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EESSONA

Tagasivaates on raske paika panna tdpset hetke, mil minus tirkas stigavam huvi
rahvameditsiini vastu. Arvan, et see materjal jdi mulle tasapisi silma rahvaluule
eriala bakalaureusetudengina valitoodel (Hiiumaal 2000, 2001) ning Eesti
Kirjandusmuuseumi folkloristika osakonnas Jakob Hurda kogust vastavat and-
mestikku digiteerides (2000-2002). Esialgu sai sellest Tartu Ulikooli juures
kaitstud vordlev magistritdd eesti ja iiri rahvameditsiinis kasutatavatest v3tetest
soolatiitigaste ravis (Tupits 2004). Magistritoost omakorda kasvas vélja vajadus
uurida rahvameditsiini kogumise ja uurimise lugu, kuna mitmed kiisimused, mis
toonase viitekirja kirjutamise ajal ja jarel iiles kerkisid, ndudsid sisimas jérje-
kindlalt vastamist.

Kindlalt voin aga 6elda, millal tekkis huvi eesti folkloristika ajaloo vastu.
Nimelt vastavas kursuses, mida juhendas Tiiu Jaago. See esimese iilikooliaasta
teisel semestril kuulatud Sppeaine on oluline veel teisegi niiansi poolest — just
see loengusari mojutas mind rahvaluulet dppima jdédma.

Viitekirja kirjutamine ei ole alati olnud ideederohke ja kerge, kuid seda
huvitavamad on olnud tavaliselt ootamatult ja ebaharilikelgi hetkedel tekkinud
mdottepuhangud ning leitud artiklite ja raamatute viited, samuti niiansid, mis
enamikel juhtudel on kiibel suulise teabena. Kasutades {iht mottetera, ei ole teel
olemise tdhtsus mitte 10pp-punkti joudmises, vaid teekonnas endas. Minu tee-
kond rahvameditsiini kogumise ja uurimise loo koostamisel on olnud kogemus-
terohke.

Minu siirad tdnusdnad mdistmise ja abi eest kuuluvad perele, ennekdike
minu vanematele ja Matejle. Tdnan oma juhendajat professor Ulo Valku ning
viitekirja kaasjuhendajaid Mare Koivat (PhD) ja Marju Kd&ivupuud (PhD).
Toetust ja abi pakkusid hea iiri ,haldjas” ja Oppejoud Bairbre Ni Fhloinn
Dublini Ulikoolist, professor Gisela Welz Frankfurdi Ulikoolist, innustaja ja
nduandja professor Michael Simon Mainzi Ulikoolist.

Minu tinusdnad kuuluvad ka kdigile abivalmis kolleegidele Tartu Ulikooli
eesti ja vordleva rahvaluule osakonnast, Eesti Kirjandusmuuseumi Eesti Rahva-
luule Arhiivist ja folkloristika osakonnast. Olen eriti tdnulik Piret Voolaiule ja
Astrid Tuisule nende sooja toetuse eest, Rein Saukas abistas mind t66 kirjuta-
mise ajal mitmete oluliste arhiiviviidete ja lahkete raamatulaenutustega ning
luges korrektuuri, Katrina Kink aitas leida fotosid. Heale sobrale Katre Kajule
jéén tidnu volgu sonastuse lihvimise eest.

Tartus, viinakuul 2009
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SISSEJUHATUS

Uurimust eesti rahvameditsiini kogumise ja uurimise ajaloost 20. sajandil
ajendas mind kirjutama sellekohase tervikliku kasitluse puudumine. Kiill voib
mirkida, et mitmetelt autoritelt on niilidseks ilmunud hulgaliselt eesti rahva-
meditsiini ja ka selle uurimise erinevaid etappe analiiiisivaid uurimistdid ja
artikleid'. Lisaks mdjutasid teemavalikut isiklik varasem kogemus rahva-
meditsiinilise materjaliga tegelemisel, samuti Tartu Ulikooli eesti ja vordleva
rahvaluule dppetooli juures kaitstud magistrivéitekiri soolatiiligaste ravist eesti
ja iiri rahvameditsiinis (Tupits 2004). Viimase koostamisel tulidki vélja esi-
mesed momendid uurimisloo sdlmprobleemidest ning muutustest rahvamedit-
siini moiste kasutamisel. Mind hakkas huvitama kiisimus, mil mééiral on eesti
folkloristikas moddunud sajandi jooksul tegeletud rahvameditsiini kogumise ja
uurimisega ning millised on olnud pShimdtete ja eesmirkide muutused erine-
vate poliitiliste mojudega ajalooetappidel. Eeldasin algselt, et rahvameditsiini
on folkloristikasiseselt laialdaselt uuritud juba pikemat aega, alates vastavate
folkloristlike teadusasutuste loomisest 20. sajandi algupoolel.

20. sajand on intrigeeriv oma murranguliste siindmuste poolest — td0stuse,
tehnoloogia ja teaduse areng, jérjest siivenev linnastumine, sdjad ja nendest
tulenenud uued olukorrad. Folkloristlik uurimissituatsioon ning -voéimalused on
mdjutatud iildisest kultuurikontekstist, valitsevatest tingimustest, mottesuunda-
dest ja tdekspidamistest. Paralleelselt on humanitaarteadustele, sh folkloristikale
ning kdesolevat viitekirja silmas pidades ka rahvameditsiini uurimisele mdju
avaldanud teiste teadusharude, nditeks loodusteaduste areng.

Eesti rahvameditsiiniga tegelemine on 20. sajandil kulgenud tihedas seoses
eesti folkloristika tildiste liikumissuundadega ning teadusliku meditsiini aren-
guga. Viitekirjas on eraldatud kolm peamist perioodi: 1) rahvameditsiini kogu-
mine enne folkloristlike Sppe- ja uurimisasutuste loomist ning kogumine ja
uurimine Eesti Vabariigi perioodil (1918-1940), 2) rahvameditsiiniga tegele-
mine ndukogude ajal (1940—-1941, 1944-19917) ja 3) tdnapiev (alates 1990.
aastatest, mis tdhistavad Eesti Vabariigi taasiseseisvumist) oma muutunud
uurimissituatsiooni ning uuenenud ldhenemisega nii folkloorile tervikuna kui ka
rahvameditsiinile kitsamalt.

Tegelikult pdorati Eesti aladel rahvameditsiinile tdhelepanu juba varem,
peamiselt tegid seda erialastest huvidest 1dhtuvalt meedikud, 19. sajandil niditeks
Karl Ernst von Baer (1792-1876), samuti Friedrich Robert Fachlmann (1798—
1850), Friedrich Reinhold Kreutzwald (1803—1882), veidi hiljem Peeter Hellat

' Rahvameditsiinist on kirjutanud voi kirjutavad mitmed folkloristid—etnograafid, ni-
teks Ilmari Manninen, Oskar Loorits, Mall Hiiemie, pohjalikumalt aga Mare Kdiva,
Andra Veidemann, Marju Kéivupuu. Viimastel aastakiimnetel on lisandunud Riin Ala-
talu, Reet Hiiemaie, Piret Paal, Kristel Soomre, Renata Séukand, Ave Tupits jt.

* Saksa okupatsiooni perioodi (1941-1944) ei ole viitekirjas eraldi vaadeldud. On
teada, et kaastoolistelt saabus monevorra saadetisi ka sdja-aastatel, sh iiksikuid vastu-
seid rahvameditsiini kohta.
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(1857-1912), Jiri Griinthal [Haldre] (1896-1949). Andmeid eesti rahva-
meditsiini kohta kiisis ka Jakob Hurt (1839-1907) 1888. aasta rahvaluule-
kogumise suuriileskutses. 20. sajandi esikiimnenditel nihkus késitletav teema
pigem folkloristide ja etnograafide toovélja, seda voimaldas vastavate institut-
sioonide loomine’. Oma erialast lihtuvalt olen rahvameditsiini kogumisloo
vaatenurga valikul ja analiiiisis keskendunud pigem folkloristlikule suunale.
Loomulikult on ka teaduslikul meditsiinil oma roll rahvameditsiini uurimises.
20. sajandi jooksul on koolimeditsiini edenedes meedikute osakaal rahva-
meditsiini teaduslikul kéasitlemisel monevorra vihenenud, kuid viimastel kiim-
nenditel on ennekdike taimravi ja selle vdimalused tdusnud taas arstide téhele-
panu alla.

Viitekirjas toon vilja peamised suunad eesti rahvameditsiini kogumise loos
20. sajandil, ldhtudes sellest, kuidas folkloristid korrespondente juhendasid,
ning annan iilevaate rahvameditsiinilise materjali korraldamisest ja teaduslikust
uurimisest. Eesmargiks on ka néidata, kuidas on rahvameditsiin uurimisteemana
leidnud 20. sajandil sobiva nisi Eesti teadusmaastikul ning kes vdiks voi peaks
rahvameditsiini uurima. Peamiselt folkloristlikes biilletddnides ,,Rahvapéarimus-
te Selgitaja” (1936-1940) ja ,,Rahvaparimuste koguja” (1961-1976) avaldatud,
aga ka veebis ja kisikirjaliselt kittesaadavate kiisitluskavade abil jélgin, milli-
seid eesti rahvameditsiini alateemasid on kiisitluskavasid koostades ja materjali
kogudes silmas peetud. Kindlasti ei ole viitekirjas viidatud kiisitluskavade
kogum ammendav, kuid antud valik annab piisavalt hea {ilevaate teadlaste ldhte-
kohtadest. Kiisimuste 1dhem vaatlus niitab rahvameditsiini kogumise pohimot-
teid — sellest vaatenurgast ei ole Eestis varem uurimusi tehtud. Laekunud
materjali sisu jalgimiseks olen pisteliselt kasutanud Eesti Rahvaluule Arhiivi
(ERA, 1927-1944), Riikliku Kirjandusmuuseumi (RKM, 1944-1984), Tartu
Riikliku Ulikooli eesti kirjanduse ja rahvaluule kateedri (EKRK, 1950-1993)
ning Keele ja Kirjanduse Instituudi (KKI, 1941-1984) kogude vastavaid
iildsisustikke. Jérelduste tegemisel on monevorra arvestatud ka administratiiv-
aruandlusest enamasti vélja jadnud, kuid saadetiste lackumisi otseselt mdjuta-
nud folkloristide—korrespondentide isiklikuma suhtlusega, mille kaudu juhen-
dati materjali tdiendkorjandust. Viitekirjas esinevad siinni- v3i eluaastad on
margitud uurimuse seisukohalt kesksematel voi ajalooliselt olulistel isikutel.

Viitekirja juhatab sisse iildisi rahvameditsiini teooriaid ja analiiiise késitlev
peatiikk, milles on vaatluse all pdhiliselt Soome ja Skandinaaviamaade (Ilmari
Manninen (1894-1935), Lauri Honko (1932-2002), Birgitte Rerbye (1945—
1998), Bente Alver (1941), Torunn Selberg (1946)) ning Saksamaa ja Austria
(Gustav Jungbauer (1886—1942), Elfriede Grabner (1930), Glinter Wiegelmann
(1928), Michael Simon (1956), Eberhard Wolff (1959)), aga ka Eesti folklo-
ristide (Mare Koiva (1954), Andra Veidemann (1955), Marju Kdivupuu (1960))
seisukohad ning tddemused rahvameditsiinist, definitsiooni kujunemisest,

3 Eesti Rahva Muuseum asutati 1909. aastal, selle alliiksusena loodi 1927. aastal Eesti
Rahvaluule Arhiiv. 1919. aastal oli juba moodustatud Tartu Ulikooli eesti ja vordleva
rahvaluule dppetool.
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samuti uurimissuundade ldahtekohtade muutustest 20. sajandi jooksul. Vottes
lisaks arvesse akadeemilise meditsiini seisukohtade ja praktika tugevat mdju
rahvameditsiinile ja selle uurimisele, olen folkloristide vaatepunktidele lisanud
mitme meediku (nditeks Oskar von Hovorka (1866—1930), Adolf Kronfeldi
(1861-1938), Hans Otto Miinstereri, Herbert Normanni (1897-1961), Kaljo
Villako (1919-2001), Arvo Tiku (1929)) arusaamad rahvameditsiinist. Rahva-
meditsiini uuringud Skandinaavias ja eriti Saksamaal on teaduskontaktide
kaudu mojutanud eesti rahvameditsiini uurimist, samuti on Eesti ajalooliselt
mdlema piirkonnaga seotud. Vordluseks ning tdienduseks olen lisanud kajastusi
angloameerika, prantsuse ja slaavi kontekstist. Lisaks iildteoreetilistele vaate-
nurkadele késitlen rahvameditsiinis olulisi teemasid, nagu haiguse mdiste, sa-
muti arstide, ravitsejate ja haigete omavaheline suhtlus.

Teises peatiikis vaatlen 19. sajandi 10pu ja 20. sajandi alguse kiisitluskavasid
ja uurimist6d katseid ning peatun lithidalt nende folkloristlike institutsioonide
rajamisel Eestis, mis on aluseks rahvameditsiini uurimisele ténase péevani.
Lisaks vaatlen folkloristlikus biilletddnis ,,Rahvapérimuste Selgitaja” avaldatud
tegevusiilevaateid ja jilgin rahvameditsiini sisaldavate saadetiste rahvaluule
arhiivi lackumise edukust. Vordlusmomendi pakuvad andmed teiste folkloori-
teemade arhiivi saatmise kohta. Eesti Rahvaluule Arhiivis siilitatavate eesti
folkloristika ajaloo materjalide hulgast leitud kiisitluskavad on kaisitletud
publitseeritud kiisitluskavadest eraldi, nii oli materjalile I&henemine iihesem.

Kolmandas peatiikis késitlen lithidalt folklooriuurimise muutunud olukorda
Teise maailmasdja aastatel ja vahetult pirast sdda, mis mdjutas iildisemalt
rahvausundi ning ka rahvameditsiini kogumist ja uurimist. Analiiiisin nou-
kogude ajal koostatud kiisitluskavasid ja rahvameditsiini puudutavaid punkte
teistes kiisimustikes. Biilletddnis ,,Rahvaparimuste koguja” avaldatud kogumis-
aruannete pohjal esitan iilevaate korrespondentidelt lackunud rahvameditsiini
sisaldavatest vastustest, viidates ka muule tulmele. Siinkohal olen iihe allikana
kasutanud meditsiinidoktor Kaljo Villako mélestusteraamatut, mis avab kahasse
kolleegi Mihkel Kasega (1903—1968) 1959. aastal koostatud, suurima sel etapil
rahvameditsiini kogumiseks valminud kiisitluskava tausta ja eesmirke. Uldiste
uurimiseesmérkide avamiseks olen toetunud nii ,,Rahvaparimuste kogujates”
kui ka ,Paari sammukese...” seerias avaldatud tegevusaruannetele ning
folkloristide mérkustele.

Kasutatud allikatest, eriti nGukogude aega (1940-1941, 1944-1991) kaésitle-
vatest tegevusiilevaadetest ndhtub tihti vastuolu tegelikult tehtu ning allikates
viidatud toOsaavutuste vahel — see on osutunud iiheks problemaatilisemaks
aspektiks viitekirja kirjutamisel. Selge ajaloolise iilevaate asemel on tulnud
tegeleda andmestiku (reaalselt toimunu ja tdid teostanud inimeste) tdpsusta-
misega. Teisalt iseloomustab ootamatult iiles kerkinud allikandmete proble-
maatika toonast olukorda, nii tegelikke voimalusi kui ka piistitatud eesmaérke.

Neljandas peatiikis heidan pilgu 20. sajandi ldpukiimnenditele, avades
lithidalt teadusasutuste iimberkorraldamise tausta ja sellest tulenenud muutusi,
samuti folkloristika kui teaduse muutunud seisukohti parimuse olemuse ja
kogumise kohta. Viimati osutatud muutus on avaldanud positiivset mdju
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rahvausundi, sealhulgas rahvameditsiini uurimisele ning uuritavate suundade
avardumisele. PShijoonteks on siinkohal folkloristika ldhenemine rahvamedit-
siini uurimisele kaasajal, sisult laienenud kiisitluskavad ning kogu sajandi véltel
1abi viidud kiisitluste suunatuse vordlus. Lisaks késitlen praegu t60s olevaid
ning eeldatavaid tulevikusuundi ja arenguid rahvameditsiini uurimises.

Viitekirja lopetavad eesti- ja inglisekeelne kokkuvote, kasutatud kirjanduse
nimestik ning lisad. Lisades on kronoloogilises jarjestuses (tipsemate daatumite
puudumisel on ldhtutud oletatavast koostamise ajast) dra toodud viitekirjas
kasutatud 54 otseselt rahvameditsiini késitlevat kiisimustikku voi véljavotted
teistele teemadele pilihendatud kiisitluskavadest, milles on puudutatud rahva-
meditsiini. Kiisitluskavasid on eri perioodidel koostanud mitmed rahvameditsii-
niga tegelenud meedikud ja folkloristid, nditeks Jakob Hurt, Johannes Kool
(1882-7?), Voldemar Sumberg (1893-1965), Herbert Tampere (1909-1975),
Mihkel Kask koos Kaljo Villakoga, Gustav Vilbaste (1885-1967), Mare Koiva,
Mall Hiiemée (1937), Ain Raal (1961) ja teised. Vilja olen jatnud kiisitlus-
kavadele tulnud vastuste sisulise poole, kuna keskendun rahvameditsiini kogu-
mise alustele ja kogumisprotsessile. Eraldi alajaotustena on allikaloetelu alguses
esitatud kiisitluskavad, mis asuvad arhiivimaterjalide hulgas, publikatsioonides
ja veebilehekiilgedel. Lisades ei ole esitatud kiisitluskavade sissejuhatusi ega
kaastekste nende suure mahu tottu, kuid kiisitluskavade koostamise eesmaérke
olen kommenteerinud vastavates alapeatiikkides.

