laiko socialinés higienos fragmentu ir kuriuo remiantis kai
kada neigiamas net medicinos sociologijos buvimo faktas.

Koncepcijos formg Si mintis yra jgavusi B. Smulevic¢iaus darbuose.
Stai dar 1963 m., svarstant akad. J. Davidovskio knyggq , Priezastingumas
medicinoje (etiologija)”, jis prisistaté: ,,AS kalbu kaip pas mus uzmirsto
mokslo — socialinés higienos, t. y. mokslo apie socialines medicinos pro-
blemas,— atstovas” '°. Socialinés higienos tyrimo sritj kita proga B. Smu-
levi¢ius apibudina taip: ,.Socialiné higiena yra mokslas, tyrinéjantis so-
cialines medicinos problemas (gyventojy sveikatg bei reprodukcijg ir jas
salygojancius veiksnius), kuriantis sveikatos apsaugos teorija ir butiny
priemoniy sistemg gyventojy sveikatai saugoti bei stiprinti, jy amziui
ilginti. Socialinés higienos objektg sudaro: 1) sveikatos apsaugos teorija
ir istorija; 2) gyventojy sveikatos ir reprodukcijos problemos, jy pri-
klausomybés nuo gyvenimo sglygy ir sveikatos apsaugos organy veiklos
nustatymo statistiniai metodai; 3) socialinio ir ekonominio sveikatos ap-
saugos vaidmens tyrinéjimas; 4) mokslinis sveikatos apsaugos organiza-
vimo ir planavimo pagrindimas”'!. Sita socialinés higienos koncepcija
paprastai ginama, remiantis Didziosios '* ir Mazosios '* medicinos en-

_‘ O npobieMe NPHUYITHHOCTH B MeAaMititHe, M.. 1965, c. 26.
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cikloptlesdijos autoritetu. Jinai paplito mokymo priemonése'* ir ziny-
nuose '°,

Taip traktuojami socialinés higienos ir medicinos sociologijos objek-
tai visiskai sutampa, nes socialinés higienos rémai apima tiek zmogaus
sveikatos bei susirgimy socialinius aspektus, tiek ir medicinos, kaip so-
cialinio reiskinio, tyrinéjimus. Dél to nei Didziojoje, nei MaZojoje me-
dicinos enciklopedijoje néra straipsniy apie medicinos sociologija.

Vadinasi, koncepcija, pagal kuriq medicinos sociologija nereikalinga,
yra gyvybinga, nes, pasirodo, tai, kq turéty daryti medicinos sociologija,
jau daro socialiné higiena. Sios koncepcijos gyvybinguma rodo toks
pavyzdys.

Pries keleta mety konstruktyvy poziurj j medicinos sociologijos sta-
tusq iskelé G. Caregorodcevas ir A. Polis, pamégine nubrézti tam tikra
demarkacine linijq tarp socialinés higienos ir medicinos sociologijos pro-
blematiky. Pastargaja, ju nuomone, sudaro zmoniy tarpusavio santykiy
medicinos srityje klausimai; tai — sociologiniai gydomosios veiklos as-
pektai, priklausq vadinamosios taikomosios sociologijos, o ne socialinés
higienos, kaip medicininés disciplinos, problemoms '6. Atrodyty, belieka
pasakyti, kad disciplina, kurios problematikq sudaro panasus klausimai,
ir yra medicinos sociologija. Bet autoriai nelinke tokiai sociologijos Sakai
pripazinti pilietybés teisiy !’. Tai visai logiskai plaukia i$ jy iSankstinés
pozicijos, kad , kelti patj specialios medicinos sociologijos isskyrimo klau-
sima neteisinga* '8,

Bet, jeigu yra realios problemos, nepriklausancios socialinei higienai,
kodel gi nepripazinti pilietybés teisiy medicinos sociologijai, kurios tu-
rinj Sios problemos sudaro. Juo labiau, kad tai gyvybiskai svarbios me-
dicinos vystymosi problemos, kurias, Siaip ar taip, reikés intensyviai
spresti. Turint galvoje, kad virsutinj medicinos, kaip socialinio reiski-
nio, tyrinéjimo ,,auksta” sudaro teorinis istorinio materializmo lygmuo,
ir apie taikomgjj medicinos sociologijos pobudj galima kalbéti tik su tam
tikromis islygomis.

