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Ludanyi Zséfia

Orvosi helyesiras - mit tiikroz az irasgyakorlat?

BEVEZETES

ELMELETI KERDESFELVETES Mi jellemzi ma a magyar orvo-
si nyelvet? Szinte mar kozhelyszamba megy, hogy az orvosi
nyelv szokincsének jelentds részét idegen szavak teszik ki.
Ezek alatt elsésorban gorog-latin kifejezéseket értenek. Fon-
tos azonban megjegyezni, hogy tGjabban egyre tobb - dltala-
ban korszert fogalmat kifejezé — angol nyelvi elem kertil be
a szakszokincsbe.

Az idegen szavak hasznalata szamos helyesirasi kérdést vet
fel. A szaknyelvekre a magyar helyesiras altalanos szabd-
lyai vonatkoznak, dm bizonyos szakteriiletek szdkincsé-
nek van egy olyan rétege, amelynek célszert és az adott
tudomany szempontjabol helyes irdsmodja a koznyelvi
helyesiras szabalyrendszere alapjan nem oldhaté meg (F4-
bian 1993: 595). Ezért a koznyelvi helyesirasi szabalyokat
ki kellett béviteni néhdny sajatsagos, az adott szaknyelvre
jellemzd szabdllyal. Igy sziiletett meg 1992-ben — szdmos
egyéb szaknyelvi helyesirdsi szotart kovetden — az Orvosi
helyesirasi szotar.

Az orvosi helyesirasban — jo néhany egyéb kérdés mellett — az
okozza a legtobb gondot, hogy az idegen szavak kétfélekép-
pen (idegenes vagy magyaros, azaz kiejtés szerinti irdsmod-
dal) is irhatok: a nehézséget a két lehet6ség kozti valasztas
okozza, tudniillik hogy mi alapjan déntsiink. Orvosi kiad-
vanyok tomkelege (tankonyvek, kézikonyvek, szakmai és is-
meretterjeszté folydiratok) tantskodik az ezen a téren meg-
mutatkozo bizonytalansagrol.

Jelen dolgozatban azt vizsgilom, hogy mennyire érvénye-
stilnek a helyesirasi szabalyok az irasgyakorlatban. Korabbi
kutatdsommal ellentétben (Luddnyi 2007) ezuttal nem kész
szovegkorpuszokat tanulmdnyoztam, hanem maguknak az
orvosoknak a véleményére voltam kivincsi. A vizsgilatot
kérd6ives modszerrel végeztem; ennek kitoltésére dsszesen
55 orvos és orvostanhallgaté vallalkozott. A konkrét helyes-
irasi kérdésekre kapott valaszok mellett az adatkozld anya-
nyelvére, nemére, kordra, lakohelyére, valamint — diplomas
orvosok esetében - szakteriiletére is rakérdeztem, hogy
- tarsadalomnyelvészeti vizsgalat lévén — a kapott adatokat
ezek szerint is csoportositani lehessen. A vizsgélatrdl valo
beszamolo elStt nagyvonalakban ismertetem a magyar orvo-
si helyesiras alapszabalyait, mivel az eredmények csak ezen
ismeretek birtokdban valnak teljesen érthet6vé.
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AZ ORVOSI HELYESIRAS ALAPSZABALYAI A latin betiis ide-
gen szavakat irhatjuk eredeti formajukban (latinosan) vagy a
magyar kiejtésiiket titkroz6 formdban (magyarosan). Joggal
meril fel a kérdés, mi alapjan vélasszunk a kétféle irasmod
kozott. Az Orvosi helyesirdsi szotdr szerint az alabbi két
szempontnak kell érvényesiilnie:

1. A szovegfajtak szerinti rendezd elv azt tartja szem el6tt,
hogy az orvos olvasoknak szant szovegekben a latinos iras-
madd kovetkezetes alkalmazasat kell elfogadottnak tekinteni,
még kozkeletlivé vélt szakszavak esetében is, példaul arte-
riosclerosis (arterioszklerozis helyett). A nem szakember ol-
vasoknak szant ismeretterjesztd szovegekben — amennyiben
magyar megnevezések nincsenek - az idegen sz6 magyaros
irasmodjat célszert alkalmazni (urémia, cirrézis).

2. A koznyelvivé vélas szerinti rendezé elv kimondja, hogy
a koznyelvben meghonosodott, a mindennapi nyelvben
széles korben ismert szavak magyarosan iranddk (reu-
ma, ciszta, katéter). Az irdasmdd tehat azon mulik, hogy az
idegen eredet(i sz6 mennyire haladt el6re a jovevényszdéva
valds utjan. Kérdés azonban, hogy ezt mennyire kénnyt el-
donteni.

A helyzetet bonyolitja, hogy mindkét csoportban akadnak kivé-
telek. Igy példaul kivételt jelentenek az 1. szabaly alél - ugyan-
is még az orvos olvasoknak szant szovegekben is magyarosan
irandok - a kovetkez6k:

o atudomdnyagak, szakteriiletek nevei (hematoldgia, citold-
gia, nefrolégia);

o az orvosi technikai eljarasok, muszerek nevei (amputdcid,
biopszia, transzplantdcid); a kémiai vegytletek, gyogyszer-
készitmények nevei (szén-dioxid, valeridn);

o atarstudomanyok (bioldgia, kémia, biokémia, fizika stb.)
szakkifejezései, ha azok e tudomdanyokban magyarosan
irandok (kovalens kités).

Ugyanakkor a nem orvos olvasoknak szant szovegekben sem

irhatok magyarosan

o azanatomai, kor-, élet- és szovettani nevek (incisura jugu-
laris, ligamentum popliteum obliquum);

o akorokozok nevei (Escherichia coli, streptopcoccus);

o a betegségmegnevezések, a mutéti eljarasok és a védett
gyogyszernevek (anaemia perniciosa, Hysterectomia ab-
dominalis, Seduxen);



o a tobb szdbol 4lld, a latin nyelv ragozasi, egyeztetési és
szorendi szabalyai szerint szerkesztett orvosi kifejezések
(ductus choledochus, nucleus tractus solitarii, plexus myen-
tericus, infarctus myocardii) — még akkor sem, ha egyik
tagjuk a koznyelvben meghonosodott, és egyébként ma-
gyarosan irjuk: ciszta, de cysta mammae benigna.