Rahvameditsiin on ajas ja oludes sisult muutuv ning seetdttu tuleb ka
uurimismaterjalidele ja uuritavatele vastavalt liheneda. Rahvameditsiini and-
mestikku vOib tdnapdevalgi koguda elava parimusena, uueks kogumiskesk-
konnaks on niiteks erinevad veebilehekiiljed. Alahinnata ei saa sedagi, mis on
juba talletatud arhiividesse — vanemad allikad on vajalik platvorm, mdistmaks
hilisemaid arenguid ning ndgemaks muutusi ajas, tavades ja tdekspidamistes.
Sama oluline on ka tunda senist uurimislugu ja -problemaatikat, millele
tuginevad voi millest tulenevad edaspidised uurimused ja uurimisprobleemid.

Kéesolev eesti rahvameditsiini kogumise ja uurimise loole keskendunud
kasitlus voiks olla aluseks tdiendustele nii allikate, analiilisitavate sihtgruppide
(kirjasaatjad, folkloristid, meedikud jt) kui ka ajalise raamistiku osas. Viimasel
juhul tasub andmete analiilisil keskenduda lilhematele ja/vdi pikematele
kogumisperioodidele, mis voimaldab esile tdsta nii kirjasaatjate kui ka kiisit-
luste algatajate ja erinevate uurijate arusaamu ning andmestiku hetkeseisu
konkreetsel ajahetkel, samuti sisulisi muutusi ajas. Viitekiri on tdienduseks
senistele erialastele ajaloo-aspektilistele kisitlustele, sobitudes tdnapédevase
tendentsiga uurida folkloristika ajalugu.
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Piiie oma tervist séilitada saadab meid iga péev, iikskoik, kas oleme sellest
teadlikud voi mitte. Kui tépne olla, siis kidib ellujdédmine iliks pdev korraga; kuigi
me piiliame edendada oma heaolutunnet, hindame oma pingutusi, valime toitu ja
muud, oleme sisemiselt ikka veel {isna loomalikud. Me tegutseme instinktiivselt
ega suuda alati oma otsuseid ratsionaalselt pohjendada.

Lauri Honko (1984)

1. TEOORIAD JA UURIMINE

Rahvameditsiini uurimise tausta avades on siinses peatiikis analiilisitud rahva-
meditsiini ja teadusliku meditsiini moisteid ning metodoloogiate arengut Eestis,
Skandinaaviamaades, Soomes, Saksamaal, Austrias ning pdgusalt angloamee-
rika kontekstis. Lisaks keskendutakse sellele, kuidas Eesti ja nimetatud riikide
folkloristid on haiguse ja tervise mdistet ning abiandjate ja -vajajate kohta
kasutatud ja kasutatavate arusaamade tausta avanud. Peatiiki eesmérk on ndidata
rahvameditsiini kui uurimisainese tdhenduse muutusi ja nihkumist meedikute
tdhelepanu alt folkloristide uurimisvilja.

1.1. Uldkisitlusi

Eesti rahvameditsiini, nii nagu muudki folkloori, on mojutanud kristlik kultuur
(katoliiklik ja luterlik, mitmed usuliikumised), pikaaegne seotus vene ja saksa
kultuuriruumiga, rahvusliikumine duaalses piitides unustada talupoeglikud
kombed, kuid samas leida iseennast rahvuskultuuri kaudu (vrd Viires 2001:
231). Péarimusdetailide laenamisele, teisenemisele ja taandumisele on moju
avaldanud ka 19. sajandi 16pust hoogustunud urbaniseerumine, haridustaseme
tdus, tehnika ja teaduse areng, ithiskonna iildine muutumine.

Rahvameditsiin on tugevalt seotud usundilise maailmavaatega, maagilise
motteviisiga. Nii on haigust vaadeldud vo0rjoudude (irdhingede, haigus-
vaimude, nagu hall vdi katk) tungimisena inimese kehasse, samuti on haigusi
pohjendatud elavate ja surnute pahatahtlikkusega. Samas voivad vilised joud,
niditeks vesi, aidata haigustest vabaneda; surnutega seostuvates hiiekohtades,
kivide ja allikate juures on kdidud haigusi arstimas. Kristlik ldhenemine seletab
kallaletunge inimkehale kuradi késilastega, teisalt voib haigus olla jumala
karistus (Loorits 1990: 61-75, ka Loorits 1940; Loorits 1951).

20. sajandisse joudis eesti rahvausund ldbipdimununa eri religioonidest,
kohalikest ja laenulistest usundilistest toekspidamistest, traditsioonijadnukitest
ja uuematest arengutest. Rahvausund on leplikum ja altim muutustele kui
kirjalikus raamistuses kdrgreligioon, vdimaldades Paulsoni méaératluse kohaselt
»topeltreligiooni” ehk kommete jargimist kahes siisteemis korraga (Paulson
1997: 47-48, 159). Rahvameditsiinis kajastub taoline topeltsiisteem siinkree-
tilise, kristlik—usundilise ravivottestiku kaudu. Iiri uurija Brian M. Hughes’ile
(Hughes 2006) toetudes voib viéita, et usk ja rahvausund tdiendavad teineteist.
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Teisalt on parimus ja religioon omavahel alati tihedas seoses olnud (ristimérgi
kasutamine, religioosse sisuga loitsutekstid, pithapildid ravimisprotsessis jne).
Seetottu on parimuse kandjal iisna lihtne liikuda iihest usu(ndi)siisteemist teise.

Varasematel sajanditel ei olnud meditsiiniline motlemine ja praktika
omavahel tingimata seotud ning usk imerohu olemasolusse hakkas klassikalises
meditsiinis taanduma alles 17. sajandi 10puks (Foucault 2003: 450). Lahkne-
mine rahvameditsiini ja koolimeditsiini vahel, kuni viimane méarkimisvairse
iilekaalu saavutas®, jdudis murdepunkti 19. sajandil. Sinnamaani oli erinevus
rahvapédrase ravimise ja Opetatud arstide tegevuse vahel higune, sest ka
koolimeditsiinis oli oluline roll platseeboefektil ja moningate ravivotete
pohjendatus osutus kiisitavaks hiljem. Teadusliku meditsiini ja rahvameditsiini
vahe on aga selles, et kui meditsiinile on olemuslik arusaamade pidev kriitiline
kontrollimine, uute meetodite uurimine ja katsetamine, siis rahvameditsiinis
jaadakse pikema aja jooksul draproovitud toekspidamiste juurde (Weiser-Aall
1964: 226-227). Meditsiini teaduslikuks muutumise aluseks on olnud
mittenakkuslike haiguste epidemioloogia ja biostatistika; pikaajalised uuringud
on voimaldanud jélgida haiguste esinemist, levikut, kulgu ja ravimeetodite
tohusust (Kaasik 2008: 329). 20. sajandi keskpaigani kirjutasid meditsiinist ja
meditsiini ajaloost ennekdike arstid, mistottu on meditsiiniajalugu kujutatud kui
edulugu, ehkki sellel on olnud oma ebadnnestumised (Otto 1993: 25, 26, 29—
30), ennekdike 16plike lahenduste ja kdrgete ootuste tditmata jatmise kontekstis.
Samuti ei saa vélistada, et lisaks meditsiiniteaduse arengule 19. sajandi 1opul —
20. sajandi algul pohjustas osade haiguste taandumise (vOi aitas nende
taandumisele kaasa) jarjest muutuv elustiil ja -keskkond. Loomulikult toimis ka
vastupidine efekt — uued tingimused 16id pinnase uute haiguste tekkeks.

Soome folkloristi Lauri Honko hinnangul eristab varasemat meditsiini
niliiidisaegsest ennekdike erinev haiguse mdistmine ja ravimeetodid, mis
soltuvad sotsiaalsest ja kultuurilisest kontekstist. Ka on ta kiillalt stereotiiiipselt
arvanud, et teaduse arenedes muutusid varasemad akadeemilised vaatepunktid
koolimeditsiini seisukohalt iganenuks ja Sokeerivaks, kuid jiid piisima kooli-
hariduseta ja arstiabita rahva seas (Honko 1964: 290, 291). Meditsiin ndis iihel
hetkel olevat joudnud punkti, kus senine teadmiste vahetus rahvameditsiiniga
muutus vOimatuks, nii tundus digustatud ka ratsionaalsete rahvapéraste oskuste
ignoreerimine (Keindnen 2003: 43).

Eestis piitidsid tuntud ja eesti rahvameditsiini suhteliselt hidsti tundvad
meedikud nagu Karl Ernst von Baer, Friedrich Robert Faehlmann ja Friedrich
Reinhold Kreutzwald meditsiiniteaduse ja iildise tervishoiuteadlikkuse edenedes
voidelda rahvalike ravivotete kasutamise vastu. Ometi kogusid Jakob Hurda
korrespondendid muu parimuse seas 19. sajandi 16pul ja 20. sajandi algul
hulgaliselt rahvalikke ravivotteid, sest usundiline praktika oli visa kéibelt
kaduma. Jakob Hurda kiisitluskava ning selle pdhjal lackunud materjal on

* Selle arengutee pohjalikuks kirjelduseks Prantsusmaa niitel voib lugeda Michel

Foucault uurimusi, eriti tema 1963. aastal ilmunud teost ,,Kliiniku siind” (Naissance de
la Clinique), vt Foucault 2006.
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iihtlasi olnud aluseks edasisele folkloori ning kitsamalt rahvameditsiini andmete
kogumisele ja uurimisele Eesti folkloristikas.

Keskne koht Eesti teadusliku meditsiini arengus oli toonasel keiserlikul
Tartu tlikoolil kui teadusasutusel. Paljud teadusavastused, milles osalesid siin
praktiseerivad ja tOodtavad arstiteadlased, silindisid meditsiiniliste eriharude
siseselt 19. sajandil (geneetika, kirurgia, biokeemia, fiisioloogia, slinnitusabi).
Uute suundade teke (nt farmakoloogia), uute siinteetiliste ravimite ja meetodite
kasutuselevdtt (nt organite siirdamine) ning hiigieeni areng on muutnud arstiabi
efektiivsemaks. 19. ja 20. sajandit iseloomustab meditsiini spetsialiseerumine ja
tehnologiseerumine (Otter 1995: 102—-150), erinevalt rahvameditsiinist, kus on
acgade jooksul kinnistunud teatud erinevate haiguste ravitsejad v4i ravivotete
kasutajad (nt roosiarst, kupuarst) ja edasist spetsialiseerumist tingimata ei
toimu.

Eesti rahvameditsiini uurinud etnoloog Andra Veidemann on rahva- ja kooli-
meditsiini kdrvutades leidnud, et molemal on oma klassifitseerimise siisteem,
kuid rahvameditsiini iseloomustab reaalsuse seletamine mitmel vdimalikul
viisil, teaduslikus meditsiinis kehtivad aga kindlad reeglid (Veidemann 1987:
966). Pikalt piisinud sidet kahe suuna vahel néditab ka see, et paljud rahva-
parased ravimid on Eesti parimusse joudnud kunagiste uute meditsiiniavastuste
ja Eesti kalendrikirjanduse kaudu. Uhtlasi oli 18. ja 19. sajandil ilmunud eesti-
keelne kalendrikirjandus esimene perioodika liik, mille vahendusel meditsiini-
teadmisi maarahvale propageeriti; ajalise ja {ihiskondliku nihke tottu oli sealne
info ilmumise ajaks teaduse arengust juba maas, kuid sihtgrupi jaoks veel
tundmatu (Martsoo 2007: 7-34; vt ka Soukand 2005).

Samaaegselt koolimeditsiini arenguga on ajapikku kasvanud ka avalikkuse
ndudmised. Patsientides tekitab pettumust ja viha, kui ei suudeta kontrolli alla
saada v0i tuvastada kroonilisi terviseprobleeme, rasket haigust, epideemiat voi
kui ravimitodstuse saavutused jadvad maha kiiresti muteeruvate haigustekitajate
pohjustatud probleemidest. Korge majandusliku arengutasemega riikides
eksisteerib rahvameditsiin tildjuhul lahus teaduslikust meditsiinist ning enamasti
selle teenuse pakkujaid ei kontrollita. Euroopas on erandiks Saksamaa, kus
ravitsejate tegevus ja kontroll nende iile legaliseeriti juba 1939. aastal. Néiteks
Aafrika riikides, Indias ja mones Ladina-Ameerika riigis, kus ravitsemisel on
pikaajaline ajalooline traditsioon ning sotsiaalsete ja majanduslike pdhjuste
tOttu ei ole ametlik arstiabi histi kéttesaadav, on rahvameditsiin kiibel korvuti
teadusliku meditsiiniga. Ravitsejate tegevust piiiitakse neis riikides kontrollida
patsientide ohutust silmas pidades (Karagodina 2006: 63), mis ei tdhenda siiski
rahvaravitsejate populaarsuse taandumist.

Maailma Tervishoiuorganisatsiooni (World Health Organisation, WHO)
raportid tdestavad samuti, et rahva- voi alternatiivmeditsiin on maailmas teadus-
meditsiini korval, regioonist soltuvalt, tugeval voi véga tugeval positsioonil.
Seda ka ldéneriikides, kus alternatiivravi (valdavad suunad on siin homoopaatia,
nodelravi, kiropraktika ja taimravi) kasutab umbes pool elanikkonnast; Aafrikas,
Aasias ja Okeaanias on traditsioonilise rahvapdrase ravi kasutajate hulk,
koloniaalsiisteemi ja lddneliku teadusmeditsiini juurutamise jarelmojudest
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tulenevalt, riigiti 30—-80 % (vt WHO 2001; ka Raal 2007: 21-27). Eestis ei ole
alternatiivravi reguleerivaid seadusi ega vastavaid ametlikke institutsioone,
samas on taimse paritoluga ravivahendid saadaval nii retseptiravimitena, mida
kontrollitakse, kui ka kdsimiiiigis (WHO 2005: 100-101). WHO andmetel on
alates 1990. aastast (aruande avaldamiseni) saanud {ile 300 PGhjamaade ja Balti
riikkide meediku véljadppe akupunktuuri ja Hiina meditsiini alal (WHO 2001:
103).

2005. aastal toimus Eesti Haigekassa ja Sotsiaalministeeriumi iihistdos
uuring arstiabiga rahulolu kohta, mille raames kiisitleti 1446 inimest. Kokku-
vOtvast statistikast ndhtub, et umbes pooled vastajatest ei poordu arsti poole,
sest saadakse ise hakkama v0i on pdhjuseks ajapuudus vGi pikad vastu-
votujarjekorrad. Samuti eelistatakse ennast ise ravida, kui terviserike tabab t661
olles voi toovilisel ajal (Eesti Arst 2006: 61-62). Eelduspiraselt jddvad
eneseabi alla nii kodused apteegi- kui ka rahvameditsiinilised ravivahendid.
Teatud reservatsiooniga vOib oletada, et osa neist, kes aitavad end ise voi
kasutavad arstiabi, vdivad tegelikkuses podrduda ka ravitsejate poole.

Ehkki teaduslik meditsiin on end valdavalt vastandanud rahvameditsiinile, on
tegu pikka aega samalaadseid ravivotteid kasutanud, eri suundades, kuid {ihe
eesmérgi nimel liikkuvate harudega. Ideaalis on nii koolimeditsiin kui ka
rahvameditsiin piihendunud haiguste drahoidmisele ja ravile. Arsti ja ravitseja roll
on aidata vdidelda haigustega ning taastada kehaline, hingeline ja sotsiaalne
tasakaal, olgu selle all moeldud maagia abil iileloomulike joudude kontrollimist
voi teaduslike avastuste toel haigustekitajate vaoshoidmist ja/voi kahjutustamist.

Rahvameditsiin voimaldab lihtsat ja kéepdrast eneseabi, kuid ei ole
vilistatud, et abi otsitakse mujalt kui pere- vdi erialaarstilt ning seda pakub
ravitseja. Rahvameditsiini ja ravitseja abi ollakse teinekord valmis proovima ka
umbusust hoolimata, viimases hddas, voi lihtsalt proovimise parast. Salaparased
toimingud voi kditumine, erilaadne timbruskond (ravitseja kodu voi ravitse-
miseks kohandatud ruum) ja mitmed muud pisitegurid lisavad ravitsemis-
protsessile miistilist volu, apelleerides hoomamatu korgema jou kaasmdjule
haiguse ravis. Teaduslikult pohjendatud kontekstis voimaldavad aga ka aptee-
kides pakutavad kdsimiiligiravimid leida kiiret lahendust kergematele tervise-
probleemidele (eri)arsti voi ravitseja poole podrdumata. Nii voib ravi(tse)ja rolli
tdusta hoopis apteeker.

1.2. Rahvameditsiini moiste maaratlemisest
euroopalikus kontekstis

Ametlikule meditsiinile on uuema-aegses eesti meditsiinikirjanduses antud
jargmine definitsioon: ,,Teaduslik meditsiin on arstiteadus, mis ei pohine
iileloomulikele joududele vaid ratsionaalsele motlemisele, kus teooriat on
vOimalik katseliselt testada, niidates katkematut pohjus-tagajarg suhet” (Sepp
1998: 17). Kéesolevas viitekirjas mérgivad ametlikku suunda paralleelselt ka
mdoisted ,,koolimeditsiin”, ,,biomeditsiin” ja ,,akadeemiline meditsiin”.
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»Alternatiivmeditsiini” all tuleks enamjaolt moista Idamaadest iilevoetud
raviviise nagu ndelravi, kiropraktika, erinevad dieedid, jooga jm. Need
praktikad on lddnes seoses biomeditsiini arenguga 20. sajandil olnud pigem
alavéartustatud seisus, kuid sajandi teisel poolel saavutasid nad iisna suure
populaarsuse. On kohane maérkida, et teadusliku meditsiini seisukohalt kuulub
rahvameditsiin samuti alternatiivsete ravivoimaluste hulka. Nii alternatiiv-
meditsiini kui ka rahvameditsiini uurimist hdlmab meditsiiniantropoloogia, mis
tegeleb tervise ja haigustega sotsiaalkultuurilisest aspektist. Sellele pani 1880.
aastatel aluse patoloog ja sotsiaalmeditsiini rajaja Rudolf Virchow (1821-1902),
kuid mis distsipliinina hakkas arenema parast Teist maailmasdda. Olulised
nimed siinjuures on meedik William H. R. Rivers (1864—1922) ning eriti medit-
siiniajaloolane Erwin H. Ackerknecht (1906—1988). Uurimisala méératles 1953.
aastal meditsiiniantropoloog William Caudill.