Aisku, aptariama koncepcija jsigaléti tegaléjo laikinai, nes ji nepa-
tenkino sociologinio medicinos tyrinéjimo reikmiy. ReikSminga gaire
reikia laikyti I Tarptautinj medicinos sociologijos seminara, kuris jvyko
1971 m. spalio 4—16 d. Berlyne.

Vienas seminaro vadovy, Zinomas socialhigienistas K. Vinteris teigé,
jog ,medicinos sociologija — tai atspindi jau pats pavadinimas — padeda
vystytis medicinai. Todél ji turi buti pajungta pastarajai, buti pastaro-

4 E. A. Beauyxas, TIpoGAeMBl comparbHOIl rHrieHsl, A., 1970, c. 6.

“H A Bunorpaqor, ColuitaAbHasi rHreHa # OPraHH3AIS 3APABOOXpAaHeHNs Kak Ha-
yKa.— PyKOBOACTBO MO COILiaABHON THrHeHe M oOpraHM3allMi 3ApaBooxpaHeHns, T. 1, M,
1974, c. 131.
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sios sudétine dalimi, neprarasdama nuosavo veido” '°. Cia méginama me-
dicinos sociologijq traktuoti kaip sudétine medicinos dalj. Kokiam me-
dicinos mokslo skyriui priklauso medicinos sociologija, konkretizuoja
kitas VDR atstovas Siame tarptautiniame seminare H. Hiutneris: ,, Todél
medicinos sociologija Vokietijos Demokratinéje Respublikoje laikoma ne
kokiu nors metodiniu priedéliu, o sudétine socialinés higienos dalimi su
nuosavu veikimo lauku” ?. Kitaip tariant, medicinos sociologijai pripa-
Zjstamas tam tikros savarankiskos disciplinos statusas — ji traktuojama
kaip socialinés higienos dalis. Tai, aiSku, naujas momentas, formuojan-
tis medicinos sociologijos statusui.

Kitokj poziurj ¢ia désté V. Deriabina. Nors ji ir pripazino, kad ,ne-
teisinga medicinos sociologijq tapatinti su socialine higiena arba sociali-
ne higieng pakeisti medicinos sociologija“ *!, bet tai nekliudé jai teigti,
kad socialiné higiena ir medicinos sociologija néra lygiateisiai dalykai,
todél ir nedéstoma medicinos sociologija kaip savarankiska disciplina ?2.
Toks poziuris praktiSskai reiSkia medicinos sociologijos. kaip savarankis-
kos disciplinos, statuso neigimq. Taciau seminare vyravo nuomone, kad
medicinos sociologija — savarankiska disciplina, kuri formuojasi medici-
nos mokslo, tiksliau sakant, socialinés higienos, rémuose.

Bet, kad medicinos sociologija priklauso sociologijai, irgi negalima
neigti. Taip toli eiti, nedarydami tam tikry iSlygy, nesiryzo net patys
Sios koncepcijos autoriai: ,,Moksly klasifikacijos pozitriu medicinos so-
ciologija turi buti traktuojama tiek kaip sociologijos, tiek kaip medicinos
dalis” 3. Kad tas pozilris néra priestaringas, jrodinéjama tokiu budu: ,.Ji
(medicinos sociologija.— A. T.) yra bendrosios sociologijos dalis, nes sa-
vo kategorijomis, principais ir metodais tyrinéja specialia Zmoniy vi-
suomeneés sritj, kurios objektas — zmogaus kova su gamta ir visuomene
dél savo sveikatos. Ji yra medicinos dalis, nes medicinos sociologija ne
tik atneSa j didjjj medicinos mokslo arsenalq specialius metodus, bet
pirmiausia tyrinéja specialius santykius, kurie pasidaré butini, kovojant
prie$ susirgimus”?‘. Siam pozitriui pritaré visi seminaro dalyviai %. 1§
principo tos pacios koncepcijos laikomasi Vokietijos Demokratinéje Res-
publikoje pasirodziusioje mokymo priemonéje, kuri skirta sociologija
studijuojantiems medikams. Ji diegia mintj, kad ¢ia problemos iSvis né-
ra: ,<...> Ginca, ar ¢ia kalbama apie medicinine, ar apie sociologine
mokslo $aka, mes laikome tusciu dalyku" 2,

Taigi mes susiduriame su koncepcija, teigian¢ia, kad medicinos so-
ciologija vienu metu yra ir sociologija, ir medicina. Medicinos sociolo-

% 1. Internationales Seminar fiir Medizinsoziologie 4 bis 16. Oklober 1971, Berlin,
1972, S. 36.