Barmelyik irasmdd mellett dontiink, a lényeg az egységes
helyesiras mind a szévegen, mind az egyes szavakon belil.
A hibrid irdsmdd, vagyis a latinosan irt sz6té és magyarosan
irt szovégzddés, illetve a magyarosan irt szot6 és a latinosan
irt végz6dés nem engedhetd meg (pl. *dysgenezis, *hidroce-

phalia).

A KERDOIV ELKESZITESE

ADATGYUJTES A kérddivhez szitkséges adatok gytijtését mar
korabban - hasonl6 témdju szakdolgozatom irasakor — meg-
kezdtem. Célom az volt, hogy minél tobb olyan orvosi ki-
fejezést gytjtsek Ossze, amelyeknek irdsmoddja nehézséget
jelenthet. Igy az Orvosi helyesirasi sz6tér anyaga mellett sajat
gytjtésti adatok is alapjat képezték a késziil kérdbivnek.

A FELADATTIPUS KIVALASZTASA Ahhoz, hogy a kapott ered-
mények az igazsighoz hiven, torzitatlanul tiikr6zzék az iras-
gyakorlatot, fontos volt a feladat tipusdnak kivélasztasa. A leg-
tokéletesebb a tollbamondads lett volna, 4m ezt a lehetdséget
természetesen ki kellett zarni. Nem csupdn a kivitelezés ne-
hézségei miatt (hiszen ilyen nagyszamd, eltérd lakohelyti sze-
mélynek egyenként lediktalni a szavakat igen csak bonyolult,
hosszadalmas munka), hanem amiatt is, hogy az adatkdzIk
ne érezzék gy, mintha ,vizsgaztatnak” Sket.

Elkeriilendd, hogy az el6z6leg mar valahogyan leirt orvo-
si kifejezés befolydsolja az adatkozl$ irdsmodjat, felmeriilt,
hogy rakérdezéssel probaljam a kivant szot eldcsalogatni (pl.:
»Hogyan mondand latinul a térdkalacsin tapadési helyét?”,
amelyre a valasz: tuberositas tibiae.) Ezzel a feladattipussal
azonban az a gond, hogy rossz érzéseket kelthet az adat-
kozlében: mintha a vizsgalat a latin nyelv ismeretét, netdn
szakmai tuddsat kérné t6le szamon. Jobb hijan maradt az a
megoldas, hogy a tabldzatban felsorolt, magyarosan leirt sza-
vakat kellett a valaszaddknak dgy leirni, ahogy 6k haszndlni
szoktak, ahogy helyesnek gondoljdk. Sajnos ezzel a feladatti-
pussal egyiitt jar, hogy az iraskép ohatatlanul is hat az adat-
ko6z16 helyesirdsara.

Az emlitett feladatfajta masik nagy hatranya, hogy a leiran-
do szavakat szétarszerten, szovegkornyezetiikbdl kiszakitva
sorolja fel, s igy a kordbban ismertetett két fontos rendezé
elv egyike, a szovegtipus szerinti rendezd elv - amely segit-
hetne a kétféle irasmod kozotti valasztasban — nem alkal-
mazhatd. Elképzelhet6, hogy mas eredményeket kapunk, ha
az adatkozl6knek hidnyos, tobbféle tipust szoveget kellett
volna kiegészitenitik (pl. orvosi egyetemi tankonyv széve-
gét, ismeretterjesztd egészségligyi folyoirat cikkét), hiszen
a szovegkornyezet befolyasolta volna ¢ket az idegenes és a
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magyaros helyesiras kozti valasztasban. A hidnyos szovegt,
»kiegészitéses” feladattal azonban ismét csak a ,vizsgaztatas”
kérdéséhez jutunk vissza. Maradt tehat a korabban emlitett
tablazatos forma, amelynél nem meriilhet fel a gyanu, hogy a
valaszado targyi tuddsat kérjiik szamon.

A KERDOIVBEN SZEREPLO SZAVAK KIVALASZTASA A kérdéiv
szavainak osszedllitasakor fontos szempont volt a mennyiség:
igyekeztem a szavakat ugy Osszevalogatni, hogy a leheté leg-
kevesebb leirand¢ sz6 felsoroldsaval a felmeriil$ helyesirasi
nehézségek mindegyikét szerepeltessem. A tal kevés szobdl
all6 feladatbol nem lehetett volna megfelel$ képet kapni az
irdsgyakorlatrol, mig a tdl sok szot tartalmazo feladat min-
den bizonnyal elriasztotta volna az adatkozléket a kérdSiv
kitoltésétél. Alapos mérlegelés, valogatas utan 22 szo6 keriilt
be a kérddivbe (1. 1. tablazat), amelyek az alabbi helyesirasi
kérdéskoroket olelik fel:

o idegenes, magyaros, illetve vagylagos irasmodu szavak
(kivételek is, pl. 9-10. és 11-12. példa, amelyek egy-egy
szakteriilet, illetve orvosi technikai eljaras helyesirasdra
kérdeznek rd);

o idegen és magyar szobdl dllé szoosszetételek, szoszerke-
zetek (3-5. példa, ahol arra voltam kivéncsi, vajon befo-
lyasolja-e a vélaszadot az Osszetétel vagy szerkezet idegen
tagjanak lefrasaban a masik tag magyaros irasmodja);

o toldalékolt idegen alakok (13-20., ahol nem is mindig
olyan egyértelmd, hogy kotdjellel kell-e kapcsolni vagy
sem [18.: tuberositas tibiae-n vagy tuberositas tibiaen?]).

Fontosnak tartottam, hogy a feladat ne csak gorog-latin,
hanem - tekintettel az utobbi id6ében val6é rohamos terje-
déstikre — angol nyelvii orvosi szakszavakat is tartalmazzon
(19. és 20. példa).