Alternatiivmeditsiini moiste on tegelikult suhteline. Nii on Aasias alter-
natiivsena mdistetav pigem lddne meditsiin ja kohalik ndelravi kisitletav
klassikalisena’. Alternatiivmeditsiini alad on euroopaliku kultuuri kontekstis
iisna organiseeritud (ldbitakse kursusi ja koolitusi, kuulutatakse vilja vastu-
votuajad, reklaamitakse ennast meedias). Alternatiivmeditsiin on seega prae-
guseks professionaliseerunud, asudes ametliku ja rahvaliku meditsiini vahemail
(alternatiivmeditsiini professionaliseerumise ajalugu angloameerika néitel vt
Saks 2003).

Alternatiivmeditsiin viitab WHO ametliku definitsiooni kohaselt ,,sageli
laialdasele praktiliste tervishoiumeetodite kogumile, mis ei kuulu maa oma-
traditsiooni ega ole integreeritud valitsevasse tervishoiukorraldusse. Nende
ravimeetodite kirjeldamisel kasutatakse monikord ka termineid ,,loodusravi”,
»mittetavameditsiin” (nonconventional medicine) ja ,holistiline ravi”” (WHO
2005: 1).

Eesti neurotraumatoloog Arvo Tikk on tdenduspdhise meditsiini korval
eristanud mitmeid alternatiivmeetodeid: esiteks nn tdiendmeditsiin ehk osa
alternatiivmeditsiinilisi ravimeetodeid, nagu manuaalteraapia, ndelravi, osteo-
paatia, aroomi-, valgus- ja muusikateraapia, mis arstlikust seisukohast ldhtudes
ei kahjusta sihipdrasel tegevusel patsienti ja millest on mdningast abi vaevuste
leevendamisel. Teiseks, palvetel, uskumustel, loitsudel jmt pohinev uskumus- ja
templimeditsiin®, kuhu kuuluvad mitmesugused ravitsejad oma uskumuste ja
ravivotetega. Kolmanda riithma moodustavad Sarlatanid, kes rahasaamise
eesmargil hidasolijaid lollitavad. Samas ei tunnusta Tikk néiteks homodpaatiat,
tsooniteraapiat ja mitmeid teisi alternatiivseid, kuid laialt kasutatavaid
ravimeetodeid (Tikk 2005: 294).

° Niiteks ei mdistnud iiks Tartu Ulikooli eesti ja vordleva rahvaluule Sppetooli
2003/2004. oa rahvaluuleseminarist osa votnud Aasia péritolu tudeng iiles kerkinud
kiisimust ndelravist kui alternatiivmeditsiinist, sest tema seisukohalt oli tegu traditsioo-
nilise meditsiiniga.

% Tuleb osutada, et (egiptuse) templimeditsiin erineb oma siisteemilt ja olemuselt rahva-
meditsiinist. Tegu oli templite juurde organiseeritud oma aja Opetatud arstidega, seega
ei ole 16puni digustatud templimeditsiini ja rahvameditsiini kdrvutamine.
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Rahvameditsiini, nagu folkloori tervikuna, ei saa iiheselt médratleda. Samas
peame teadlastena olema suutelised vastama kiisimusele, mis on rahvameditsiin.
Terminite kasutus ja kujunemine on alati sdltunud konkreetse uurija seisu-
kohast, sellest, mida ta peab tdhtsaks, ldhtudes omaenese taustsiisteemist ja
kogemustest. Rahvameditsiini késitluste taustsiisteemiks on folkloor ildisemas
plaanis, sh rahvaluule mdiste imbermotestamine méddunud sajandi jooksul.

Folkloori definitsioonist rddkides on Lauri Honko kirjeldanud ainese taju-
mise avardumist viimastel sajanditel uute uurimisteemade avastamise teel. Nii
on ta tddenud, et folkloori méiiratlus on ,teaduses valiv ja osaline, see areneb
ebaiihtlaselt eri impulsside mdjul, avardab pidevalt parimuse piire ja folkloori
15plikku mdistet ei paista kusagilt”. Uhiskonna enesekisitlus muutub, nii
muutub ka tuumikfolkloor ehk parimuskollektiivi maailmakogemus ja seega
tuleb folkloori késitleda elava traditsioonilise kollektiivi vaatenurgast. Uurijad
on oma otsingutel liikunud rahvast kui {iihtsest ja T{hetaolisest iiksusest
parimussiisteemide ja rithmafolkloori juurde, varasemast olulisemaks on
muutunud informandi roll (Honko 1998: 59—62, 70). Sarnased muutused on
toimunud ka rahvameditsiini mdtestamisel ja uurimisel, suurimad nihked aga on
aset leidnud pigem valdkonna uurijate osas.

The New Encyclopaedia Britannica, tldtuntud iileilmne entsiiklopeedia, ei
paku tihest definitsiooni terminile folk medicine (rahvameditsiin), teema on
iildistatuna leitav mitme alamkategooria alt. Rahvameditsiini kisitletakse kdige
pikemalt meditsiiniajaloole piihendatud pohjalikus artiklis. Rahvalikud ravi-
votted, mille ajalooliselt moodustasid teadmised taimedest, usk, et haigusi
pohjustavad tleloomulikud joud ning abi ndidadelt voi ravitsejatelt, kes
tegelesid nii keha kui hingega, loetakse artiklis tdnapédevase meditsiini aluseks.
Uhtlasi osutatakse entsiiklopeedias niilidisaegsele vdimalusele kombineerida
parima tulemuse saavutamiseks teaduslikku meditsiini ja alternatiivseid ravi-
votteid ning tavale kasutada religiooni pakutavat vaimset abi (palverdnnakud,
spetsiaalsed jutlused) kui viimast vOimalust haigustest vabaneda (Encyclo-
paedia Britannica 1991: 886, 906-907).

Moistet folk medicine kasutas esimesena triikkisGnas briti antropoloog
William George Black (1857-1932) 19. sajandi 16pupoolel, defineerides seda
kui midagi, ,,mis hdlmab endas talismane, loitse ja neid harjumusi, mis seostu-
vad tervise sdilitamisega vOi haiguse raviga, mida harrastasid ja harrastavad
ebausklikumad ja vanamoelisemad inimesed”. Muuseas leidis Black, et nime-
tatud teema vastu on tuntud vdhem huvi, kui see vaart oleks (Black 1878: 327;
Hatfield 2003: xvii).

Viinis tegutsenud arstide Oskar von Hovorka ja Adolf Kronfeldi koostatud
ithe olulisema saksakeelse rahvameditsiini késitleva teose ,,Vordlev rahva-
meditsiin” (Vergleichende Volksmedizin, 1908) sissejuhatuses on meditsiini-
ajalugu uurinud Max Neuburger méératlenud rahvameditsiini kui midagi, mis
kujutab endast — vastandina koolimeditsiinis kehtivatele teadmistele — kdiki
vanast ajast iile voetud ravivotteid ja haiguskujutelmi (Hovorka, Kronfeld 1908:
xiv). Meedik Hans Otto Miinsterer avaldas 1950. aastatel arvamust, et
Neuburgeri definitsiooni tuleks uuendada, sest aja jooksul on rahvameditsiin

19



oluliselt teisenenud. Miinsterer pakkus, et rahvameditsiini all tuleks mdista laias
laastus kdike, mida rahvas haigustega voitlemiseks ja nende viltimiseks kasutab
(vt Grabner 1988: 426).

Austria-Norra uurija Lily Weiser-Aall on 1960. aastate algul tdodenud, et
rahvameditsiini moiste koondab tohutul hulgal ainest. Ennekdike mdistetakse
(mbdisteti) selle all deemonlikke haigustekitajaid ning ravi ndiduse ja loitsude
abil. Saksa meditsiiniajaloolasele Paul Diepgenile viidates mérgib ta, et usun-
dilise praktika korval kasutatakse ka koolimeditsiinist iile voetud ravivotteid,
mille teadus on omakorda hiiljanud (Weiser-Aall 1964: 226).

1970. aastate algul on saksa etnoloog Joachim Sterly mérkinud, et etno-
meditsiin ei ole iseseisev teadusharu, vaid asetub teadustevahelisse alasse kooli-
meditsiini ja etnoloogia vahele, tegeledes selliste etnilise paritoluga haiguste ja
raviga, mis teaduslikus moéttes koolimeditsiini alla ei kuulu (Grabner 1988:
426—427). Saksa etnoloogia ja folkloori sGnaraamat Worterbuch der deutschen
Volkskunde annab rahvameditsiinile jirgmise definitsiooni: ,,Rahvameditsiin on
koikide rahva seas kiibivate haiguskisituste ja haiguste vastu kasutatavate
ravimeetodite kogum” (Erich & Beitl 1974: 900). Niisugune késitlus ndib iisna
otseselt viitavat iilal toodud H. O. Miinstereri seisukohale rahvameditsiini
moiste teisendamise kohta.

Ameerika folklorist Don Yoder viitab rahvameditsiini definitsioonist kirju-
tades mainitud sOnaraamatule ning jagab rahvapérase ravi kahte pohikategoo-
riasse: looduslik (ravi taimede, mineraalide ja loomsete vahenditega) ja
maagilis—religioosne (loitsud, religioossed tegevused) ning seob omavahel
rahvameditsiini ja akadeemilise meditsiini, st vastav informatsioon on aegade
jooksul liitkunud laiema rahvahulga ja akadeemilise meditsiini ringkondade
vahel (Yoder 1972: 191-192). Samale infovahetusniidistikule oli selleks ajaks
viidanud juba saksa etnoloog Gustav Jungbauer (1934: 4); tdhelepanu on sellele
osutanud ka teised uurijad, Eestist nt Andra Veidemann (1987: 965) ja Lea
Povvat (1992: 46).

Briti etnomeditsiini uurija Gabrielle Hatfield rohutab, et rahvameditsiinil on
ajalooliselt tihedad sidemed teiste uurimisaladega, nditeks antropoloogia,
religiooniteaduse, botaanika ja teiste distsipliinidega. Lisaks arvab Hatfield, et
rahvameditsiini tuleks késitleda kui igat liiki meditsiinilise praktika ldhtekohta,
kuna ta on varasem kui akadeemiline meditsiin ja holmab nii eneseravi kui ka
ravitsejate pakutavat abi (Hatfield 2003: xvii).

Saksa etnoloog Glinter Wiegelmann on késitlenud rahvameditsiini kui rahva
enda vastutusel tervise hoidmiseks ja haiguste ravimiseks kasutatavaid votteid,
eriti aga neid, mis ei kuulu koolimeditsiini, st mida ei Opetata meditsiini-
Opingute ajal. Kuid nagu kultuuriliste mdistete puhul ikka, ei mérgi ,rahva-
meditsiin” teravat vahet reaalsusega, vaid hégusate iileminekualadega laia
vOimaluste skaalat erinevate terviseprobleemide lahendamiseks. Illustreeriva
nditena on G. Wiegelmann toonud haiguste ravi palveloitsudega — esiteks
ollakse selle kdigus véga kaugel tegelikust meditsiinilisest abist ja teiseks
podimuvad ravitsemisprotsessis iihtacgu nii rahvausund kui ka teoloogia
(Wiegelmann 1987: 1).
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Saksa-Sveitsi meditsiiniajaloolane Eberhard Wolff on esitanud oma teooria
rahvameditsiini mdistest ja vajadusest muuta selle sisu. Arutledes mitmete
kaasuurijate (sh enda) jaoks iganenud saksakeelse termini Volksmedizin iile ning
toetudes Saksa teadusruumis pikalt kestnud diskussioonile, on ta erinevaid
etteheiteid summeerides joudnud jireldusele, et rahvameditsiiniuuringud
traditsioonilises mottes on olnud teemakdsitluselt liialt kitsad, tdlgendused
kiisitavad ning ,;rahvameditsiini” on moistetud kui midagi pohimotteliselt
,.koolimeditsiinist” erinevat. Kuna kahe mgiste vahel on kahtlemata keeruline
selget vahet teha, on E. Wolff teinud ettepaneku, et kasutades mdistet ,,rahva-
meditsiin” selle tavatdhenduses, tuleks sellele viidata kui ideaaltiiibile, ilma et
piititaks moistega katta kogu tervise ja meditsiini valdkonda. Kuna ideaaltiiiip
sisaldab ekstreemsusi (nt irratsionaalsus) vorreldes sellega, kuidas moistetakse
koolimeditsiini, siis on ,,rahvameditsiin” tulemuslik ainult heuristilise moistena,
mis aitaks kindlaks méddrata reaalselt erinevaid tervise ja haigusega seotud
rahvapéraseid kujutelmi ja igapdevaseid praktikaid kahe polaarse tiiiibi — rahva-
ja koolimeditsiini vahel. Eberhard Wolff rdhutab siiski, et moistete sisust
tdhtsam on keskenduda kontseptuaalsetele kiisimustele ja problemaatikale
etnoloogilisest’ vaatepunktist lihtuvates terviseuuringutes (Wolff 1998: 234—
235,256-257).

Samas on saksa etnoloog Michael Simon 1930. aastatel Saksamaal kogutud
materjale analiilisides julgelt kasutanud mdistet ,,rahvameditsiin”, pohjendades
seda sobivusega antud aegruumi. Teisalt mainib M. Simon, et varasemal ja
praegusel ajal on kéibel (olnud) hulgaliselt paralleelmdisteid, nagu ,,maagiline
meditsiin”, ,rahvalik arstiteadus”, ,.etnomeditsiin”, ,,meditsiinietnoloogia”,
Htervisekultuuriteadus™ ja ,,etnoloogilised terviseuuringud”, mis sisuliselt viita-
vad erinevatele uurijapositsioonidele. Tema hinnangul on ,rahvameditsiin”
varasemas tdhenduses (klassikaliselt vastandmdiste koolimeditsiinile) olnud
teaduslikku uurimist suunav ja ergutav. Michael Simon leiab, et teadusliku
meditsiini hoogne areng on olnud mdjutatud tugevast vastuseisust Sarlatan-
lusele, jéttes siia-sinna tiihja ruumi, mille tditsid rahvalikud ravivotted. Uldsuse
jaoks valitses ametlik meditsiin kuni 1970. aastate meditsiinikriitikani, mil
hakati taas huvituma alternatiivsetest ravivotetest. See omakorda tekitas
saksakeelse teaduse raames vajaduse lile vaadata rahvameditsiini moiste (Simon
2003: 11-12).

Rahvameditsiini on organisatsiooni t00 selguse mottes piliidnud médratleda
ka WHO. 1978. aastal defineeriti valdkonda jérgmiselt: ,,[Rahvameditsiin on]
koigi seletatavate vOi mitteseletatavate teadmiste ja praktikate summaarne
kogum, mida rakendatakse kehalise, psiiiihilise v0i sotsiaalse tasakaalustama-
tuse diagnoosimiseks, ennetamiseks ja kdrvaldamiseks ning mis pohinevad

7 Saksakeelses kultuuriruumis ei kasutata niitidisajal {ildiselt mdistet ,,rahvaluuleteadus”
(Volkskunde), vaid ,etnoloogia”. Samuti tuleb meeles pidada, et seotuse tdttu
natsionaalsotsialistliku ideoloogiaga vilditakse nii terminites kui ka {ildiselt sona Volk
kasutamist, mis pohjustabki vajaduse leida ja kasutada teistsuguseid nimetusi.
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eranditult polvest pdlve suuliselt voi kirjalikult edasiantavatel praktilistel
kogemustel ja vaatlustel” (WHO 1978: 8).

Praeguseks hetkeks on definitsiooni monevdrra kohandatud: ,,Rahva-
meditsiin on eri kultuuridele omastel seletatavatel v3i mitteseletatavatel teoo-
riatel, uskumustel ja kogemustel pohinevate teadmiste, oskuste ja praktiliste
meetodite summaarne kogum, mida kasutatakse nii tervise hoidmiseks kui
fliiisiliste ja psiiiihiliste haiguste ennetamiseks, diagnoosimiseks, leeven-
damiseks ja raviks” (WHO 2005: 1).

1.3. Rahvameditsiini tdlgendamine Eestis

Nii nagu rahvameditsiini ei ole Eesti kultuuriteaduste kontekstis palju uuritud,
ei ole ka tingimata olnud vajadust seda defineerida. Rahvameditsiini on Eesti
folkloristide seas varem nimetatud néditeks rahvapéraseks arstimiseks, parimuse
sisu tdpsemalt kirjeldamata. Eesti rahvameditsiini defineerimise puhul, nagu
valismaistegi moistesisude juures, on ennekdike midrav kohalik péarimuslik
kontekst ja materjal, mis seab omad tingimused traditsiooni kirjeldamisele.
Laias laastus on Eestis ja Euroopas kéibel olnud ja olev parimus {isna sarnane
ning osaliselt laenuline, voimaldades lokaalsetest eripdradest hoolimata vorrelda
eri maade teadlaste definitsioone, mis nii vGi teisiti on materjalist 1dhtuvad
tildistused.