2 Ten pat, p. 50.

2l Ten pat, p. 137.

2 Ten pat, p. 138.

3 Ten pat, p. 53.

2 Ten pat, p. 54.

¥ Ten pat, p. 157
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gijos formavimosi stadijoje toks poziuris | jos statusg legalizuoja esamg
teorine painiava.

Vadinasi. medicinos sociologijos statuso problema ne maziau supai-
niota, kaip ir jos definicijos problema. Turint galvoje, kad medicinos
sociologijos formavimosi procesq vercia greitinti poreikiai kurti socia-
linio medicinos valdymo principus ir ligSioliné medicinos sociologijos
raida jau sukire esmines vidines prielaidas Siam procesui uzbaigti, dau-
giau nebegalima taikstytis su sporadiéku ir stichiSku Siu problemy
sprendimo pobudziu, nedarant zalos pac¢iam medicinos vystymuisi.

Man rodos, kad minétos painiavos, susidariusios medicinos sociolo-
gijoje (i dalies ir socialinéje higienoje), padéty iSvengti nuosekliai
sprendziama medicinos ir sociologijos tarpusavio santykio problema. IS
tikryju, kai kalbama apie zmogaus sveikatos ir susirgimy socialiniy as-
pekty tyrinéjimg, mes turime reikalg su medicinos poziuriu traktuojama
socialine realybe. Bet, kai kalbama apie medicinos, kaip tam tikro so-
cialinio reiskinio, tyrinéjimg, mes turime reikalg su sociologijos poziuriu
tyrinéjama pacia medicina. Tai toli grazu ne vienas ir tas pats. Todél
kazin ar galima nesutikti su J. Balonu, kai jis sako: ,,Taigi socialinés
medicinos (atitinkamai — socialinés higienos) ir sociologijos santykj konk-
reciame tiriamajame darbe, musy nuomone, apsprendzia pirmiausia tyri-
néjimo turinys ir uzdaviniai: kiek mes tokj tyrinéjimq atliekame i§ me-
dicinos (kursyvas mano.— A. T.) pozicijy, siekdami pazinti ir rezultatus
pritaikyti medicinoje, sociologinés studijos sudaro socialinés medicinos
dalj” #’. Kitaip tariant, $iuo atveju pasakoma, jog sociologija prasiskver-
bia | medicing, tapdama socialinés medicinos (arba socialinés higienos)
momentu. Tai leido iS principo iSplésti musy etiologines paziuras, griez-
¢iau pasireiksti medicinos biosocialinei esmei.

Skirtingai nuo sociologijos medicinoje, t. y. nuo kategorinio sociolo-
gijos aparato, jvairiy metodiky taikymo medicinoje (tai normali medici-
nos teorijos bei praktikos sritis), medicinos, kaip socialinio reiskinio,
tyrinéjimas yra sociologijos interesy sritis, kurig apima sociologijos $a-
ka — medicinos sociologija. Si sociologiné disciplina aiskina medicinos
vieta visuomeneéje ir jos socialines funkcijas, tyrinéja ja kaip reliatyviai
savarankiska visuomenés struktiaros komponenta, kuris leidzia visai vi-
suomenei normaliai funkcionuoti ir vystytis, jveikdamas susirgimus ir
stiprindamas sveikatg.

Toks sociologinio medicinos tyrinéjimo atskyrimas nuo zmoniy svei-
katos ir susirgimy socialiniy aspekty tyrinéjimo neleidzia medicinos so-
ciologijos laikyti medicinos mokslu arba kokia nors dvilype disciplina.

%" 1. Internationales Seminar..., S. 104—105.
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