A KERDOIV FELADATANAK MEGSZOVEGEZESE Latszolag
egyszer(inek tlint a feladat megfogalmazasa, 4m mar az els6
példanyok kitoltetése utan azt tapasztaltam, hogy ez korant
sincs igy. Az els6 valtozatban még az szerepelt, hogy az adat-
kozl6 irja le a latott kiejtés szerinti formakat helyesen, de a
tapasztalatok azt mutattak, hogy ez nagyban befolydsolja a
valaszt: legtobbszor azt a téves elképzelést valtotta ki, amely
szerint ,helyes irdsmod = latinos irdsmdd” (bar az ellenke-
z8jére is akadt példa). A végleges valtozatban finomitottam a
feladat megfogalmazasit: ,,Irja le az alabbi, kiejtés szerint {rt
kifejezéseket tigy, ahogy On gondolja! Kérem, hogy a kitél-
téshez ne hasznéljon helyesirasi szabélyzatot vagy szotart”

Ezzel sikeriilt csokkenteni az utasitasnak az adatkozlére tett
hatasat, bar — a tapasztalatok szerint — mégsem volt telje-
sen egyértelmi a feladat, mivel egy-két kitoltott példanyon
teljesen félreértették (a kiejtés szerint szerepl$ idegen szot
ujboli leirds helyett magyar megfelelGjével helyettesitették,
vagy meghatdroztdk az adott fogalmat, pl. [transzplantacio
= szervatiiltetés]). A tobbség azonban sikeresen értelmezte
és oldotta meg a feladatot, igy nem éreztem sziikségesnek az
utasitas jboli atfogalmazasat.
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1. tabldzat. A kérddiv adatai

Kiejtés szerinti forma

Helyes/javasolt irasmod

Megjegyzés

1. [katatonia]
2. [mitokondrium]

3. [trombozishajlam]

4. [prosztatardk]

5. [bifokalis lencse]

6. [posztmenopauza]

7. [kardiovaszkularis]
8. [miokardidlis]

9. [oszteoldgia]

10. [nefrologia]

11. [transzplantacid]

12. [spektrogrifia]

13. [hiperpigmentacids]
14. [klaudikacioja]

15. [szeborredval]

16. [kriszta ilei + ben]

17. [epikondilusz lateralisz
humeri + n]

18. [tuberdzitdsz tibié + n]

19. [béjpasszal]
20. [sztrokot]
21. [eksztracellularis]
22. [cisztikus]

catatonia/katatonia
mitochondrium/mitokondrium
thrombosis/trombozis, de inkabb
trombozishajlam

prostata/prosztata, de inkdbb
prosztatardk

bifokdlis lencse

postmenopausa

cardiovascularis
myocardialis

(osteologia)/oszteologia

nefrolégia

transzplantdcié

spektrogrifia
hyperpigmentatios/hiperpigmentdciés
claudicatioja

seborrhoedval

crista ileiben

epicondylus lateralis humerin

tuberositas tibiae-n vagy tuberositas
tibiaen?

bypasszal
stroke-ot
extracellularis/extracelluldris

cysticus/cisztikus

Vagylagos irasmodi sz0.

Vagylagos irasmodu szo.

Vagylagos irasmodi sz6 + magyar szobol allo Gsszetétel. A magyaros jelleg felerdsodik
a magyar utétag miatt, ezért az idegen el6tag magyaros irasmodja javasolt.

Ugyanaz, mint az el6z6.

Vagylagos irdasmodu sz6 + magyar szobol all6 jelzds szerkezet. Mivel a jelzett sz6 magyar szo,
feler8sodik a szerkezet magyaros jellege, ezért az idegen jelzé magyaros irdismddja javasolt.
A szétarban csak latinosan szerepel, de a menopauza mar magyarosan

is. A posztmenopauza irismédot is elfogadhatonak tartom.

Csak a latinos forma fogadhat¢ el (egyel6re). A fonetikus irdasmod erdsen terjed.

Csak a latinos forma fogadhato el (egyeldre). A fonetikus irdsmod terjedoben van.
Szakteriilet neve: magyarosan irandé a szabdly szerint. A szotarban megtalalhato

latinosan is, de nyillal jelzi, hogy a magyaros forma ajanlott.

Szakteriilet neve, magyarosan irando.

Orvosi technikai eljaras neve, magyarosan irando.

Orvosi technikai eljards neve, magyarosan {rando.

Vagylagos irasmodu sz6 (idegen sz6té + magyar toldalék). A szovégi maganhangzo megnyulik.
Csak latinosan {rand6 sz6t6 + magyar toldalék. A szévégi maganhangzé megnyulik.

Csak latinosan frand¢ szot6 + magyar toldalék. A szovégi maganhangzo megnyulik.

Keét elembdl all6 idegenesen irt sz6 toldalékoldsa: mivel a toldalék

rag, ezért kozvetleniil kapcsoljuk, nem kotdjellel.

Tobb elembdl 4ll6 idegenesen irt szd toldalékoldsa: mivel a toldalék
rag, ezért kozvetleniil kapcsoljuk, nem kétéjellel.

Két elembd] 4ll6 idegenesen irt sz6 toldalékolasa: mivel a toldalék rag, ezért
kozvetleniil kellene kapcsolni. De (Osiris szerint): némelyik tobbjegyti
idegen bet(ihoz, igy az ae-hez is kozvetlentil kapcsolddik a toldalék.
Toldalékolt, kettdzott mdssalhangzora végzédé angol szo.

Néma maganhangzéra végzdo angol sz6 toldalékolva.

Vagylagos irasmodi sz6 (idegen sz6t6 + idegen toldalék).

Vagylagos irasmodu szo (idegen sz6t6 + idegen toldalék).

A KERDOIVES VIZSGALAT LEBONYOLITASA A kérdsivek

jat ismerdseimmel toltettem ki, nagyobb résziiket témavezetém,

kitoltése 2007 novemberét8l 2008. januérig tartott. Ossze-
sen 55 db kérddivet toltottek ki gyakorlo orvosok, illetve a
Semmelweis Egyetem Altalénos Orvostudomdnyi Kardnak
hallgatoi. A minta nagyjabol véletlenszerten lett kivalasztva,
igy minden rétegnek, amelyekre az orvostarsadalom teriileti,
életkori stb. kortilmények miatt tagozodik, azonos esélye volt
arra, hogy képvisel6i az adatkozl6k kozé keriiljenek. Egyet-
len szempont volt, ahol tigyeltem az ardnyokra: fontosnak
tartottam, hogy az orvosok, illetve az orvosi egyetemistdk
nagyjabdl ugyanolyan ardnyban legyenek jelen. Dontésemet
az az el@zetes feltevésem indokolta, miszerint a legnagyobb
eltérés e két réteg irasgyakorlataban varhatd.

Mivel az adatkozl6k rétege igencsak behatdrolt, eleinte nehéz-
kesnek tiint a kérdéiv kitoltetése. A kérddivek kis hanyadat sa-
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csaladtagjaim és barataim segitségével — akik személyesen és f6-
leg villanypostan tovabbitottak azokat orvos(tanhallgat6) isme-
rdseiknek - juttattam el a leend6 adatkozl6khoz. Az adatkozlék
jelentds hanyadaval a vilaghalon vettem fel a kapcsolatot, a hall-
gatokkal féleg egy népszer(i kozosségépits portalon, a gyakorld
orvosokkal pedig egy mindenki szdmara hozzaférhet6 orvosi
adattdron keresztiil. A teszt kitoltésére az ismerds adatkozl6k és
az ismeretlenek nagy része is szivesen véllalkozott.