Ulo Tedre osutab Eesti Entsiiklopeedia (1994) vastavas artiklis, et rahva-
meditsiin on ,,rahvaparimuslikud uskumused ja teadmised tervise ja haiguse,
haiguste viltimise, ravivotete ja -vahendite kohta”. Lisaks on artiklis antud
lithitilevaade teema sisulisest olemusest, viidates ravivottestiku psiihholoogili-
sele ja usundilisele taustale ning osutatud ravivahendite ja -votete kriitilise
kasutamise vajalikkusele. Ehkki artikkel 16peb tddemusega, et Eesti rahva-
meditsiini on seni vihe uuritud (EE 7: 676), oli entsiiklopeedia vastava koite
ilmumise ajaks rahvameditsiini uurimine saanud juba {isna tugeva aluse.

Uks tsiteeritumaid rahvameditsiini definitsioone Eesti uurijalt parineb 1980.
aastatest. Etnoloog Andra Veidemann on vélja pakkunud jargmise késituse:
»Rahvameditsiin on iiks osa rahvakultuurist. Ta tdiendab mingi ajastu
kultuuripilti, selles kdibivaid arusaamu, olles ise kdibearusaamade {iks véljen-
dusi. Nonda on rahvameditsiin keeruka, heterogeense, pidevalt areneva struk-
tuuriga néhtus, mille teaduslik lahtimdtestamine ja tdlgendamine eeldab koigi
struktuurielementide silisteemset tundmadppimist konkreetsest kultuurimustrist
lahtudes” (Veidemann 1985: 130).

Marju Koivupuu on vaadelnud rahvameditsiini kui midagi, mis ,,pohineb
perekonna voi konkreetse paikkonna pirimusel, empiirilisel kogemusel voi
iileloomulikul ilmutusel”, olles ,,silinkreetilise rahvausundi ja rahvapéarimuse
osa, mis kannab endas nii muinasaja usundilisi arusaamu (sOnamaagia,
loitsimised) kui ka kristluse mojusid (nt piiblimotiivid loitsudes, piihakiri kui
ravietenduse atribuut jne.)”. Samuti mahuvad Koéivupuu hinnangul laiemas
tdhenduses rahvameditsiini moiste alla ,,traditsionaalsete kultuuride meditsiin ja
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suur osa tdnapdeva populaarset nn alternatiivmeditsiini, milles segunevad
koolimeditsiin ja varasemad, sealhulgas ka rahvaomased meditsiinialased
teadmised” (K&ivupuu 2000: 15, 16).

Proviisoriharidusega uurija Renata Soukand on vilja toonud samalaadsed
jooned: ,,Rahvameditsiini voib vaadelda kogukonna mallu talletatud koge-
musliku teadmisena. Teisalt toetub rahvameditsiin iga inimese isiklikus maa-
ilmas toimuvale valikule voimalike ravivahendite osas. Inimeste seas ringlev ja
polvest polve edasi antav pédrimus voimaldab vastavate teadmiste levikut,
ithtlustumist ja paraku ka kommunikatsioonikadudest tulenevaid moonutusi;
inimeste kui iiksikindiviidide valikud ja avastused ravivahendite ning -toimete
osas vOimaldavad aga traditsiooni rikastumist ja mitmekesistumist.” Semioo-
tilisest vaatepunktist ldhtudes tdlgendab Soukand rahvameditsiini kui midagi,
mis ,,tegeleb sisemises looduses tekkinud harjumuspératute mérkide tdlgenda-
misega ning otsib lahendusi tekkinud olukorrale nii vélisest kui ka sisemisest
loodusest endast, rakendades seejuures parimusekandjate isiklikke kogemusi ja
ithiskonna méllu talletatud teadmisi” (Soukand 2005: 56, 66).

Niisiis on Eestis folkloristid rahvameditsiini defineerinud vihestel kordadel
ja pigem viimastel aastakiimnetel (1985-2005), kui rahvameditsiini uurimine
muutus jérjest sihipdrasemaks ja olulisemaks. Koik kolm uurijat on oma
madratlustes, lisaks tihistele joontele, toonud eraldi esile tipsustusi rahvame-
ditsiini kompleksse olemuse kohta. A. Veidemann on rShutanud konteksti
olulisust rahvameditsiini moistmisel, M. K&ivupuu on vélja toonud siinkreetilisi
jooni rahvameditsiini materjalides ning R. Soukand on &ra mérkinud isiku-
parimuse moju ja rolli lildparimuse kujunemisel. Tuleb siiski 6elda, et péri-
muses tekkivaid infokadusid ning -moonutusi ei pea tingimata vaatlema
kahetsustundega. Teatavasti on mdne detaili v6i ka suurema tdekspidamiste
kompleksi muutus parimuslikus ringlemisprotsessis iseenesest loomulik ning
ootuspdrane. Koik iihel ajaperioodil rakendatu ei teisene muutuvas ajas
paindlikult ning tekkivad moonutused vdivad périmuse kasutamisele hoopis
kaasa aidata.

Allpool on esitatud ka véitekirja autori arusaam rahvameditsiinist. Siinjuures
on rahvameditsiin eraldatud alternatiivmeditsiinist, mida autor nieb hilislaenuli-
suste, tildjuhul kaugematest kultuuridest iile voetud praktikate ning neid saatva
teadmiste kogumina (nt mainitud Idamaade ravipraktikad). Rahvameditsiini
mdistab autor millegi paikkonnaomasena, millel vdib olla ka kindlale viikse-
male rithmale iseloomulikke jooni. Samas tekivad kohe teatud probleemid —
esiteks on voimalik, et iihel ajastul vooras praktika on mone aja pérast kohan-
datud (kohandunud) ja omastatud, mistottu tuleb ,,oma” ja ,,vo0ra” vahele range
piiri tdmbamisega olla ettevaatlik. Teisalt ei saa kohalike ja laenuliste rahva-
meditsiini praktikate segunemist ning sellest tulenevaid oma—vdora kiisimusi
maédratlemisel liigselt esile tosta. Kindlam on defineerimisel aluseks votta vasta-
vas ajas kiibel olev pdrimus, mis on segu erinevatest rahvapérastest ja akadee-
milistest infoliinidest.

Siinkohal on vaja osutada ka autori arusaamale, et kuigi valdavalt on
mitmeid rahvameditsiinis kasutusel olnud ravivotteid vaadeldud kui teadusliku
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meditsiini poolt kdrvale jaetuid (nn gesunkenes Kulturgut), voib sama hésti olla
tegu ka iihiste, ajalooliselt tihedalt seotud teadmistega, mis kandusid edasi
kahes erinevas harus. Meenutagem, et kooli- ja rahvameditsiini vahel tekkisid
olulised lahknevused alles viimaste sajandite jooksul. Koolimeditsiini puhul
hiiljati teaduse arenedes ja tdestustele pohinedes iihel hetkel varasemad toeks-
pidamised, rahvameditsiini kontekstis aga jdid ravivotted piisima, sest nende
kasutamisest loobumiseks ei olnud konkreetset pohjust. Seega, eitamata seda, et
mitmed ravivdtted liikusid toepoolest haritud meedikute ringkondadest rahva-
arstide/maarahva parusmaale, ei saa korvale jétta vOoimalust, et osa ravivotteid
voisid rahvameditsiinis loomuldasa olemas olla varasema iihisteadmisena ega
ole seega seletatavad ainult kohandatud teadmisjaanukitena.

Lahtudes Tiiu Jaago rahvaluule definitsioonist (1999: 70) voiks iisna ligi-
lahedaselt defineerida ka rahvameditsiini, kuna tegu on siinkreetilise ning ajas
muutuva kollektiivse parimusega. Teisalt iseloomustab rahvameditsiini tead-
miste edastamise eripdra ehk teabeliinide moningane piiratus ja katkestatus —
osa rakendatavaid teadmisi on kasutatav vaid kitsas inimeste ringis (ravitsejad)
ning seda antakse edasi valikuliselt. Erandiks vdivad olla nn ohusituatsioonid,
nditeks monedes viliseestlaste kogukondades, kus parimuse sdilimise
seisukohalt ja ldhtudes praktilistest vajadustest vdib osutuda moddapadsmatuks
avalikustada seni varjatud teadmised laiemale kasutajaringile. Samuti on
vOimalik, et suuremale osale kasutajaskonnast jadb suuliselt ja kirjalikult alles
teatud osa praktiliselt vajalikust ja véartustatud parimusest, mille rakendamisele
ei ole seatud usundilisi eeltingimusi. Siiski tuleb meeles pidada, et oma mdju
rahvameditsiini sdilimisele avaldab ka kohalik keskkond ja iihiskond, mis
miirab dra soodsad ja ebasoodsad tingimused iihe voi teise parimusteabe siili-
miseks ja kasutamiseks ning arenenud iihiskonnas voib rahvameditsiini olulisus
taanduda. Autori arusaamisel tihistab kaasajal ,rahvameditsiini” mdiste nii
arhiivi kogutud, osaliselt oma aktuaalsuse kaotanud ja osalt taaskasutusse
voetud, kui ka uuemat, tinapdevaseid haigusi ja ravi puudutavat parimust.
Selline teadmistekogum iihendab endas praegusel ajal nii usundilisi kui ka
teaduslikke toekspidamisi.

Olles rahvaluulega siigavamalt tutvunud ja seda GSppinud 1990. aastatest
lahtuvas kaasaegses ja avatud folkloorikasitluse kontekstis, defineerib véitekirja
autor rahvameditsiini jargmiselt:

Rahvameditsiin on slinkreetiline, ajas muutuv ja kultuurilisest kontekstist sdltuv,
erinevaid individuaalseid vdi kollektiivseid teadmistekihte koondav périmus,
mille rakenduslikuks eesmérgiks on ratsionaalsete ja/voi irratsionaalsete votetega
torjuda tervist ohustavaid tegureid voi aidata terviseprobleemide korral. Rahva-
meditsiin on osa akadeemilise meditsiini poolt alternatiivmeditsiiniks nimetatud
tervise edendamise voi parandamise praktikatest, mis on seejuures akadeemilise
meditsiiniga ajalooliselt seotud ja paralleelselt eksisteeriv.

Eestis on ,,rahvameditsiini” korval kdibele tulnud teisi termineid nagu ,,parimus-

meditsiin”, mis kaasneb tendentsiga kasutada mdiste ,rahvaluule” asemel
moistet ,,pdrimus”, aga ka ,etnomeditsiin”, mis ildjuhul peaks holmama
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iikskoik millises ithiskonnas kéibivaid seisukohti tervise tagamise ja ravitsemise
kohta. Teiste, uurija vaatepunktist ja konkreetsest materjalist sdltuvate iildista-
vamate vOi tdpsustavamate terminite kasutamist vilistamata eelistab véitekirja
autor standardset ,,rahvameditsiini”. Tegu on mdistega, mis oma olemuselt on
traditsiooniline, kuid on omakeelse terminina kasutatav ka tdnapdevases
kontekstis, kui moiste sisu vaadata ajas muutuvana.

Varreldes teiste riikide teadlaste koostatud rahvameditsiini definitsioonidega
ning arvestades eesti uurijate médratluste suhtelist niiidisaecgsust, on Eesti
kontekstis rahvameditsiini vaadeldud kaasajas kiibiva ning siinkreetilise ja
muutuvana. Seega ei avaldu siin ka eespool vélja joonistunud vilismaiste
definitsioonide areng ,vana ja ebausust koormatud” — ,tdnapdevane ja
mitmekesine”. Eesti rahvameditsiini uurijatel tuli alates 1980. aastatest pdorata
tdhelepanu vahepeal aset leidnud sisulistele muutustele ravitsemisparimuses ja
seda iimbritsevale kiisimuste kompleksile; range eraldamine usundilisest ja
tihiskondlikust kontekstist oli iseenesest asjakohatu. V3ib jéreldada, et Eesti
folkloristid ning teised rahvameditsiini uurijad ei ole olnud altid vanematest
parimuskihtidest kiiresti loobuma, poddrates tdhelepanu ainult uutele tendent-
sidele, vaid tdnapdevaseid arenguid ndhakse pigem seostes varasemate toeks-
pidamistega. Seetdttu on eesti rahvameditsiini defineeritud komplekssemalt, kui
seda vois leida mitmete teiste riikide teadlaste méératlustes.

Teadusdefinitsioonide taustal jddb vastamata, kuidas mé&ératleb/mdistab
rahvameditsiini rahvas ise. Toendolisem on, et rahvameditsiini praktiliselt kasu-
tajatel ei ole olnud vaja seda néhtust sonastada. Haiguse korral on pigem esma-
tahtis enda heaolu ja tervise sdilimine vGi taastamine. Kasutatav ravivottestik ja
teadete kommentaarid (kui need eksisteerivad) vodivad teisalt peegeldada
rahvameditsiini kasutajate hoiakuid ravitsemise ning rahvapéraste ravivotete
olemuse ja mottekuse suhtes. Kiill aga on rahvas usundilises kontekstis liigita-
nud haigusi ja nende ravimise viise, kusjuures teadmiste liigitamise aluseks on
miiiidiline motlemine: asja voi ndhtuse nimi (tdhendus) ning nihtus ise on iiks ja
seesama (Koivupuu 2000: 16; Veidemann 1987: 966).

Uldjuhul on rahvameditsiini nihtud kui rahva seas kiibel olevaid vanemaid
ja kaasaegsemaid tdoekspidamisi tervise ja haiguste ravi kohta, mis on kas
rahvalikku péritolu vdi laenatud koolimeditsiini (hiiljatud) ravivotetest. Ulal-
toodud rahvameditsiini definitsioonid osutavad, kuidas rahvaluule mdiste
avardudes on avardunud rahvameditsiini sisu mdistmine. Mdiste méaéiratlemine
oleneb valdavalt ajastust, uurija positsioonist, uurimise lahtepunktist — kandja
jargi, toimemehhanismi jirgi, seose jargi usundiga. Rahvameditsiini mdiste
arengut vaadeldes on ndha, et mdiste laienemine ajas on korrelatsioonis iildise
teaduspiiride ja -definitsioonide laienemisega. Definitsioonid kristalliseeruvad
vastavatest uurimissuundadest, ldhtudes konkreetse teema tunnustest. Kaas-
acgsed rahvameditsiini definitsioonid on varasematest siinkreetilisemad ja
interdistsiplinaarsemad, tihendades koolimeditsiinist ja rahvausundist parine-
vaid jooni ning on mojutatud mitmetest uurimissuundadest.

Kahe meditsiinilise praktika vaieldamatult toimiv omavaheline side on olnud
ilming, millele teadlased on eri kiimnenditel ka osutanud. Rahvameditsiini
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olemuse mdoistmisel ei saa enam ldhtuda seisukohast, et rahvameditsiin ja
koolimeditsiin on teineteisest lahus, eraldiseisvad siisteemid. Igasugune kodune
ravi, alternatiivravi ja arstiabi on tinapéeval iisna tihedalt seotud kas voi fakti
tottu, et patsient vOib korraga kiilastada nii pere- ja eriarste kui ka erinevaid
rahvaarste ja sensitiive ning pdorduda abi saamiseks apteeki, mis vdimaldab
hankida nii teaduslikult tdestatud kui ka alternatiivsiisteemidesse kuuluvaid
ravimeid. Nii on nt apteekri pakutav abi alternatiiv ravitseja ja arsti teenustele.
Samuti toimib mdningatel juhtudel erinevate meditsiinisuundade esindajate
(ravitseja ja arsti) omavaheline koost6d. Ennekodike ametlikus meditsiini-
siisteemis on tdnaseks jdetud korvale ootus, et rahvameditsiin on midagi
kaduvat ja klassikaline meditsiin muutub ainuvalitsevaks. Viimast on arvatavalt
lootnud pigem meedikud kui folkloristid, kuigi traditsiooni kadumist peeti
umbes 20. sajandi keskpaigani eelduspéraseks ka folkloristide seas.

1.4. Rahvameditsiini uurimise ajaloost 20. sajandil

Kokkuvotvaid iilevaateid rahvameditsiini uurimise kohta Pdhjamaades on
kirjutanud Birgitte Rerbye ning Bente Alver ja Torunn Selberg. Alver ja Sel-
berg on mirkinud, et rahvameditsiinile on uurimisajaloo algusest peale lihe-
netud valdavalt akadeemilise meditsiini seisukohtadest ja klassifikatsioonidest
lahtudes. Olulisimaid varasemaid uurimusi PGhjamaades on nende hinnangul
norra arsti Ingjald Reichborn-Kjennerudi (1865-1949) ,Meie vana ndidus-
meditsiin” 1-V (Vdr gamle trolldomsmedisin), avaldatud aastatel 1927-1957.
I. Reichborn-Kjennerudi seisukoht on, et haige 1dhtus vaid iihest pShimottest —
olla iga hinna eest terve. 20. sajandi keskpaiga Pohjamaade rahvaluulealaste
uurimuste hulka, mis dratasid diskussioone ja huvi rahvameditsiini vastu,
loetakse Carl-Herman Tillhageni (1906-2002) teost ,,Rahvapédrane ravitsemine”
(Folklig likekonst, 1958), samuti Lauri Honko intrusiooniteooriat kisitlevat
uurimust ,,Haigusprojektiilid. Uurimus {ihest primitiivsest haigusseletusest”
(Krankheitsprojektile. Untersuchung iiber eine urtiimliche Krankheitserkldrung,
1959) ning Dane H. P. Hanseni kirjutatud ,,Opetatud rahvas” I-11 (Kloge Folk,
1960-1961) (Alver, Selberg 1987: 59-60, 64; Rarbye 2003: 10).

Soomlastest on the esimese rahvameditsiini analiiiisiva t66 ,,Soomlaste
maagilisest meditsiinist” (Om Finnarnes magiska medicin, 1832) kirjutanud
Elias Lonnrot (1802—1884). Oluline uurimus on ka Ilmari Mannineni doktori-
vditekiri ,,Deemonlikud haigused soome rahvausundis. Vordlev rahva-
meditsiinialane uurimus” (Die ddmonischen Krankheiten im finnischen Volks-
aberglauben. Vergleichende volksmedizinische Untersuchung, 1922). Téna-
paevasematest uurimustest ja uurijatest on Piret Paal oma vordlevas magistri-
t00s esile tostnud veel niditeks Anna-Leena Siikala uurimuse ,,Soome S$ama-
nism” (Suomalainen Samanismi, 1992) ja Mervi Naakka-Korhoneni doktoritdo
»Vaevusest toveni. Laiussiga seonduv rahvameditsiin eelkdige Pdhja-Karjala
materjalide alusel” (Vaivasta taudiksi. Lapamatoon liityvd kansanparannus
erityisesti pohjoiskarjalaisen aineston valossa, 1997) (Paal 2004: 81-83).
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Olulisemad uurijad on veel Matti Kamppinen, Pekka Laaksonen, Ulla Picla,
Tuulikki Kurki, Laura Stark-Arola ning mitmed teised.

Rahvameditsiinile ldhenemises oli PGhjamaades pdordeline aeg 1960.—1970.
aastatel. 1961. aastal leidis Stockholmis aset esimene Pohjamaade rahva-
meditsiini slimpoosion ,,Teaduslik ja parimuslik traditsioon rahvameditsiinis”,
millest vottis osa 25 tunnustatud folkloristi ja meedikut Norrast, Rootsist,
Taanist ja Soomest. Programmis olid nii iilevaatlikumad kui kitsamalt monda
haigust v0i temaatikat lahkavad ettekanded PShjamaade, ja iiks ka Aafrika,
rahvameditsiini kohta. Ettekannetele jirgnenud arutelud lindistati (Tillhagen
1964: 161-164). Edasiseks eesmérgiks seati edendada rahvameditsiiniuuringuid
iseseisva distsipliini seisusesse nii valitodprojektide kui ka PGhjamaade Rahva-
meditsiini Komitee loomise kaudu ning kindlasti teha seda interdistsiplinaarselt,
et parimust salvestades piddsta see teaduse jaoks. Siimpoosioni jarel ilmus
mitmeid uurimusi rahvameditsiinist, kuid seatud eesmirgid on hilisemate
hinnangute jirgi jisnud suuresti tiide viimata. Abos (Turus) toimus 1962. aastal
veel teine slimpoosion Samanismist ning plaaniti ka kolmandat, sedakorda
nodiaprotsessidest (Rerbye 2003: 10-11; Tillhagen 2003: 128-138). Rahva-
meditsiinile keskenduvad siimpoosionid viitekirja autorile teadaolevalt siiski ei
jatkunud, rohuasetus nihkus jérgnevatel kokkusaamistel teistele usundilistele
teemadele.

Poore teaduses on muidugi seletatav iihiskondlike muutustega. Eelistuste
nihkumist loodus- ja juurtekesksemale elule ning folkloorihuvi tdusu 1960.—
1970. aastatel, eriti Pohjamaades ja lirimaal, aga ka Eestis, on kultuur-
okoloogilisest vaatepunktist kirjeldanud nt Ingrid Riiiitel. POhjusena on ta dra
toonud tehnika arengust, industrialiseerumisest, migratsioonist, linnastumisest,
globaliseerumisest ja loodusest vodrandumisest tekkinud sotsiaalpsiihholoo-
gilise kriisi, mille tagajirjel identiteeditunne ndrgenes. Oma juuri ja kohta
otsides poorduti suurema huviga taas kultuuritraditsioonide poole (Riiiitel 1998:
19-20), millest iihe osa moodustab ka alternatiiv- ja rahvameditsiin.

1961. aasta siimpoosionist tduke saanud kogumiste kdigus tuli uurijatel
monevorra vastu ootusi tddeda, et rahvameditsiin ei ole kuhugi kadunud, vaid
pigem teisenenud ning et vastavat vana ja uuemat traditsiooni leidub rahva seas
kiillaga (Alver, Selberg 1987: 67). Jargnevate aastakiimnete jooksul tépsustasid
folkloristid Teise maailmasdja jirel aset leidnud teadusliku meditsiini hoogsale
arengule vaatamata elujoulisena piisinud rahvameditsiini traditsiooni. See
noudis teadlastelt ldhenemisviiside muutmist rahvameditsiini motestamisel
(Alver, Selberg 1987a: 21). Kontekstiuuringute aktualiseerumine folkloristikas
mojutas ka rahvameditsiini uurijaid pdérama enam tdhelepanu kontekstuaal-
susele.

Uurimine muutus interdistsiplinaarsemaks, seda mojutasid nii psithholoogia
kui ka antropoloogia. Termini ,,rahvameditsiin” korval hakati kasutama teisigi —
ethnomedicine (etnomeditsiin), traditional medicine (parimusmeditsiin), health
culture (tervisekultuur), popular medicine (populaarmeditsiin, tdlgitav kui
rahvameditsiin), medical anthropology (meditsiiniantropoloogia). Lisandunud
terminid viitavad ennekdike avardunud, interdistsiplinaarsele suhtumisele
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teemasse. Meditsiiniantropoloogia teadusharu asus tousuteele 1960. aastatel, kui
tédnu laéne terviseprogrammide ebaedule arengumaades, ennekoike kultuuriliselt
teistsuguse arusaama tottu haigustest ja ravist, hakati rohkem huvi tundma
antropoloogide t66 vastu. Teadlased muutusid vastavates maades n-O lddne
meditsiini saadikuteks, piiiides teaduslikke praktikaid eri kultuuridele mdiste-
tavaks ja vastuvoetavaks kohandada (Otto 1993: 31-32). 1990. aastate alguses
pakkus Birgitte Rerbye termini ,,meditsiiniantropoloogia” korvale mdiste
»meditsiinifolkloristika” (Rerbye 2003: 14), millest l&hemalt allpool.

Saksa kultuuriruumis oli lisaks eelmises alapeatiikis mainitud meedikute
Oskar von Hovorka ja Adolf Kronfeldi kdrval omas ajas oluline uurija etnograaf
Gustav Jungbauer, kes taunis arstide senist suurt osakaalu rahvameditsiini
uurimises. Rahvameditsiini nimetas ta selle véhese uurituse tottu saksa
etnoloogia vaeslapseks. Ka Hovorka ja Kronfeldi kogumikku ,,Vergleichende
Volksmedizin” (1908) ei pidanud ta rahuldavaks, kuna raamatus toodud
vordlused teiste rahvaste traditsioonidega ei olnud Jungbaueri arvates piisavad.
Jungbauer ise kirjeldab rahvameditsiini iihelt poolt kui kogemusmeditsiini,
teisalt kui maagilist meditsiini (Jungbauer 1934: v—vi, 2-3).

Uks olulisemaid 20. sajandi keskpaika kisitlevaid iilevaateid on Austria
uurija Elfriede Grabneri ,,Rahvameditsiin” (Volksmedizin, 1988). Keskendudes
saksa kultuuriruumile, nendib Grabner nagu Jungbauergi, et ikka ja jélle
tegelesid rahvameditsiini uurimisega arstid, aga mitte folkloristid—etnograafid.
Tosiseid ja siivendatud rahvameditsiini uurimusi ei kirjutatud enne 1950.
aastaid, kui ilmus (samuti arsti) Hans Otto Miinstereri ,,Rahvapéraste ravivotete
pohjused, kehtivus ja piirid” (Grundlagen, Giiltigkeit und Grenzen der volks-
medizinischen Heilverfahren, 1950). Pidrast 1950.-1960. aastaid elavnes
saksakeelsetes maades tasapisi huvi rahvameditsiini vastu.

Muuhulgas ilmus 1967. aastal E. Grabneri koostatud rahvameditsiini ajalugu
puudutav mahukas artiklikogumik ,,Rahvameditsiin. Probleemid ja uurimis-
ajalugu” (Volksmedizin. Probleme und Forschungsgeschichte) ning hiljem terve
hulk uurimusi Austria rahvameditsiinist. 1970. aastatel kritiseeriti kasutatavaid
uurimismeetodeid ning esitati soovitusi rahvameditsiini asemel kasutada
moisteid Heilkulturwissenschaft (tervisekultuuriteadus), samuti Heilkultur-
soziologie (tervisekultuurisotsioloogia) ja Sozio-Medizin (sotsiaalmeditsiin)
(Grabner 1988: 428).

Saksa etnoloog ja rahvameditsiini uurija Glinter Wiegelmann on 1970.
aastate huvi tousu rahvameditsiini ja iildse alternatiivravi vastu seostanud mitme
asjaoluga — esiteks traditsiooniline loodusraviliikumine (antud juhul Saksamaa
kontekstis), pettumine koolimeditsiini arengutes, mis ei toonud oodatud
igavikulisi lahendusi, ja sellest ldhtuv kriitika ning iildine rahvusvaheline bio- ja
alternatiivraviliikumiste laine. Olulist tooni andsid Wiegelmanni arvates {ili-
oOpilaste protestililkumised 1960. aastate 10pus, kus aktuaalsete poliitiliste
kiisimuste (nt sdjad) kdrval hakati kritiseerima ka meditsiini, nimetades seda
tehnokraatlikuks ja vastandades sellele lihtsamaid véljundeid, niiteks naasmist
traditsiooniliste teadmiste juurde. Ladnemaailmas avati 1980. aastate alguseks
hulgaliselt mahetoidu kauplusi ning asutati eneseraviriihmi, kes ndudsid
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tervisekiisimustes senisest rohkem otsustusdigust ja ainuvastutust. Siia juurde
tuleb arvestada ka idameditsiini mdju jooga, akupunktuuri, meditatsiooni ja
makrobiootilise toitumise ndol (Wiegelmann 1987: 2—7; vrd Simon 2003: 12).

Elfriede Grabner mainib oma artiklis (1988) ka selleks ajaks ilmunud olulisi
uurimusi véljaspool saksa kultuuriruumi, nt Hollandi uurija Jozef van Haveri
tood loitsudest ,,Hollandi loitsukirjandus” (Nederlandse incantatieliteratuur,
1964), Prantsusmaalt kuulub siia Marcelle Bouteiller’ ,,Rahvameditsiin”
(Médicine populaire, 1966), Sloveeniast Vinko Morderndorferi ,,Sloveenlaste
rahvameditsiin” (Ljudska medicine pri Slovencih, 1964), Itaaliast Adalberto
Pazzini ,Itaalia rahvameditsiin® (La medicina popolare in Italia, 1948) ja
Antonio Scarpa ,,Etnomeditsiin” (Etnomedicina, 1980). Hispaaniast nimetab ta
Antonio Castillo de Lucas’ teost ,,Rahvameditsiin® (Folkmedicina, 1958).
Kreeka rahvameditsiini on sel ajal késitlenud Richard ja Eva Blum teoses
»lervis ja ravitsemine Kreeka maapiirkondades” (Health and Healing in Rural
Greece, 1965). Samuti mainib Grabner Ameerika uurijate Wayland D. Handi
teoseid ,,Pohja-Carolina rahvauskumused ja ebausk™ (Popular Beliefs and
Superstitions from North Carolina, 1964), , Ameerika rahvameditsiin”
(American folk medicine, 1976) ja ,Maagiline meditsiin” (Magical medicine,
1980) ning Don Yoderi artiklit ,,Rahvameditsiin (Folk Medicine) kogumikus
,»Rahvaluule ja etnoloogia” (Folklore and Folklife, 1972). Nii iseloomustab
1960. ja 1970. aastaid laiaulatuslikum ja siivendatum huvi rahvameditsiini
uurimise vastu, mis oli loomulikult m&jutatud iildisemast tihiskondlikust huvist
alternatiivravi ja looduslidhedase eluviisi vastu.

Olulistest Saksa uurijatest voiks nimetada sotsiaalteadlast ja meditsiiniajaloo
uurijat Robert Jiittet (1954), kes on kirjutanud hulgaliselt uurimusi meditsiini
ajaloost, muuhulgas ka alternatiivmeditsiinist®. PGhiliselt Sveitsis tegutsev
Saksa meditsiiniajaloolane Eberhard Wolff on tegelenud juutide ja meditsiini
seostega Saksamaal ning tervislike eluviisidega 20. sajandil. Uhe viimasel ajal
ilmunud olulise uurimusena tuleb mainida Mainzi teadlase Michael Simoni
teost ,,,,Rahvameditsiin” 20. sajandi algul” (,, Volksmedizin” im friihen 20.
Jahrhundert, 2003), mis kisitleb Saksa etnoloogia atlase (Atlas der deutschen
Volkskunde, ADV) koostamise protsessi 1930. aastatel ning selles suures
parimuskogumis leiduvaid loitsutekste. ADV allikmaterjal on selle ideoloogilise
tausta tottu jadnud korralikult 1&4bi uurimata. Alates 1995. aastast toimib
Saksamaa, Austria ja Sveitsi kultuuri- ja meditsiiniantropoloogia uurijaid
ithendav toorithm ,,Tervis ja kultuur etnoloogilistes uuringutes” (Netzwerk
Gesundheit und Kultur in der volkskundlichen Forschung), millega tagatakse
iisna laia uurijateringi pidev teabevahetus ja aktiivne rahvameditsiini uurimine.

Esitatud kronoloogiat summeerides on néha, et kuni 20. sajandi algupooleni
olid rahvameditsiini pohjalikumast kajastamisest huvitatud eelkdige arstid, kes
lahtusid erialasest huvist ning vajadusest tOsta inimeste terviseteadlikkust.

¥ Alternatiivmeditsiini ajalugu. Rahvameditsiinist t@napievaste ebakonventsionaalsete
teraapiateni” (Geschichte der alternativen Medizin. Von der Volksmedizin zu den
unkonventionellen Therapien von heute, 1996).
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Sajandi esikiimnenditel huvitusid teemast tasapisi ka folkloristid ja etnoloogid,
lahtudes omakorda kultuurilisest taustast ja usundilisest siisteemist, milles
rahvapérane ravitsemine eksisteeris. Oige hoo said folkloristlikud uurimused
sisse siiski 20. sajandi keskpaigast alates, kui korraldati siimpoosione, toimus
aktiivne kogumist0d ning eri maades ilmus jérjestikku siivauurimusi kohalikust
rahvameditsiinist. Omad muutused tingis 1970. aastatel tekkinud meditsiini-
kriitika, mis soosis iildsuse (tagasi)podrdumist rahvalike tervendamismeetodite
juurde. Niilidisaegset uurimissituatsiooni iseloomustab interdistsiplinaarsus ja
rahvusvaheline koostd6, mis tagab teemade avatuse erinevatele teadlastele ja
seisukohtadele.

1.5. Mottesuunad rahvameditsiini olemuse kasitlustes

Norra folkloristid Bente Alver ja Torunn Selberg on nentinud, et rahva-
meditsiini on teadusajaloo véltel uuritud peamiselt kui meditsiini, mitte kui osa
rahva teadmistest ja kditumisest. Nii nagu 19. sajandil uuriti ja vorreldi
rahvakultuuri eliitkultuuriga, vorreldi rahvameditsiini automaatselt akadee-
milise meditsiiniga. B. Alver ja T. Selberg mirgivad, et kui kahe ilmasgja vahel
hakkasid folkloristid rahvameditsiini uurima, valitses kaks uurimissuunda — tiks
pOhines tekstianaliilisil ning teine evolutsionistlikul motlemisel, mille jargi
rahvameditsiin ja koolimeditsiin esindasid teraapia erinevaid astmeid
evolutsiooniprotsessis, peegeldades seega arvamust, et rahvakultuur iihel hetkel
kaob (Alver, Selberg 1987: 59).

Niisugune motteviis — rahvameditsiin kui akadeemilise meditsiini variant, on
omakorda mojutanud ettekujutust rahvameditsiinist, raamistatuna akadeemiliste
terminoloogiate ja kisitlustega, sh sellega, kuidas mdista haigust ja ravi (Alver,
Selberg 1987a: 21; Keindnen 2003: 44). Folkloristikas ei ole biomeditsiinilistest
klassifikatsioonidest 1dhtuv rahvameditsiinilise ja rahvausundilise materjali
eristamine olnud siiski alati selgepiiriline (Keindnen 2003: 43). Ennekoike on
folkloristid jalginud ravitseja ja ravitsemist kasutava inimese tdekspidamisi, kes
mdistavad haigusi ja ravimist holistilisemalt kui meedik. See tingib omakorda
ndude analiilisida materjali koos juurdekuuluva usundilise taustaga, mis
ratsionaalsusele tuginevas koolimeditsiinis ei ole tavaks.

Laiaulatuslikku folkloorikogumist 19. sajandi Pohjamaades on Birgitte
Rerbye nimetanud folkloori dokumenteerimise esimeseks laineks. Sellele
jargnevat folklooriuurimist nimetab ta empiiriliseks folkloristikaks, ,,mis on
iseloomustatav zanrimiératluse, materjalihulga kuhjumise ja teooriavaenulik-
kusega”. Materjali koguhulka vaadates hindab B. Rerbye rahvameditsiini
uuringuid juhuslikeks (Rerbye 2003: 9-10).