FELDOLGOZAS ES ERTEKELES

AZ ADATKOZLOK ADATAI A véletlenszertien kivalasztott adat-
kozI6k teljes 1étszama 55, mindannyian magyar anyanyelviiek.
Mindkét nem hasonlé aranyban képviseltette magat: Gsszesen
30 né és 25 férfi toltotte ki a kérddivet. A lakohely szerinti
megoszlas a kovetkezd: a vélaszolok tobb mint fele (52%)



budapesti, 20%-a megyeszékhelyen/nagyvarosban él, 28%-a
kisvarosban vagy kozségben.

Az életkori hatarok 18 és 68 év. Az adatkozlék tobb mint fele
(54%) a 18 és 24 év kozotti korcsoportba esik, a maradék
46%-ndl igen nagy az életkor szordsa, hiszen a legfiatalabb 28,
a legidésebb 68 éves. Ennek oka, hogy a mintavételnél - az
el6zetes feltevésnek megfeleléen — tigyeltem arra, hogy az
orvosok és az orvosi egyetemistdk nagyjabol ugyanolyan
aranyban legyenek jelen.

Mivel a kapott vélaszok és az adatkozlék neme, illetve lakohe-
lye kozott nem fedezhet6 fel Gsszeftiggés (az ezen tarsadalmi
véltozok szerinti vizsgalathoz joval tobb adatkozlére lenne
sziikség), ezért dolgozatomban ezeket a szempontokat nem
vizsgdlom. Ezzel szemben az életkor, az adatkézld orvos vagy
hallgat6 mivolta és helyesirdsa kozott megfigyelhet6 némi 6sz-
szefliggés, igy vizsgdlatomat erre a szempontra hegyezem ki.

A TABLAZAT SZAVAINAK OSSZESITESE A 2. téblézatban ta-
lalhato osszefoglalas tartalmazza a kérdéivek feldolgozasa
nyoman kapott eredményeket.

2. tdbldzat. Osszefoglalds a kérdéivek feldolgozdsa nyomén kapott eredményekrél
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A KAPOTT EREDMENYEK ERTEKELESE TARGYKOROK SZERIN-
TI EGYSEGENKENT

VAGYLAGOS IRASMODU SZAVAK, SZOOSSZETETELEK Az els§
6t sz6 tartozik ebbe a csoportba, amelyeket irhatunk latino-
san és magyarosan is. A katatonia és a mitokondrium eseté-
ben a vélasztds a szovegtipustdl és/vagy a koznyelvivé valas
mértékétdl fiigg, a masik harom szénal (trombézishajlam,
prosztatardk, bifokdlis lencse) a magyar Osszetételi tag vagy
jelzett sz6 jelenléte a magyarossag iranyaba mozditja el a sz6
helyesirasat (Fabian-Magasi 1992: 25).

A kataténia irasmodjandl igen jol latszédik az orvostanhall-
gatdk és az orvosok irdsgyakorlatdnak kiilonbsége. Az egye-
temistak 67%-a latinosan irta, mig az orvosoknak csupdn
16%-a tett igy. Magyarosan az orvostanhallgatoknak csak
23%-a, az orvosoknak azonban nagy része (60%) irta. A ke-
vert irasmod (pl. katatonia) is el6fordult, de nem tul jelentSs
mértékben (nagyjabol hasonldé ardanyban mindkét csoport-
nal, az Osszes adatkozld 17%-4nal).

A mitokondrium irasanal mdr nincs akkora eltolodas az egyik
irasmod javara, mint az el6z6 példaban: az orvostanhallga-

Egybe Kotojellel
Kifejezés Idegenes  Magyaros  Kevert Szovégi Szovégi Szovegi Szévégi Egybe  Kotojellel
mgh. hosszti mgh. révid mgh. hossza  mgh. révid
H O H O H O H O H O H O H O H O H O
1. catatonia/katatonia 20 4 7 15 3 6
2. mitochondrium/mitokondrium 9 14 10 11 1 0
3. trombozishajlam 7 12 7 9 5 4
4. prosztatardk 9 15 11 9 0 0
5. bifokalis lencse 10 11 18 14 2 0
6.  postmenopausa 26 15 1 10 3 0
7. cardiovascularis 27 16 2 8 1 1
8. myocardialis 9 13 2 5 8 7
9. oszteoldgia 29 14 1 6 0 5
10. nefrologia 24 13 4 7 2 5
11. transzplantdcio 9 13 11 12 0 0
12. spektrografia 13 11 13 13 4 1
13. hyperpigmentatios/hiperpigmentdcios 14 12 8 10 8 3 16 12 12 10 0 0 2 1
14. claudicatija 21 13 14 8 5 4 9 5 17 9 0 0 3 1
15. seborrhoedval 12 16 8 7 9 2 13 12 10 9 0 0 6 4
16. crista ileiben 30 25 0 0 0 0 0 0 12 14 0 0o 17 9
17. epicondylus lateralis humerin 3 25 0 o0 O o0 O o0 9 15 0 0 18 6
18. tuberositas tibiae-n / tuberositas tibiaen (?) 30 24 0 1 0 0 0 6 13 0 0 11 8
19. bypasszal 30 22 0 4 0 0 7 13 20 10
20. stroke-ot 29 20 0 3 1 2 5 17 25 6
21. extracellularis/extracellularis 22 21 8 4 0 0
22. cysticus/cisztikus 4 14 6 4 10 7
H Hallgaté6 O Orvos
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tok ugyan a latinos helyesirast részesitették elényben (63%),
az orvosokndl azonban nagyjabol egyforman fordul el§ a la-
tinos és a magyaros forma (56 és 44%). A kevert irasmédu
alakok szdma elhanyagolhato.

Annak ellenére, hogy magyar Osszetételi utotaggal rendel-
kezik, a trombozishajlam szonal mégis az el6tag latinos iras-
moddja domindlt mind az egyetemistdk, mind az orvosok
korében (57, illetve 48%). A magyaros irasmoéd nem sokkal
»maradt le” az el6bbitél: a hallgatok 37, az orvosok 44%-a
élt ezzel a lehetdséggel. A hibrid formdk az Gsszes valasz
17%-4t tették ki.