1930.—-1940. aastatest on tdhelepanu poOdratud Zanrianaliiiitilisele l&hene-
misele (traditsioonimorfoloogia — memoraadi-fabulaadi suhted) ja allikate
vairtusele rahvausundis. Seda suunda esindasid Skandinaavias Carl Wilhelm
von Sydow ja Albert Eskerdd, kes uurisid eriti selliseid kategooriaid nagu
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ravitsejate tegelikud teadmised ja votted’. Rahvameditsiini peeti koolimeditsiini
populaarsemaks variandiks ning seetottu kerkis uurijate seas iiles rahvamedit-
siini ratsionaalsuse ja irratsionaalsuse kiisimus, millega paratamatult eraldati
rahvameditsiin rahvausundilisest taustsiisteemist (Alver, Selberg 1987: 62).
Bente Alveri ja Torunn Selbergi endi hinnangul keskenduti folkloristikas
ravivotete efektiivsust lahates enamasti rituaalsetele tegevustele, jattes téhele-
panuta rahvameditsiini traditsiooni suulise poole (Alver, Selberg 1987a: 21).
Mitmed folkloristid (vt Tillhagen 1958; Honko 1964) avaldasid kirjatdid
rahvameditsiini efektiivsuse teemadel. Vordluseks tasub meenutada, et arstid on
alati kasitlenud ennekdike ratsionalistlikku ehk mittemaagilist rahvameditsiini
osa, maagiline pool on loomuldasa kuulunud folkloristide uurimisvalja.

Nii B. Alver kui T. Selberg vaidlevad vastu kolleegi Olav Bg seisukohale,
kes leiab, et rahvameditsiinis on raske tdmmata joont ratsionaalse ja irratsio-
naalse vahele, ja ndeb neid kahe paralleelse joonena, mis kunagi ei ristu (Alver,
Selberg 1987: 62-63). Samamoodi ei saa rahvausundis rangelt eraldada
religiooni ja maagiat (Loorits 1951: 388). Tuleb ndustuda B. Alveri ja
T. Selbergi 6elduga — ratsionaalne ja irratsionaalne on rahvameditsiinis oma-
vahel tihedalt seotud ning alati ei ole pShjust neid eristada. Pigem on olulised
vaidrtushinnangud ja vaatepunktid — vastaval ajastul olemasolevate teadmiste ja
koolimeditsiini seisukohalt on pdhjendatud iiks voi teine raviviis (nt teatud
ravimtaimede kasutamine teaduslikult tdestatud toimeainete alusel), kuid
haigele on olulised ravimisrituaali kuuluvad fiilisilised ja mentaalsed toimingud,
olgu need teaduslikult pdhjendatud voi mitte. ,,Ratsionaalset meditsiini vdidakse
tugevdada maagilise loitsuga ja nii tdmmata see irratsionaalsesse tsooni”, on
mirkinud Skandinaavia uurija Ake Hultkrantz (1964: 326). Ravimine ja
haigused on laiema usundilise maailmavaate osa, iihe aspekti vaatlusel tuleb
jalgida ka konteksti, sealhulgas religiooni mdjutusi. Ainult teaduspohistele
toestustele toetudes ei ole vdimalik analiilisida rahvameditsiini toimimist ja
kasutamist tervikuna.

Nagu eespool nidha, toimus 20. sajandi keskel murrang ldhenemises
rahvameditsiinile kui uurimismaterjalile. Uldjuhul on murdepunkt asetatud
1960. aastatesse, kuid on leitud ka, et rahvameditsiini uurimine muutus
oluliseks 1970. aastatel (nt Laaksonen 1983: 22). Bente Alver ja Torunn Selberg
ndevad 1980. aastate 10pul senisele uurimisloole tagasi vaadates, et
rahvameditsiini uurimine on muutunud evolutsionistlikust funktsionalistlikuks
(Alver, Selberg 1987). USA uurija Don Yoder osutab samasugusele arengule —
esiteks filoloogiline, seejdrel sotsioloogiline ja viimaks funktsionaalne léhe-
nemine, mis on korrelatsioonis teiste folklooriilmingute uurimisega (Yoder
1972: 194).

Birgitte Rorbye on 1990. aastate alguses omakorda nimetanud kolme suunda
tdnapdevastes rahvameditsiini uuringutes — esiteks juba mainitud Bente Alveri

? Antud folkloristlik vaatenurk on lihedasim meedikute lihtekohtadele ja huvile, kui
vaadata ka Eesti kontekstis nt Voldemar Sumbergi tegevust rahvameditsiini kogumisel,
millele viitekirja teises peatiikis ldhemalt osutatakse.
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ja Torunn Selbergi teed mdista ainest rahvausundisiisteemi, jutustamis-
traditsiooni ja isiklike kogemusjuttude kaudu; teiseks, Lauri Honko nimetatud
vajadust uurida tervishoiusiisteemi ja rahvameditsiini iihe tervikuna. L. Honko
on osutanud sellelegi, et kuigi koolimeditsiini ja rahvameditsiini on vastastikku
nimetatud alternatiivseteks, ei kata rahvameditsiin kogu alternatiivmeditsiini ala
(vt Honko 1984: 80). Kolmandaks pakub B.Rerbye vilja ,meditsiini-
folkloristika”, mida ei iseloomusta klammerdumine vana rahvameditsiini ega
irratsionaalsete uskumuste kiilge, mis ei ole seotud kindla ainesega, vaid sisal-
dab endas ajakohaseid, ajaloolisi, isiklikke ja struktuurseid dimensioone ning
mille raames oleks voimalik ,,uurida tingimusi, mille alusel inimesed loovad
oma arusaamad haigusest ja tervisest”. Analiiiisitakse seega pikemaajalisi
protsesse (Rerbye 2003: 14-16).

B. Alver ja T. Selberg maérgivad, et funktsionalistliku rahvameditsiini
uurimises on pohiline kiisimus, miks rahvameditsiin mitte ainult ei ole olemas
ja praktiliselt kasutatav, vaid ka, kuidas on v&imalik, et huvi rahvameditsiini
vastu kasvab iihiskonnas, kus toimib histi viljatodtatud tervishoiusiisteem.
Autorid vastavad sellele kiisimusele ise — need, kes kasutavad rahvameditsiini,
teevad seda sotsiaalsetest ja kognitiivsetest ideedest ldhtuvalt ning seda ei saa
uurida koolimeditsiini seisukohtadest (Alver, Selberg 1987: 68). Pidades silmas
Eesti materjali, tuleb ndukogude aja kontekstis meeles pidada, et mone haiguse
puhul on rahva seas visalt piisinud ka tdekspidamine, mille kohaselt ametlikule
arstiabile loota ei maksa (Korb 2006: 91-92).

Uhe vastuse kiisimusele, miks teatud rahvameditsiini elemendid on ji&nud
plisima, on andnud Prantsuse meditsiiniajaloo uurija Jean-Pierre Goubert,
pakkudes, et varauusajal piisisid koos ja tihtipeale porkusid omavahel kolm
erinevat kultuurikihti, millest igatihel olid juured eri ,,ajas”: kosmoloogiline aeg
vaatles haigust kui maailmakorra rikkumist; teiseks sidus kristlik aeg haiguse
kurjusega ja téhtsustas hinge pddsemist keha surma 14bi; kolmandaks on uusaeg,
mis algab renessansiajastu humanismist ning mis ilmalikustab keha ja looduse.
Haigus tekkis pérast loodusliku tasakaalu rikkumist, mida teadus oli vdimeline
moistma ning sealtpeale asusid koolitatud arstid ravitsejaid ja ndidu vilja
torjuma (Goubert 1987: 54). Selline kihtide pdrkumine ja kooseksistents kehtib
tdnapéevalgi, ehkki muutunud kujul ja teistes tingimustes.

Brian M. Hughes on maérkinud, et praeguseid pdlvkondi innustatakse
poorduma tehnilisuse ja teaduslikkuse poole, seega voetakse dra meditsiini
miistiline pool. Selle tagajirjel voib koolimeditsiin kaotada oma staatuse, kui
tunnistada, et ,,meditsiini Samaanlik vairtus nduab selle praktiseerijatelt ligi-
padsu allikatele, mis teistele {ihiskonna liikmetele ei ole tavaliselt katte-
saadavad” (Hughes 2006: 124). B. M. Hughes podorab lirimaa kontekstis
tdhelepanu tdigale, et piirkondades, kus religiooni tédhtsuse osakaal on langenud,
on asemele astunud alternatiivmeditsiin. Polikliinikutest ja haiglatest voib
muuhulgas eemale peletada ka liigne biirokraatia (Hughes 2006: 127, 128—129).
Brian M. Hughes'i méirkus viitab asjaolule, et inimesel on pShimotteliselt vaja
millessegi uskuda. Kui pinget ja muresid ei soovita/taheta maandada usu kaudu,
voidakse lohutust ja lootust otsida alternatiivsetest liikumistest. Podrdumist
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ravijate ja sensitiivide poole v&ib pdhjustada ka usaldamatus ametliku
meditsiini vastu, vale vdi ebatdhus ravi ning individuaalne maailmavaade, mida
on mojutanud 1970. aastatest hoogsalt arenevad alternatiivmeditsiini suunad ja
sellealane kirjandus (Torp-K&ivupuu 2007: 843).

Bente Alver ja Torunn Selberg on 20. sajandi 16pupoole alternatiivravi
jaganud kaheks: 1) looduslikuks meditsiiniks, kus on tegevad loodusravijad, kes
ammutavad oma info raamatutest ja kursustelt, reklaamivad endid, neil on
vastuvotuajad ja kindlaksméddratud tasud; ning 2) rahvameditsiiniks, kus
tegutsevad teadjad, ravijad, kes jagunevad kolme riihma: 1. taimedega ravijad,
2. need, kes edastavad jumalikku joudu métte, puudutuse ja sdna abil, 3. need,
kes edastavad kosmilist energiat mdtte ja puudutuse abil, nn kde peale panijad
(Alver, Selberg 1989: 208-210).

Ligildhedast rahvameditsiini jaotust (taimravi ning erinevad manuaalsed ja
vaimsed praktikad) on tdnapdeval kasutanud niiteks WHO, moondusega, et
positiivne tulemus saabub siiski taimravi ja erinevate ravivotete siimbioosis.
Alternatiivravi tohususe hindamisel tekitab aga probleeme teadusmeditsiini
konventsionaalsus, kuna rahvameditsiinis ldhenetakse haigele terviklikkuse
pohimotetest 1dhtuvalt (WHO 2000: 2, 9). WHO analiiiisides jddb valdavalt
korvale usundiline kontekst, millel on ravitsemises oma kindel roll.

1980. aastate algupoolel osutas Lauri Honko mitteametlike ravioskuste
paljususele ja populaarsusele 1ddne linnakultuuris, kui tehti mdningaid pingutusi
tihendada alternatiivmeditsiin haiglaraviga, olemata kindel, milline tervisekéitu-
mise siisteem sellest voib vélja kasvada. Igatahes on L. Honko arvates selle
kokkupuuteala uurimise iilesanne eri uurimisdistsipliine ithendaval meditsiini-
antropoloogial, mida sel ajal Soomes ei eksisteerinud (Honko 1984: 84).

Norra kultuuriuurija Lene Otto on tddenud, et ,,meditsiin on olnud sunnitud
haiguste ravilt timber liillituma hooldusele ning tervise propageerimisele” kroo-
niliste haiguste suure kasvu tdttu. Meditsiini uueks rolliks on kujunenud inimes-
te aitamine eluga toimetulekul krooniliste haiguste kiuste, nagu siidame-
probleemid, diabeet, podagra. Samuti avaldab mdju pikenenud elueaga kaasnev
rahvastiku vananemine (Otto 1993: 33). Praegu tundub, et biomeditsiin {iritab
toime tulla nii inimeste ravi kui ka terviseteadlikkuse tostmisega, viimase juures
on oma roll ka alternatiivraviga tegelejatel (vrd Rerbye 1982: 71-72).
Meditsiinidoktor Aili Paju (2007: 15) on samuti mirkinud, et viimaste aasta-
kiimnete jooksul on rahvameditsiin ja akadeemiline meditsiin ldhenenud, kuna
ametlikku siisteemi on (taas) kaasatud vanemad rahvapérased ravivotted.

Teaduse areng on tegelikult 1dhendanud koolimeditsiini rahvameditsiiniga,
toestatud on mitmete rahvameditsiinis kasutatavate traditsiooniliste ravivahen-
dite toime. Valdavalt kehtib see taimravi kohta, oluliselt enam on aga teadvus-
tatud ka haige kui terviku ravimist. Nii voib tddeda, et kui meditsiiniteadus on
aidanud seletada paljude haiguste tekke- ja toimemehhanisme ning teinud
edusamme terviseprobleemide ohjeldamisel, aga ka avalikkuse terviseteadlik-
kuse suurendamisel, on igasugune alternatiivmeditsiin alati pakkunud tdiendust
fliiisilise ravi néol (siinkohal tuleb siiski osutada osa ravitsemisvotete kahjulik-
kusele) ning tegelenud suuresti ka haigete hingehoiuga.
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1.6. Haigus ja tervis eri arusaamades

Haiguse ilmnedes on rahvapérases mdtlemises aluskiisimusteks, kust haigus
tuli, mis selle pohjustas, mida see tdhendab ja millised on tagajirjed. Sotsiaal-
sele rithmale on siinjuures olulisem pigem leida vastused neile kiisimustele kui
haige tervenemine, sest pohjuse leidmine iseenesest on juba ravi (Honko 1964:
296). Uldinimlikust seisukohast lihtudes on selles kontekstis kehva tervise
korral pdhiline eesmirk voimalikult kiire tervenemine, millele sekundeerib
kahetsus haiguse tekkimisest ja parima ravi otsimine.

Arhailistes iihiskondades tdhendas haiguse moiste kdrvalekaldeid heaolust,
alates terviseriketest kuni sotsiaalsete probleemideni. Uleloomulik maailm oli
osa haiguse tekkimise seletusviisidest. Halb tervis rikkus elukorda, nédidates, et
kogukonna kaitserituaalid on olnud ebapiisavad. Ravirituaal ndudis vaimset
keskendumist, kehajoudu ja kujutlusvdoimet nii ravitsejalt kui ka haigelt ja
pealtvaatajailt (Honko 1993: 523). Ravi ilma loitsude ja rituaalideta peeti eba-
efektiivseks. Platseeboefekt toimib rahvameditsiinis Lauri Honko arvates
tingimusel, et eeldatav positiivne tulemus on rakendatud kogu tervendamis-
rituaalile ning mitte ainult konkreetsele ravimile. Samasugune tervendav efekt
voib olla ka arsti vilja kirjutatud ravimil, kui arst suudab aktiveerida patsiendi
usku ravimi toimesse (Honko 1964: 292-294).

Ilmari Manninen on viidanud uskumusele haigestumisest iileloomulike
joudude tegevuse voi kaasinimeste ndiduse tottu (Manninen 1922: 3—7). Oskar
Loorits omakorda on osutanud, et soome-ugri rahvaste miitoloogiates on haigust
kujutatud kui konkreetset ebapuhast joudu, mis inimese kehasse tungib, olgu
see maast hakanud haigus, kiilinlast v0i tonnist saadud, kurja inimese saadetud
vOi jumala nuhtlus, surnutelt, kuradist v6i haigusvaimu pohjustatud (Loorits
1951: 385, 408, 409, 415-452). Ivar Paulson on haiguste-ideoloogia kirjelda-
misel (Looritsale tuginedes) omakorda iiles lugenud eesti rahvameditsiinilises
parimuses esinevaid haiguste pdhjusi: ndidus, jumalast méadratud haigused,
haigus-deemonid (katk, hall), looduslikud elemendid (maa, tuul, vesi), surnud,
mis koik kehtivad {ihtaegu nii inimeste kui koduloomade puhul (Paulson 1997:
135-137). Taoline ldhenemine ei too muidugi vilja ratsionaalsemaid arusaamu
haiguste tekkest voi nende ravist. HaiguspShjuste otsimine peaks aitama
motestada parimuses raviks tarvitatavaid/tarvitatud ja kasutatavaid/kasutatud
votteid. Siiski tuleb selliste jaotustega olla tdhelepanelik selles osas, kuivord
seotud on parimuses omavahel ratsionaalne ja maagiline, ning kuivord tarbetu
on teinekord iihtse siisteemi 10hkumine. Haiguspdhjuste seletusel tuleb iildiselt
silmas pidada, et nii uurijad, arstid kui ka tavainimesed on haiguste tekke-
poOhjustele ja olemusele ldhenenud oma (ajastu) arusaamade kohaselt ning
igasugune liigitamine ja késitlus toimub sellisel juhul viga erinevatelt alustelt
(vrd Paal 2006: 117).

Léahtudes Arthur Kleinmanist (1988: 3—6) on folkloristidel ja meditsiini-
antropoloogidel saanud tavaks vihemalt inglise keeles jaotada haiguse mdisteid
jargnevalt: esiteks defineeritakse katusmoistet haige olek (sickness) kui haigust
iildises mottes, mis hélmab rahvahulki ja mida mdjutavad makrosotsiaalsed
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tegurid. Teine mdiste haigus (disease) margib arsti diagnoositavat muutust
inimese bioloogilises struktuuris, mida vaadeldakse isoleerituna selle kandjast.
Kolmas mdiste f0bi (illness) sdltub kultuurilistest ja sotsiaalsetest muutujatest
ning viitab haige ja tema sotsiaalse keskkonna arusaamale haige olemisest ja
reageeringutest koigele haigusega kaasnevale. Viimasena nimetatud lahenemine
on valitsevam, kuid molemad eksisteerivad kdrvuti (Mathisen 1989: 61, 66;
Honko 1984: 69, 74). Haiguse (sickness) dialektika motestab L. Honko jargi
lisna hésti inimlikku kannatust, paljastab selle pdhjusi ning demonstreerib
haiguse sotsiaalset ja individuaalset tdhendust instantsides, kus biomeditsiin
samavOrd hésti ei toimi (Honko 1984: 74-75). Teisalt on ka arstid késitlenud
haigusi holistilisemast vaatepunktist (Rerbye 1982: 63).