Ugyanilyen felépitésti sz6 a prosztatardk, ahol hasonlo ered-
mények figyelhet6k meg: gy tinik, az adatk6zl6k nem érez-
ték elég ,er6snek” a magyar Osszetételi tag hatdsat, mivel a
valaszok 62%-a (ebbdl az egyetemistdk 63, az orvosok 60%-a)
a latinos formét hasznalta.

Bar nem tartozik szervesen a vizsgélat targyahoz, érdemes
megjegyezni, hogy az ilyen tipusu Osszetett szavak esetében
feltinden nagy volt az Gsszetételi tagok kotdjeles illesztésé-
nek szama mind az egyetemistak, mind az orvosok korében,
és ez szintén azt mutatja, hogy a latinosan irt kifejezéseket
egyfajta ,tisztelet” Gvezi, amely nem engedi meg, hogy az
utotagot minden tovabbi nélkiil, kozvetleniil kapcsoljak.

A bifokdlis lencse esetében nem szdosszetételrdl, hanem jel-
z6s szerkezetr6l van szo, de itt is ugyanaz az ajanlas, mint az
Osszetételeknél. Az el6z6 két esettel ellentétben a magyaros
helyesiras diadalmaskodott mindkét csoportban (Gsszesen
58%), ez pedig nem is annyira a magyaros kornyezettel,
hanem sokkal inkabb a bifokdlis szénak koznyelvivé vala-
saval magyardzhatd. Fontos azonban megjegyezni, hogy a
latinos helyesirds nem sokkal maradt le mogotte, féleg az
orvosok korében, ahol a kiilonbség csak 2% a magyaros
helyesiras javara.

CSAK LATINOSAN [RHATO SZAVAK Ebbe a csoportba harom
sz0 tartozik: postmenopausa, cardiovascularis, myocardialis.
A valasztas azért esett éppen ezekre, mivel — bar a szdtar egy-
elére csak latinos alakjukban szerepelteti 6ket — korabbi vizs-
galataim alapjan kiejtés szerinti irdsmddjuk terjedében van.

A postmenopausa esetében a latinos helyesiras az elterjedtebb,
de a két csoportban eltér6 mértékben. Mig az orvostanhall-
gatoknak 86%-a latinosan irta a szot, az orvosoknak csak
60%-a tett igy, és ez annyit jelent, hogy az egyetemistdknal
csupan 2 f6, mig az orvosokndl madr 10 {8 talalta elfogadhato-
nak a kiejtés szerinti alakot.

Hasonlé a helyzet a cardiovascularis széval. Osszességében
a latinos alak dominalt, 4m mig a hallgatok koziil csupan 2-
en irtdk magyarosan, az orvosok koziill mar 8-an dontéttek
a kiejtés szerinti irasmod mellett. Elvétve eléfordult a kevert
(cardiovasculdris) irdsmod is.
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A myocardialis esetében is hasonl6 aranyok figyelheték meg:
a latinos {rasmod tobbsége mellett az orvostanhallgatéknak
csupan 7%-a, mig az orvosoknak 20%-a irta magyarosan
a szot. A hibrid formak (pl. miocardialis) aranya ennél na-
gyobb: a hallgatok 27, az orvosok 28%-a hasznalta, de elkép-
zelhetd, hogy valdjaban nem is kevert irdsmodrol van sz,
hanem a latin helyesiras nem megfelel$ ismerete bujik meg
az eset hatterében (tehdat valdjdban latinos helyesirasunak
szant alakkal van dolgunk).

CSAK MAGYAROSAN IRHATO SZAVAK Ebbe a csoportba a szak-
teriiletek, illetve a technikai eljarasok nevei tartoznak, ame-
lyek kizardlag magyarosan irandok (oszteoldgia, nefrolégia,
transzplantdcio, spektrogrifia). Az elOzetes feltételezésnek
megfeleléen ez a szabaly nem volt ismert az adatkozlék sza-
mara, mivel majdnem minden esetben a latinos irdsmodot
részesitették elényben.

Az oszteologidt egy kivétellel a hallgatok mindegyike latino-
san irta. Az eddigiekhez hasonléan az orvosoknal mar tobb-
sz0r feltlint a magyaros alak, az adatk6zl6knek azonban tobb
mint a fele (56%) a latinos helyesiras mellett tette le voksat,
és néhdny kevert forma is el6fordult (20%). Erdemes felhivni
rd a figyelmet, hogy az Orvosi helyesirasi szotar ennél a sz6-
ndl - bar szakteriilet nevérdl van sz6 — megengedi a latinos
irasmodot, de nem javasolja (a szétdrban zdrojelbe téve sze-
repel az osteologia forma).

A nefrolégia esetében hasonlé eredményeket kaptam. A hall-
gatok 80, az orvosok 52%-a latinos helyesirast érezte megfe-
lelének. A kiejtés szerint a hallgatoknak csupan 13%-a irta,
az orvosokndl kicsit nagyobb ez az ardny (28%). A kevert
alakok (pl. nephroldgia) viszonylag nagy szama (Osszesen
12%) is a bizonytalansagot mutatja: a magyar szokincsbe
mar beépiilt -Iogia végz6désti szavak analdgids hatdsa miatt
kivanatosnak tartjak a maganhangzo6 hosszusaganak irasbeli
jelolését, am a nephro- szot6ben a latinos irdésmdédhoz vald
ragaszkodas tikroz6dik.

Més a helyzet a transzplantdcional. Az orvostudomany az el-
mult évtizedekben rohamosan fejlddott; az emlitett eljards, a
szervatiiltetés egyre gyakoribb, ennek a nyelvben is megvan
a lenyomata. A transzplantdcio sz6 szinte mar koznyelvinek
szamit, ezért meglepGek kissé a kapott eredmények. Ezuttal is
a latinos forma ,gy6zedelmeskedett”, f6ként az orvostanhall-
gatoknal (63% latinos, 37% magyaros irdsmod), az orvosoknal
azonban mar majdnem fele-fele aranyban fordul el6 a kétféle
véltozat. Lathatjuk azonban, hogy a magyarosan irt formdk
Osszaranya joval magasabb az eddigieknél (Gsszesen 41%).