Ajalooliselt on Eestis haiguse nimetused olnud murdeti erinevad, nii on
Pohja-Eestis levinud haigus, Louna-Eestis 0bi; samuti on kasutusel olnud viga
(Loorits 1951: 400—401), aga ka hdda, nuhtlus vmt. Eesti keeles on raske leida
tapseid vasteid Kleinmani kasutatud moistetele, mis muudab keeruliseks uurija
motte edasiandmise. Lisaks ei kasutata Eestis tdnapdeval enam nii laialdaselt
sona fobi.

1980. aastatel rahvameditsiini semiootilisest ja sotsiokultuurilisest vaate-
punktist analiiiisinud Andra Veidemann on samuti osutanud, et bioloogiline ja
sotsiokultuuriline vaatepunkt haigusele on véga erinevad ning ka kultuuriti voib
iihte ja sama haigust mdista erinevalt (Veidemann 1987: 967). Birgitte Rarbye
on erinevaid haiguste definitsioone kokku vottes tddenud, et ,haigust on
vaadeldud osaliselt kui objekti ja osaliselt kui organismis paiknevat omadust,
haigus on ajaliselt ja ruumiliselt laialt levinud ja sotsiaalselt soovimatu. Haiguse
kontseptsiooni tdlgendus ja haiguskditumise valik on sotsiaalselt ja kultuuriliselt
mdjutatud”. Skandinaavias kehtib B. Rerbye osundusel mitu haiguskasitlust —
bioloogiline (ametlik ja kdige vihem patsiendile suunatud), kaitumuslik,
fenomenoloogiline ja 6koloogiline (Rerbye 1982: 63).

Seega voib Oelda, et haigust ndhakse alatasa erinevatest seisukohtadest, kas
kannataja (haige) vo0i korvaltvaataja (arst, ravitseja, teadlane) arusaamast
lahtuvalt. Koolimeditsiin on haiguste tdrjumisel ldhenenud ennekdike konkreet-
sele terviseprobleemile, kuni ténapdevani valdavalt vélistades patsiendiga
kaasneva suhtlusvorgustiku, mis mdjutab potentsiaalselt nii haiguse teket kui ka
selle kulgu. Haiged seevastu ldhtuvad ennekdike iseenda heaolu taastamisest
ning on sunnitud lisaks haigustest pdhjustatud vaevustele toime tulema ka neid
imbritsevate koduste ja iihiskondlike mdjudega nii haiguse ajal kui ka
haigusjargselt. Haigus, nagu on méarkinud Andra Veidemann (1987: 968), rikub
alati haige minapilti, muutes tema suhet endasse ja limbritsevasse. Kuna arst
lahtub konsultatsiooni andes biomeditsiinilistest néitajatest ja kasutab termineid,
mida patsient ei pruugi madista, voib see mdnel juhul viia arusaamatusteni arsti
ja haige vahel, millele voib lisanduda kodune v&i iihiskonnast mdjutatud stress.
Ravitseja, keda iildjuhul ei piira akadeemiline raamistik, v3ib seevastu olla
avatum haige arusaamadele ning seelibi ka veenvam oma ravitsemistegevuses.

35



1.7. Patsient ja arst, haige ja ravitseja

Rahvameditsiini votted on kéepérased, kergesti kasutatavad ja neil aitavad
pusida perekondlikku voi sopruskondlikku liini pidi (rahvapérases keeles)
edasiantavad Opetused. Akadeemiline meditsiin on niisuguseks igapdevaseks
edasiandmiseks liiga keeruline ja tdidetud voorsdnade ning -mdistetega. Haige
pliiab igal juhul leida abi ja leevendust tuttavast, vihemametlikust keskkonnast
ka siis, kui seda tuttavlikkust ja abi minnakse otsima sadade kilomeetrite
kaugusele. Samas vGivad teatud tingimustel (nt Siberi eestlaste kogukondades)
seni vaid piiratud ringkonnale teadaolevad ravisiisteemid muutuda laialda-
semaks teadmiseks, vastupidiselt Kodu-Eestile, kus individuaalse ravitseja
positsioon oli tdhtsam (vt Korb 2006: 87-88). On siiski eelduspérane, et nii iithel
kui teisel juhul valdab siigavamaid oskusi ainult viike osa kogukonnaliikmeist
ning muu kogukonna igapédevateadmised kodusest/rahvalikust ravist jadvad
iildtasandile.

Eesti usundilises kontekstis on ndid kui selline kristluse mdjul muutunud
negatiivse margiga inimeseks. Mdistele noid on Loorits vastandanud mdiste
ravitseja (maa-arstid, kiila-arstid, tohtrid, maa-targad jne), kes kasutavad oma
vOimeid inimeste aitamiseks. Rahvaravitsejad omakorda vdivad vastavalt
kasutatavatele ravivotetele jaguneda hamba-, nikastuse-, roosi-, rabanduse jne
arstideks (Loorits 1951: 476-—482). Ravitsejaid on Eestis olnud tldiselt
molemast soost (Loorits 1951: 480; K&ivupuu 2000: 50-53).

Ajaloolises plaanis ei saa unustada pikka aega kestnud probleeme arstiabi
kattesaadavusega. Vajadus ravitseja jarele oli eriti silmapaistev olukorras, kus
akadeemiline arstiabi oli rahvale raskesti kittesaadav ja suhtumine koolitatud
arstidesse umbusklik (Povvat 1992: 48). Ravitseja vOi Samaan oli kiila-
ithiskonnas véga oluline, hddasolijatele avaldasid kahtlemata eriti suurt méju
(haigele abi otsides sageli iseenda ohtu seadnud) §amaani ravirituaalid. Samaan
oli iihtlasi ka sotsiaalse korra tagaja ja nduandja mitmetes kiisimustes (Honko
1964: 296-299), sama voib tdheldada ka 19. ja 20. sajandi eesti rahvaarsti
kohta. Ajalooliselt on ravitseja olnud kiilas ja selle imbruses monevdrra margi-
naliseeritud isik ning suhtumine temasse voib olla mitmesugune (K&ivupuu
2000: 53, 179-180; Koiva 2007: 79). Ravitseja prestiiz on igal juhul iisna
madrava tihtsusega (Kodiva 1995: 180).

Varasematel sajanditel olid kohalikud rahvaarstid, vorreldes védheste kooli-
tatud (linna)arstidega, paremini kursis kohalike olude, inimeste ja nende
muredega ning neid usaldati rohkem. Teisalt voidi teatud tingimustel ja raske-
mate haiguste korral otsida abi ka voorast kogukonnast pdrit voi teisest
rahvusest ravitsejatelt (vt Korb 2006: 102). Oma osa arstiabist loobumisel ja
rahvaarsti poole poordumisel voisid méngida ka vdimalused ravi eest tasumisel.
Arvatavalt ei otsitud enamikul ja lihtsamatel juhtudel isegi mitte rahvaravitseja
abi, vaid tuldi toime koduste joudude ja vahenditega. Vastutas ju niiteks
taluperenaine ka pereliikmete (ja loomade) tervise eest ning teadmised haiguste
ravist anti edasi iihelt pdlvelt teisele (vrd Bg 1964: 303; sama ka Korb 2006: 96;
Paal 2006: 115). Tanapédeva kontekstis leidub ravitsejaid, kes elavad linnades
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ning kasutavad eri rahvastelt ja eri kultuuridest parit ravivotteid, kuid on neidki,
kes jétkavad traditsioonilisemat liini, tehes paralleelselt koostodd koolitatud
meedikutega (Koiva 2007: 77-78).

Norra folklorist Stein Mathisen on vaadelnud bio- ja rahvameditsiini kui
suuresti erinevate meditsiinitiilipide kognitiivset kahetist protsessi ning kirjeldab
seda vastasseisu alljirgnevas tabelis, piilides selle kaudu nididata haigete
kaitumispdhimadtteid suhtlusel arsti ja ravitsejaga:

Tabel 1. Bio- ja rahvameditsiini vastandus Stein Mathiseni (1989) jargi.

Biomeditsiin: Rahvameditsiin:
haigus (disease) tobi (illness)
ametlik mitteametlik
diagnoos arbumine
loodusseadused iileloomulikud joud
ravimid/kirurgia palve/loits
ravimine tervendamine
rehabilitatsioon ime

Mathiseni arvates piiiiab haige oma haiguse alguses leida keskteed kahe oposit-
siooni vahel. See on vOimalik arsti ja ravitseja avatud suhte korral, mis
voimaldab haigel teha koostood molemaga. Sellise kesktee soov peegelduvat
lugudes, kui arst ise ravitsejalt abi palub v6i oma patsiente kui biomeditsii-
niliselt lootusetuid juhtumeid ravitseja juurde saadab (Mathisen 1989: 64—65; ka
Rarbye 1982: 79), ometi vdivad haiged piilida tiheaegselt abi saada iihe voi teise
poole teadmata. Igasugusel tervishoiusiisteemil on kultuurilise koodina alati
téhtis lilesanne, sest tegeleda tuleb nii isiklike situatsioonide kui ka sotsiaalsete
suhetega (Honko 1984: 70). Mathiseni jaotus on kriitiliselt vaadates iihekiilgne,
kuna rahvapdrases ravimises esineb mitmesuguseid votteid ning usundile
omaselt saadab raviprotseduure niiteks sellega tihedalt seotud sOnamaagia.
Samuti osutab tabel erinevustele, ometi ei ole kaks ,,meditsiini” omavahel
kunagi rangelt eraldatud. Sellele viitavad mitmed ajaloolised iihisjooned
haiguste ravimisel ning teatud puhkudel arsti ja ravitseja koost6o (vt ka Kdiva
1995: 176—-178).

Ravitseja ja haige, kes enamasti kuuluvad {ihte sotsiaalsesse gruppi,
suhtlevad omavahel pigem lugude ja jutustamise kaudu. Arsti ja haige suhet
tajutakse ebavOrdsena ning vestlus toimub enamasti kiisimus-vastuse vormis,
mis pingestab omavahelist mdistmist ja voib patsiendile jitta tema haigusest
hirmutava mulje (Alver, Selberg 1989: 218-220). Haiget hairivaks pdhikiisi-
museks jadb, miks pidi haigestuma just tema ning see ei pruugi alati olla
teaduslikult seletatav. Nagu eelpool viidatud, leiavad haiged kergemini iihise
keele ravitsejaga, kellega neil on sarnasem (ilileloomulikum) arusaam haigustest,
kui koolitatud meedikuga, mistottu minnaksegi meelsamini ravitseja juurde (vt
Mathisen 1989: 65; Otto 1993: 31). PGhimotteliselt on haigel, kelle tervise-

37



probleem ei ndi taanduvat, mitu vOimalust haigusest paraneda, ning valiku
tegemisel on olulised mitmed faktorid, niiteks suhtumine ravi- ja paranemis-
vOimalustesse. Iga ravitseja méddratud ravi edukust voidakse laias laastus
vaadelda kui voitu akadeemilise meditsiini {le, sellegipoolest on professio-
naalne arstiabi paljudele esimene valik. Rahvameditsiin jadb sel juhul n-6
reservi juhuks, kui arstid ei suuda aidata voi tundub, et tavameditsiinist ei ole
abi. Alternatiivmeditsiini olemasolu annab patsiendile lisaks kindlustunde, et
raskete haiguste korral ei ole arstil siis nii palju otsustusvéimu haiguse
fataalseks kuulutamiseks, nagu tal seda vastasel juhul oleks (Buckley 1980: 15—
17), mis aga blokeeriks haige positiivse suhtumise ravi tulemuslikkusse. Soo-
mes soovitatakse arstidel mitte suhtuda naeruviiristavalt ravitsejate tegevusse,
et dra hoida patsientide agressiivset keeldumist arstiabist (Tikk 2005: 295).

Riiklik meditsiinisiisteem méddrab enamasti dra arsti ja patsiendi vahelise
suhtluse (konsultatsiooni) aja, mis nditeks ndukogude ajal oli kiimme minutit.
Kindlasti ei olnud ajavahemik piisav selleks, et arsti ja patsiendi vahel tekiks
usalduslik vahekord, mis vdimaldaks selgitada haiguste nii bioloogilisi kui ka
psiihholoogilisi tagamaid. Seda vdimalust ei paku tingimata ja alati ka tina-
paeval kehtiv, tavaliselt 20-minutiline vastuvotuaeg. Rahvaarst eraldab reeglina
patsiendile rohkem aega, vairtustab haige isikut ja pakub tervikpilti haiguse
pohjuste kohta ning lootust imele pdohjaliku haigusriituse abil, mistdttu
suurendas (ja suurendab) see ravitseja tdhtsust arstiga vorreldes (Koiva 1995:
179-180). Seesugune ldhenemine aitab paljuski kaasa haige eneseusu tdusule.
Pohipunktideks arsti ja patsiendi vahelises suhtluses on ka tinapieval
tookoormusest ja biirokraatiast tingitud aja védhesus, mis ei vOimalda arstil
piisavalt siiveneda patsiendi ellu ja koigisse haigust mojutavatesse teguritesse,
samuti psiihholoogilise enesekaitsena vajalik mdningane emotsioonitus, mis
tagab professionaalse kompetentsuse ning omavaheline usalduslik suhtlus,
millega ideaalsel juhul haakuvad ka patsiendi 1dhedased. Ravitseja on iildjuhul
vaba miirama oma vastuvdtuaja pikkust, et siiveneda kdigesse haige inimesega
ja tema haigusega seonduvasse, seetdttu tunneb haige end ravitseja juures
véartuslikumana.

Usalduslik vahekord patsiendi ja arsti vahel on voimalik, kui mélemad on
valmis koostooks. Pikemaajalisem suhtlus, nt krooniliste haiguste korral, annab
paremaid vOimalusi usalduse tekkimiseks. Moningase korvalpoikena tuleb
mainida, et paljudel juhtudel kirjutatakse haigele ravimite sissevOtmisel ette
norm, mis sel juhul meenutab usundilist kditumist — votta teatav arv tablette voi
muud ravimit ko/m korda pdevas. Praktilisel tasandil tuleb muidugi arvestada
ravimite (koos)toime ja jirelmdjuga. Uhel vdi teisel juhul, olgu siis abi otsi-
misel nn alternatiivsete meetodite kaudu vOi1 meditsiinisiisteemist, soltub
tervenemine suuresti ka haige enda tegutsemisest ja koostdosoovist.

Isiklike tervenemiskogemustega, haige jaoks aktsepteeritavad ja usaldus-
védrsed soovitajad voivad méngida olulist rolli nii ravimeetodite kui ravitsejate
(aga ka arstide) valikul ja usaldamisel. Samuti vdib, olenevalt isikust, tdhtis olla
rahvameditsiini, laiemalt alternatiivmeditsiini seostumine maagia, usundi ja/voi
religiooniga. Kuigi enamasti ollakse tervenemise nimel tdendoliselt ndus
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proovima mitmeid meetodeid, koolimeditsiini korval ka alternatiivsemaid
raviviise, on oluline silmas pidada, et jirelemotlematult pakutav ja vastuvdetav
ravi voib teatud juhtudel olla ohtlik voi isegi fataalne (nt Tikk 2005: 294, 295).
Teisalt voidakse raskeid haigusi (nt kasvajaid) kasitleda kui deemonlikke joude,
mistottu kaldutaksegi otsima imearste, kes kurjadest jdududest vabaneda aitaks
(Sontag 2002: 67).

Birgitte Rerbye jagab patsiendid (haiged) kuni 20. sajandi keskpaigani
kogutud périmusteadete pohjal kahte suuremasse riihma. Esimese tiilibi moo-
dustavad haiged on saanud meditsiinilist abi, seda tinu teaduse ja majanduse
kiirele arengule 19. sajandi ja 20. sajandi vahetusel. Teise tiilipi jddvad need
haiged, kes ei ole saanud meditsiinilist abi ning kuuluvad seega pigem 19. sa-
jandisse. B. Rerbye (1982: 68) mudeli jérgi on alati inimesi, kes kooli-
meditsiinist abi ei saa ning seetdttu ei lope ka ravitsejate t6opold (pikemat
arutelu vt Rerbye 1980).

Ukraina linnaelanike seas 14bi viidud uuringu néitel on psithholoog Olena
Karagodina kommenteerinud, et ravitsejate poole pdoorduvad enamasti
madalama haridustasemega inimesed. Stimuleerivaks jouks on varem vastavat
abi saanud inimesed. Enamik pdordus ravitseja poole just terviseprobleemide
tottu, pohjuseks rahulolematus senise ametliku meditsiiniga; naised otsisid
seejuures enam lahendust psiihholoogilist laadi muredele. Lisaks loodi 1991.
aastal Ukraina Rahvameditsiini Assotsiatsioon, mis pakub oletatavatele
ravitsejatele ravitsejavOimete ekspertiisi, viljastab vastavaid tegutsemislube ja
kontrollib nende tegevust. Arstide hinnangud sellisele praktikale on erinevad.
Olena Karagodina peab inimeste huvi suurenemist alternatiivsete ravimeetodite
vastu globaalseks protsessiks, ,,mis on seotud eluviisi ja sotsiaalkultuurilise
tausta muutustega ning peegeldab muutunud maailmavaatelisi hinnanguid”
(Karagodina 2006: 63-66).

Pohja-liri folklorist ja etnoloog Anthony D. Buckley on maérkinud, et nii
nagu nende patsiendidki, haigestuvad ja surevad ka ravitsejad (Buckley 1980:
19); niisamuti aga ka arstid, hoolimata biomeditsiini piilietest pikendada eluiga
ja parandada vanemaecaliste elukvaliteeti. Seega jddb nii arstidele kui ka
ravitsejatele alles nende t60pold ning haigetele vdimalus valida abi vastavalt
voimalustele ja eelistustele kas koolimeditsiini voi alternatiivravi valdkonnast.