Kissé masként alakultak az aranyok a spektrogrdfia szonal.
A latinos és a magyaros irdsmdd aranya hasonlé mindkét
csoportban: a hallgatokndl pontosan megegyezik (43-43%),
az orvosoknal 52-44% a magyaros helyesirds javara. El6for-
dult néhdany kevert irdsmdédu alak is (pl. spectrografia), f6leg
a hallgatoknal, ezeknek az ardnya Gsszesen 9%. Bar nem kap-



csolodik szervesen a vizsgalathoz, érdekes jelenségre figyel-
tem fel a kérddivek kiértékelésekor. Az adatkozlék meglepd-
en nagy szazalékanal fordult el6 a spectographia/spektogrdifia
irasmdd (az elsé r hang, illetve betd kiesése). Ennek oka
valdszintileg a kiejtés konnyitése lehet, amely tiikroz6dik az
irasgyakorlatban is.

IDEGEN SZAVAK MAGYAR TOLDALEKKAL A tovébbiakban fel-
mérésem arra iranyult, hogy az idegen (latin és angol) szava-
kat hogyan toldalékoljék az irdsgyakorlatban (természetesen
a szotd irdasmadjat az eddigiekhez hasonloan vizsgalva).

A hyperpigmentatios/hiperpigmentdciés szonal mindkét alak
elfogadhato, bar az eddigi iranyzatnak megfeleléen itt is a lati-
nos irasmod uralkodott. A hallgatok 46, az orvosok 48%-a irta
igy, kiejtés szerint a hallgatok 27, az orvosok 40%-a. Igen nagy
aranyban képviseltették magukat a kevert irdsmoda alakok: a
hallgatok 27%-a a hibds hyperpigmentdciés alakot hasznalta
(ez az ardny az orvosokndl 12%). Valoszintileg itt is az a jelen-
ség jatszhat kozre, mint a nephroldgia (sic!) irdsmod esetében:
nyelviinkben igen gyakoriak a -cié végzédésti szavak, az ezek-
kel val6 hasonlésag mozditja el a szot a magyaros irdsmod
felé, am az el6tagban (hyper) még erdsen tartja magat a latinos
forma. (Annak ellenére, hogy szamos — mdra mar koznyelvivé
valt - sz6 el6tagjaként szerepel: hipertonia, hiperbola stb.)

A toldalék kapcsolasat vizsgalva megdllapithatjuk, hogy az
esetek nagy részében (a hallgatok 52, az orvosok 48%-ban)
helyesen alkalmaztak a szabalyt: akdr a latinos, akar a ma-
gyaros helyesiras mellett dontottek, a szovégi maganhangzo
mindenképpen megnyulik irdsban. Am nem sokkal ,ma-
radt le” emogott a helytelen, rovid szovégi maganhangzos
irasmdd (hyperpigmentatios), amely értelemszertien csak a
latinos alakot vélasztok kozott fordult el. Ennek ardnya 40%
az egyetemistaknal és az orvosoknal is. Ritkan el6fordult az
is, hogy a valtozatlanul hagyott latinos forméhoz kotéjellel
kapcsoltak az -s képz6t (hyperpigmentatio-s), ennek aranya
Osszesen 5%.

A claudicatiéja szondl — bér a szotdr csak a latinos format
engedélyezi — meglepden nagy szamban fordultak el ma-
gyarosan irt alakok (a hallgatok 47, az orvosok 32%-anal), a
latinos helyesirdst formdak szdmat azonban nem multak feldl.
Toldalékolasat vizsgalva arra az eredményre jutottam, hogy a
hallgatok tobbsége (56%) nem nyujtotta meg irasban a szo6-
végi maganhangzot. Az orvosoknal a szovégi maganhang-
26 hosszusaganak és rovidségének aranya 50-32%. A rovid
szovégi maganhangzohoz kotdjellel kapcsolt toldalék aranya
osszesen 7%. Ugy tlinik, egy latinos helyesirdsu sz6 az adat-
kozl6k (féként az orvostanhallgatdk) szemében ,szent és
sérthetetlen”, olyannyira, hogy nem merik irasban jel6lni a
szovégi maganhangzo megnyuldsat (a kotdjeles formdk még
jobban mutatjak ezt).

A seborrhoedval szondl is a latinos helyesiras volt tulstlyban,
am a kevert formak aranya is elég nagy volt (pl. seborrhedval),
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ez utobbiak ardnya Gsszesen 20%. A toldalékolaskor hason-
16 jelenségek figyelheték meg, mint az el6z6 két példaban:
bar a szovégi maganhangzé megnyulasat tobbnyire mind-
két csoport jelolte, mégis nagy a jeloletlen alakok szdma
(seborrhoeaval, illetve seborrhoea-val). E téren a két csoport
kozott nincs szamottevd eltérés: a rovid maganhangzoé + tol-
dalék kozvetlen kapcsolasanak aranya Gsszesen 34%, a kots-
jeles megoldasé Gsszesen 18%.

A kovetkez6 hdrom szondl (crista ileiben, epicondylus lateralis
humerin, tuberositas tibiaen) azt vizsgaltam, hogy a t6bb sz6-
bal allo, a latin nyelv ragozasi, egyeztetési szabalyai szerint
szerkesztett orvosi kifejezésekhez hogyan kapcsoljak a tol-
dalékot az adatkozl6k. A latinos/magyaros frasmod kérdése
ezekben az esetekben egyértelmt volt, mivel — egy-két kivé-
tellel - senki sem irta le a kifejezéseket kiejtés szerint.

A crista ileiben szdkapcsolatban a ragot kozvetleniil kap-
csoljuk a kifejezéshez. A két csoport kozott jelentds kiilonb-
séget figyelhetiink meg: mig az orvostanhallgatok 56%-a
kotdjellel kapcsolta, és csak 44%-uk kozvetleniil, addig az
orvosoknal a kozvetlen kapcsolds volt gyakoribb (ugyan-
csak 56%-o0s arannyal).

A hasonlo felépitésti epicondylus lateralis humerin Kifejezés-
ben viszont éppen forditott aranyok figyelhet6k meg: a hall-
gatok az egybeirast (60%), mig az orvosok a kotéjeles frast
részesitették elényben (60%).

A tuberositas tibiaen Kkifejezésben bonyolitja a helyzetet a
szovégi ae betlikapcsolat. Nincs egységes vélemény abban
a kérdésben, vajon kotéjellel (Bésze-Grétsy 2004: 41) vagy
kozvetlentil (Laczké—Martonfi 2004: 275) kell kapcsolni a
toldalékot. A felmérés a kovetkez$ eredményeket hozta: nem
sokkal ugyan, de a kétSjeles irdasmdd végzett az els6 helyen
(hallgaték 53%, orvosok 52%), de az egybeirasnak is sok ko-
vetbje akadt.

A kovetkezd két sz6 az orvosi szokészlet Gjabb elemei kozé
tartozik, mivel itt nem latin, hanem angol nyelvii kifeje-
zésekrdl van sz6 (bypasszal, stroke-ot). Hasonléan a latin
szavakhoz, ebben az esetben is az figyelheté meg, hogy az
adatkozl6k eredeti helyesirassal irtak a szavakat. A bypasszal
kifejezést az orvostanhallgaték kivétel nélkiil angolosan ir-
tak, az orvosok kozott azonban mar néhany (16%) magyaros
format is taldlunk. Ketten kétféle helyesirassal is leirtak, mint
ahogy az egyik adatkozlé fogalmazott: ,,Bypass-szal, noha
bdjpasszal volna az igazi” Elvétve el6fordult a baypass alak is,
amelyet az angolos irdsmédu szavak kozé soroltam, mert bar
eltér az angol helyesirastdl, valdszintsithets, hogy az angol
nyelv nem megfelel6 ismerete jatszott szerepet létrejottében:
a szandék ettd] eltekintve az angol helyesiras volt.

Ha a toldalékolast vizsgaljuk, megallapithatjuk, hogy az or-

vostanhallgatok inkabb hasznaltak a kotdjeles alakot (67%),
mig az orvosoknal gyakoribb volt — bar nem sokkal - az egy-
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beirt forma (52%). Talan ez az a sz9, amelynél a legkiilon-
bozébb irdsmodok sziilettek (féként a kotbjeles alakoknal):
bypass-sal, bypass-val, bypas-sal, by passal.

Hasonld volt a helyzet a stroke-ot szonal. Az egyetemistdk
egyontetiien az angolos helyesirdst részesitették elényben,
az orvosoknal - hasonldan az eddigieknél tapasztaltak-
hoz - akadt néhany (12%) magyaros forma (ebbdl ketten a
fonetikus alakot az eredeti helyesirdsu alak mellett lehetséges
alternativaként tiintették fel). Az orvosok korében eléfordu-
16 kevert helyesirasd, de inkabb helytelen angolsagu alakok
(pl. strok, strokot) megjelenését az magyardzza, hogy - 1évén
idsebb nemzedék - valdszintileg kevésbé ismerik az angol
nyelvet, mint az egyetemistak.

A sz6 toldalékolasa ezuttal konnyebb feladat volt, mint a
bypass esetében. Mégis érdekes kiilonbség rajzolodik ki a
két csoport kozott. A hallgatok 83%-a kotdjellel kapesolta a
targyragot (fontosnak tartom megjegyezni, hogy ezek koziil
azonban nem mindegyik volt helyes, gyakran eléfordult pl.
a stroke-t forma), mig az orvosok 68%-a kotdjel nélkiil, koz-
vetleniil kapcsolta a toldalékot. Ebbe beletartozik a nem el-
fogadhato, angolosan irt sz6té és magyar toldalék kozvetlen
kapcsoldsa (strokeot), illetve a magyarosan irt sz6t6hoz valo
kozvetlen kapcsolas (sztrokot, természetesen ebben az eset-
ben csakis az egybeirds a helyes).

IDEGEN SZOTO IDEGEN TOLDALEKKAL A kovetkezdkben a két
leggyakrabban el6fordulé idegen toldalék (-aris/-dris, illet-
ve -icus/-ikus) irdsgyakorlatat vizsgalom. Mindkét megadott
sz6 (extracelluldris, illetve cisztikus) vagylagos irasmddu alak.

Az extracelluldrisnal a tobbség a latin helyesirdst kovette
(hallgatok 73, orvosok 84%), itt — az eddigiekkel ellentétben
— a hallgatok voltak azok, akik koziil tobben irtak a szot ma-
gyarosan. A cisztikus esetében hasonl aranyokat kaptam: a
hallgatok 46, az orvosok 56%-a az idegenes irdsmodot alkal-
mazta. A magyaros alakok szdma elenyész6 (9sszesen 20%),
ennél sokkal jelentékenyebb szdmban fordultak el kevert
formak (cystikus) mindkét csoportban (hallgatok 33, orvo-
sok 28, 6sszesen 31%).

OSSZEFOGLALAS Az eddigieket 8sszegezve megéllapithat-
juk, hogy az orvostarsadalom képviseldi dltaldban ragaszkod-
nak az eredeti (legyen az latinos vagy angolos) irasmodhoz.
Jelent6s kiilonbség figyelheté meg az orvosi hivatdsra még
csak késziilé egyetemistdk, illetve a mar gyakorlé orvosok
helyesirasa kozott. Bar a latinos helyesirds mindkét csoport-
ban jellemz6, azt tapasztaljuk, hogy az orvosok jobban hajla-
nak a kiejtés szerinti irdismodhoz. A kapott valaszok alapjan
az orvosi helyesirasi szabalyok, ajanlasok nem tul ismertek a
szakmdban, bar akadt néhany adatkozld, aki tobbé-kevésbé
kovetkezetesen jart el: szvegtipus szerint kiilonbséget tett a
kétféle irasmod kozott, vagy a koznyelvivé valas szerinti elvet
alkalmazta. ,,Az dltalanosan elterjedt, haszndlt, kozérthetd
szavakat inkdbb fonetikusan irom, f6leg a magyar ragokkal”
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— kommentalta a kérddivet az egyik adatkézl6. Am az olyan
- az atlagember szdmdra kozismert - szakszavak esetében
is, mint példaul a transzplantdcié vagy a bifokdlis, nagyjabdl
egyenld ardnyban volt jelen a kétféle helyesirds, és ez ismét
csak a latinos irdsmddhoz vald ragaszkodast jelzi.

Az angol szavakkal hasonld a helyzet: egyértelmtien az ide-
genes helyesiras vezet, taldn még jobban, mint a latinos for-
maknal. Mint ahogy az egyik adatkozlé megjegyzi: ,,Nagyon
érdekes megfigyelni, hogy a latin kifejezéseket konnyen és
természetesen tudom magyaritani, mig az angolbdl atvettek
nem hagyjak magukat” A jelenség minden bizonnyal a szak-
nyelvbe val6 bekeriilés idejével fiigg Ossze: a latin kifejezések
sokkal régebbi elemei az orvosi nyelvnek, mint az angolok,
igy kevésbé érezziik idegennek. Mindamellett a koznyelv is
rengeteg latin eredet(i sz4t tartalmaz, ez pedig még inkabb
elGsegitette a beilleszkedést. Varhato, hogy idével az angol
szavak is gyokeret vernek nemcsak a szak-, hanem a koz-
nyelvben is, és fonetikus helyesirdsuk megszokotta vélik. (Ez
a folyamat mar végbement pl. az informatikai szaknyelv-
ben, ahol az angol kifejezéseket mar kiejtés szerint irjuk: fdjl,
vincseszter, flopi.)

Az idegen és magyar szobdl allé Osszetételek esetében (ha a
latin Gsszetételi tag vagylagos irdsmédu) sem mondtak le a
latin helyesirdsrdl az adatkozlék, hidba mozditotta el a ma-
gyar (utd)tag a hangsulyt a kiejtés szerinti irasmod irdnyaba.

Az idegenes helyesirashoz valé ragaszkodds, valamint az or-
vosi helyesirasi szabalyok nem elégséges ismerete mutatkozik
meg a tudomdnyteriiletek, orvosi technikai eljardsok helyes-
iraséban is. Az el6bbi iranyzat itt is megfigyelhetd: az orvos
adatkozl6k valaszai kozott tobb magyaros helyesirdsu format
talalunk, mint az egyetemistdkndl.

A toldalékolt alakok esetében azt tapasztaljuk, hogy az idege-
nesen irt kifejezéshez az adatkozlék szivesebben kapcsoljak
kotojellel a toldalékot — még akkor is, ha ezt a nélkiil is nyu-
godtan megtehetnék, tehat amikor nem néma maganhangzo-
ra végz6do kifejezésrdl van sz6. A két csoport kozti kiilonb-
ség itt is jol latszik: az orvosok - bar a kétéjeles megoldasnak
itt is sok hive akad - gyakrabban illesztik kozvetleniil a tol-
dalékot, mig a hallgatok az eredeti idegen sz6t valtozatlanul
hagyva, kotéjellel kapcsoljak.

Megallapithatjuk, hogy az orvostédrsadalomban a latin nyelv
megbecsiilése még mindig a régi, ambadr a két vizsgalt cso-
port helyesirdsa kozott jelentds kiillonbségek figyelheték meg.
A gyakorlo orvosok kevésbé ragaszkodnak a latinos helyes-
irashoz, mint az orvostanhallgatok. Utébbiak korében azt
tapasztalhatjuk, hogy egy-egy idegenesen (féleg latinosan)
irt sz6 vagy kifejezés olyannyira ,,sérthetetlen”, hogy a meg-
szokott irasképet (pl. a szévégi rovid maganhangzot) még
indokolt esetben (toldalékoldskor) sem véltoztatjdk meg.
Elképzelhetnek tartom, hogy a jelenség osszefiigg az orvos-
tanhallgatd-léttel jard biiszkeséggel, kivéltsdgossagérzéssel.



Az, hogy a - kozépiskolai tanulmanyaik sordn megismert —
szakszavakat elészeretettel irjak latinul (még a teljesen koz-
nyelvivé vélt alakokat is), teljesen dsszhangban 4ll az orvos-
tanhallgatdk szocializacidjaval: a didkok biiszkén késziilnek
hivatasukra, elkezdik szétvélasztani a ,,laikusok” és a ,,benn-
fentesek” vilagat, sajat magukat egyre inkdbb az utébbihoz
sorolva (Sagi 2004: 85). A latin nyelv ismerete ma mar nem
tartozik az alapmiveltséghez, orvosi korokon kiviil nemigen
hasznaljak, egyfajta ,titokzatossdg” 6vezi, és ez még inkdbb
segit elmélyiteni a ,laikusok” és a ,bennfentesek” kozti
szakadékot. Az életkor elérehaladtaval, a tényleges munka
elkezdésével azonban egyre inkabb hattérbe szorulnak a la-
tinos alakok, és ez jol mutatja, hogy idével az orvoslétnek,
a bennfentességnek mindendron val6 hangstlyozni akardsa
fontossagat veszti.

Osszefoglalasul azt mondhatjuk, hogy bér az orvosi nyelvben
megfigyelhetd a kezd6d6 magyarosodas - f6ként a gyakorlo

Jol beszélni és irni magyarul

TANULMANYOK

orvosok korében -, az idegenes helyesiras még mindig er-
sen tartja magat, és ez az idegen (f6ként latin) nyelvnek az or-
vostarsadalomban meglévé megbecsiilésével magyarazhato.
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Az emberek dltaldban azt hiszik, hogy szépen, ,miivészien” irni azt jelenti, hogy
egyszeri gondolatait is az ember jol folcifrazva, bonyolultan adja elé. Ennek éppen
az ellenkezdje az igaz. Szépen az ir és beszél, akinek sikeriil még a bonyolult gon-
dolatait is egyszertien és vilagosan el6adni. A miivészet pedig ott kezdédik, ahol az
ember az ilyen el6adassal még élvezetet is szerez hallgatdinak.

A magyar nyelv természeténél fogva az egyszertiséget és a vilagossagot kivanja.
Nem minden nyelv ilyen. Vannak nyelvek, amelyek nem is annyira az észhez, mint
inkabb az érzelmekhez akarnak szélni. Vannak még csavaros, sét kontorfalazo ter-

mészetl nyelvek is.

A magyar nyelvnek a maga sajatos természete onnan van, hogy kialakitasaban
vajmi kevés része volt az alkuszoknak, kereskedéknek, fiskdlisoknak s mas efféle
csliré-csavard beszédli embernek. Jobbara kétkezi emberek nyelve volt a magyar.

Olyanoké, akik valdsagot és igazsagot akartak kozdlni egymassal. Akik vilagos,
tiszta gondolatot fejeztek ki dltala. Akiknek nem volt rejtegetnivaléjuk egymas elétt.
Akik nem szorultak se hazugsagra, se hizelgésre.

Ebbdl kovetkezik, hogy a jo magyar irds és beszéd tanitasat voltaképpen a helyes
gondolkodas tanitasaval kell kezdeni. Ki gondolkodik helyesen? Aki az igazat keresi.

Az iras és a beszéd mddja mindenkit leleplez. Jol beszélni és irni magyarul, ez

tehat igazabol: jellemkérdés.

Az irésag ott kezdddik, mikor az ember felel6sséget érez egy alany és egy allit-
many Osszeflizésekor is; mert az is becsiiletvizsga: allitds, amiért helyt kell allni. Egy

életen at! Egy nemzet életén at!

Tllyés Gyula: Anyanyelviink, 1964
(Magyar beszéd)
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