Tanapédeva meditsiinis on hakatud viimasel ajal rddkima ,,narratiivsest medit-
siinist” (vt Karjalainen, Kotkavirta 2002). Siin kipub segama terminoloogiline
vastuolu, kuna meditsiin iseenesest on tdenduspdhine, narratiiv aga subjek-
titvne. Nii leitakse, et biomeditsiinilise mudeli korval tuleks teadvustada
psithhosomaatilis—kultuurilist mudelit. Narratiivne meditsiin tdhendab, et
keskendutakse patsiendi radgitu tolgendamisele, millest omakorda ldhtub konk-
reetne raviprotsess. Patsienti tuleks seega mdista kui ruumilist, psiiiihilist,
sotsiaalset ja keelelist persooni, mitte ainult somaatilise vaevusega haigusjuhtu-
mit (mis puudutab siigavalt patsiendi identiteeti). [lma paranemisest rdékimiseta
on patsiendil raske oma vaevustest iile olla. Seesugune ldhenemine patsiendile
ja ravile eeldab arstilt aega ja vaeva, ometi ei saa koolimeditsiini praktikas
rakendada ilma narratiivse meetodita — patsiendiga peab suhtlema. Huvitava

39



mérkusena juhivad Kerkko Karjalainen ja Jussi Kotkavirta tdhelepanu arstide
narratiividele patsientide ravist, millest moodustuvad omaette kangelaslood,
ning hoiatavad juttudes esinevate metafooride mdju eest, mis vdivad ravi-
protsessis 10ppkokkuvéttes avaldada negatiivset mdju, nt ,,voitluse” metafoor
parandamatult haigete patsientide puhul (Karjalainen, Kotkavirta 2002: 437—
441)"°.

Soome kolleege kommenteerides mainib tunnustatud neuroloog Ain-Elmar
Kaasik, et narratiivset meditsiini ei peaks vastandama tdenduspohisele
meditsiinile, sest iseenesest pdhineb viimane nii loodusteadusel, sotsioloogial,
psiihholoogial, eetikal kui ka mitmete humanitaarvaldkondade tdekspidamistel.
Paljusid tervisehdireid ja haigussiimptomeid on voimalik mdista ainult patsiendi
seletustesse siivenedes (ibid, 1k 441). Seega voib tddeda, et koolimeditsiin on
oma suhtumises astunud suure sammu ldhemale selle védrtustamisele, mis
ravitsejaid ja nende ravitavaid on viga pikka aega ldhedastes suhetes hoidnud ja
usaldust tekitanud — vestlemisele ja (dra)kuulamisele.

20. sajandi jooksul on patsiendid muutunud iiha teadlikumaks tervisest ja
ravist, pannes ilmselt iihtemoodi proovile nii arste kui ka ravitsejaid. Osal
haigetest sdilib kindlasti usk ravitseja/arsti vOoimetesse ja suutlikusse haige
voimalikult ruttu/korrapealt terveks teha. Nii nagu rahvameditsiinis on oluline
olnud haige—ravitseja koostdod, nii on see paevakorral ka akadeemilises
meditsiinis. Patsientidele jagatakse rohkem infot ning neil endil on vdimalik
soovi korral lisateavet hankida, lihtsaimaks vdimaluseks on siin internet, aga ka
erinevad suhtlusvorgustikud, mis puudutavad kas haigeid voi nende pere-
litkkmeid (vt Welz et al 2006).

Valikuvabaduse ja avatuse tingimustes, pliiieldes pidevalt hea tervisliku
seisundi, tervise taastamise vOi haiguse jarelmojude vdhenemise poole, lasub
vastutus oma tegude eest koigil, nii haigetel, arstidel kui ka ravitsejatel. Ena-
masti on ravitsejate puhul meditsiinilise vdljappe puudumise tottu rohutatud
kontrolli vajadust nende tegelike voimete iile. Kuigi ravitsejal vdivad olla ette
ndidata mitmetes alternatiivravi keskustes labitud koolitusi ja kursusi tdendavad
dokumendid, ei ole miistika teaduse silmis usutav kategooria. Vigu ja vale-
diagnoose tuleb ette ka ametliku meditsiini kontekstis, kus on ometigi kasutada
keerulised testid ja voimalikult tdpseks seadistatud tehniline aparatuur. Kindlasti
leidub neidki arste, kes oma ametialal hinge ja hoolega ei tegutse ning kel oleks
parem olla monel muul elualal, nii nagu ei tohiks inimeste raviga tegeleda
paljud nendest, kes iitlevad end olevat hea ravitseja. Samas kehtib kooli-
meditsiini raames teatava tagatisena kontroll- ja kvalifikatsioonisiisteem, mis
alternatiivravis selliselt puudub. Loplik valik abi saamisel on niisiis haige Slul,
kuid nii ravitsejad kui ka arstid on kohustatud negatiivsete tagajirgede
valtimiseks tdiendama oma teadmisi ning jargima eetilisi pdhimotteid.

' Sbjalisi metafoore on ajalooliselt vaadelnud ja tugevalt vastustanud ka USA esseist ja
kirjandusteoreetik Susan Sontag (2002: 6365, 167).
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1.8. Kokkuvotteks

Paljude rahvapéraste ravivotete harrastamist on nii Eestis kui ka teistes maades
pikka aega ametlikult ignoreeritud, ometi kestab see edasi tinapdevani. Uheks
ajalooliseks teguriks on olnud arstide vdhesus, teisalt kindlasti eneseravi kie-
pérasus ning automaatne parimusteadmine ja -kditumine. Samuti oli ravitsejaga
kergem suhelda kui korgesti haritud arstiga. 19. sajandil valitses Eesti kon-
tekstis veel keeleprobleem — haritud arstid olid enamjaolt saksakeelsed.

Torjudes iganenud ravivotteid ja toekspidamisi ning vaieldamatust pika-
aegsest siimbioosist hoolimata end iiha tugevamalt rahvameditsiinile vastan-
dades toimus teadusliku meditsiini lahknemine rahvapérasest ravist mitme
sajandi viltel, eriti kiirelt aga alates 19. sajandist ja ka 20. sajandil ténu
teadussaavutustele keemias, fiilisikas, arstiteaduses. Oluliseks teguriks vdib
lugeda ka usundilise tausta jarkjargulist taandumist seoses iihiskondlike muu-
tustega (nt linnastumine) ja hariduse kasvuga, mis aitas elanikkonnal paremini
omandada uusimaid terviseteemalisi tdekspidamisi ja seletusi. Siiski jdid
koolimeditsiinis varasemalt tunnustatud (rahvameditsiiniga iihised), kuid
teaduse arenedes hiiljatud votted nii inertsist kui ka lihtsalt harjumusest
kasutusele ravitsejate ja rahva seas iildisemalt. Uheks ravivdtete piisimise
tingimuseks voib lugeda ka pShimotteliste muutuste toimumise aeglust rahva-
meditsiini kontekstis.

Meditsiini edusammud (nditeks kirurgias, diagnostikas, avastused ravimi-
toOstuses), mis néisid viivat {tha parematele tulemustele, ei ole pakkunud
Ioplikku ja rahuldavat lahendust. 20. sajandi kolmandal veerandil teravnes
ihiskondlike muutuste ja protestilainete kontekstis kriitika ka teadusliku
meditsiini suunal ning Euroopas hakati taas tundma suuremat huvi rahvalike
ravivotete, sh suuresti vodrapéraste tervise parandamise viiside vastu.

Ajalooliselt on rahvameditsiini uurinud ja méératlenud pigem arstid,
lahtudes erialasest huvist ja vastandades rahva seas kédibivaid ravivotteid kooli-
meditsiinis kasutatutele ning viidates parimusele kui vanale ning koolimeditsiini
suhtes alamale ja laenulisele. Meedikud on péarimuses kidibel olevat vaadelnud
rohkem praktilisest kiiljest, arvestades rahvameditsiinis kasutatavate vahendite
ja votete hindamisel teaduslikult pdhjendatavaid andmeid ning testide tule-
muslikkust. Huvi muutuse tingis lihest kiiljest vajadus pdorata ennekdike
tdhelepanu uutele arengutele teaduslikus, itha enam spetsialiseeruvas meditsii-
nis. Ilmselge on ka, et uurimisteemade jaotumine teadusmaastikul on olnud
paratamatu ja kujunenud mitmetest teguritest soltuvalt.

Nii nagu meedikud on tauninud rahva soosivat suhtumist ravitsejatesse, on
20. sajandi humanitaarteadlased kahetsusega nentinud arstide liialt suurt
osakaalu ning rahvapdrimuse uurijate liialt vdhest huvi teema vastu.
Folkloristlikust seisukohast l1dhtudes on ka arvatud, et arstid ei oska teemat
kisitleda piisavalt homogeenselt, sama arvamus on tdendoliselt kehtinud ka
vastupidi. Etnograafid—folkloristid on rahvameditsiini selle uurimise algus-
aegadest peale defineerinud kui usundilistele praktikatele tuginevat teadmiste-
kogumit. Teisalt on ka humanitaarteadlaste seisukohad pikalt ldhtunud
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eeldusest, et rahvameditsiin on ametlikust meditsiinist alam ja kaduma
maératud ning seda on analiilisitud teadusmeditsiini kategooriaid kasutades.

Rahvameditsiini uurimine humanitaarias on ennekdike sdltunud vastavate
erialade tekkimisest ja arengust, iildistest kogumis- ja teadustéode tingimustest
ning teadlaste huvisuundadest erinevate uurimisteemade analiilisil. Aja, aga ka
nditeks antropoloogia, folkloristika ja etnoloogia edenedes on rahvameditsiini
uurimise iile votnud loetletud erialade esindajad, tegeledes rohkem usundi-
spetsiifiliste teemade ning komplekskiisimustega, piitides haarata uskumus-
siisteeme tervikuna ning jidddvustada rahvameditsiini kasutamist péarimus-
kandjate seisukohast. Muidugi voib rahvameditsiini uurida ka psiihholoogia,
semiootika, ajaloo ning teadusmeditsiini seisukohtadest 1dhtudes.

Uleiildise moderniseerumise taustal iseloomustas 20. sajandi algupoolt
tekstidele ldhenemine ajaloolis—geograafilisest seisukohast ja ka vastavad
uurimispShimdtted. Enne Teist maailmasdda hakati vaatlema materjali sisulist
poolt. Parast sdda jitkati esialgu véheaktiivses uurimises kinnistunud
printsiibist — rahvameditsiin kui koolimeditsiini variant, ldhtudes rahvamedit-
siini irratsionaalse ja ratsionaalse kiilje analiiiisist. 20. sajandi keskel korral-
datud interdistsiplinaarsed siimpoosionid Pohjamaades, neile jargnenud kogu-
mised ja uued uurimused ning laiemalt ihiskonna muutunud suhtumine
teadusliku meditsiini eksimatusse sundisid teadlasi {imber hindama rahva-
meditsiini sisu ja kestmajddmist.

Rahvameditsiini uurimist ja méératlemist raskendab uuritava materjali
stinkreetilisus, erinevad interdistsiplinaarsed l&henemisvdimalused, kohalikud
eripdrad. Teadusmaailm seab teadlasele enamasti ette ndude suruda uuritav
materjal selgelt piiritletavatesse, hlmavatesse raamidesse. Sellist lihtsustatud
lahenemist rahvameditsiiniline materjal aga ei voimalda. Rahvameditsiini mdis-
te sisu muutumise taustal ndhtub ajastuline kontekst: kui nt 19. sajandil ja veel
20. sajandi teisel poolel suhtuti rahvameditsiini (eriti koolimeditsiini esindajate
poolt) suure polastusega, siis praeguseks on suhtumine rahvameditsiini (enne-
koike taimravisse), iihtlasi ka alternatiivsetesse ravivitetesse mdnevdrra libe-
raliseerunud nii meedikute seas kui ka iihiskonnas iildiselt. Samuti on arutletud
rahvameditsiini kuuluvuse tile — puudutab see ju nii folkloristikat kui teadus-
likku meditsiini, aga ka niiteks antropoloogiat, religiooniteadust, psithholoogiat,
semiootikat ja botaanikat. Uha enam on vastavate erialade esindajad arendanud
ka omavahelist koost6dd rahva/alternatiivmeditsiini uurimisel.

Mida ldhemale 20. sajandi 16pule, seda enam on vaadeldud tihiskonna ja
vdiksema kohaliku riithma seoseid tervikuna; arstide, ravitsejate ning haigete
suhtlusvdrgustikke ja neid md&jutavaid siigavamaid tegureid, tehnoloogia moju
patsientide kéitumisele, mitmeid raviliikumisi jne. Lisaks on uurimata paljugi
arhiividesse kogutud materjalidest, mille analiiiisil tuleb jilgida nii toonast
kogumiskonteksti kui ka niitidseks muutunud teaduslikke 1dhenemisi.

Otsides rahvameditsiini plisimajédédmise pohjusi, on neid leitud nii erinevatest
ajajarkudest ladestunud kultuurikihtidest kui ka varasemate uurimuste ekslikest
lahtekohtadest. Kroonilised, pidevalt vaevavad haigused, millele otsitakse
1oplikku leevendust, aga ka piisivad traditsioonilised tdekspidamised, on {ihed
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tegurid, mis sunnivad haigeid kasutama koiki voimalikke lahendusi. Alternatiiv-
sete ravivdimaluste valiku suurenemine ning iihiskonna muutumine, Euroopa
rahvastiku vananemine ja sellest tingitud suurem sotsiaalhoolekande vajadus on
koolimeditsiini sundinud timber hindama oma rolli rahva tervise ja haigustega
tegelemisel. Pikaealisusega kaasnevad probleemid ajendavad parima lahenduse
leidmiseks omakorda otsima abi mitmest allikast.

Rahvameditsiinilise parimuse kandjaks varasematest sajanditest kaasajani
vOib lugeda nii iiht voi teist konkreetset ravitsejat kui ka igaiiht meist. Koik
kannavad endas mingit osa teadmistest, kuidas hoiduda iihest v&i teisest
haigusest voi kuidas toimida nditeks vigastuste voi kiilmetushaiguste korral.
Konkreetset isiklikku péarimust mojutavad siinjuures ldhikondlased, haridus,
isiklikud elu jooksul kujunenud toekspidamised ja araproovitud vahendid, usk
parimustraditsiooni voi teadusse.

Kas sunnitud olukorras voi omal vabal valikul on rahvameditsiin, laiemalt
alternatiivravi, tavainimesele iiks vOimalus akadeemilise meditsiini korval.
Loplik otsus millegi kasutamise voi mittekasutamise kohta tehakse isikliku
drandgemise kohaselt voi ldhima suhtluskonna standarditest mojutatuna. Kui
lisaks on péds arstide juurde iihel vGi teisel pohjusel (endiselt) keeruline voi
vastumeelne, kasutatakse lahenduste otsimisel oma paremat &randgemist ja
veendumusi ning voidaksegi otsustada rahvaarsti voi muu alternatiivravi
pakkuja kasuks.

Haige tervenemises on hakatud rohutama haige enda osalust raviprotsessis,
mis on iliks osa edukast paranemisest. Suhtlus haige, arsti-ravitseja ning haigete
ja nende perelitkmete voi muu tugisiisteemi vahel on médrava tdhtsusega haige
meelestatuse ja kogu ravi tulemuslikkuse jaoks. Haigete umbusk arstidesse v3ib
pohineda suuresti koolimeditsiinis pikka aega kehtinud praktikal mitte radkida
haigele tott tema seisundi kohta. Ehkki 21. sajandi alguseks oli sellisest lahene-
misest juba ammu loobutud, vdib milestus vdi vanematest generatsioonidest
parinev veendumus mainitud kiitumisjoonises endiselt médrata patsiendi
umbusklikku suhtumist arstidesse ning suuremat usaldust rahvaravitsejate vastu.

Analiiiisides rahvameditsiini uurimise ajalugu, koorus mottekdikudest vélja
soovitus kasutada rahvameditsiini uurivat distsipliini méirkiva terminina Birgitte
Rerbye pakutud mdistet ,,meditsiinifolkloristika”. Ilmsesti on B. Rerbye mdiste
kujundamisel saanud mdningat innustust terminist ,,meditsiiniantropoloogia”.
Praegusaja vOimalike uurimisteemade paljusust arvestades téhistaks meditsiini-
folkloristika véitekirja autori arvates ja Birgitte Rerbye seisukohtadele tugi-
nedes rahvameditsiini uuringuid nii ajaloolises plaanis (hdlmates sealhulgas
pikaajaliselt arhiividesse kogutud, kuid seni uurimata materjale), niiiidisaegses
kirjatihiskonnas ning kindlasti ka virtuaalses keskkonnas. Meditsiinifolkloristika
nduab tdnapdeva avatud teaduse tingimustes interdistsiplinaarset ja rahvus-
vahelist l1dhenemist rahvameditsiinile, teistele alternatiivravi suundade ja kooli-
meditsiini  kokkupuutepunktidele, eri uurimisvitete rakendamist vastavalt
materjali sisule ning piistitatud uurimisiilesannetele.

Rahvameditsiin ei ole arhailine ja iganenud, pigem tdhendab see eri acgu
siduvat ja ajas teisenevat teadmiskogumit. Igal juhul tuleb kogutud andmesti-
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kule ldheneda ajaspetsiifiliselt. Oluliseks on muutunud kiisimus rahvameditsii-
nist mitte lihtsalt kui meditsiinist, vaid kui rahvausundi ning laiemalt vottes
folkloori osast. Rahvameditsiin uurimisainesena ei ole eraldatav oma loomu-
likust toimimiskeskkonnast, uskumuskompleksist ega suhtlusvorgustikust.
Praktikas holmab rahvameditsiin konkreetsest haigusest paranemist (v3i haiguse
torjet) soltuvalt kehtivatest tdekspidamistest ja kdepdrastest rakendatavatest
vahenditest.

21. sajandi alguseks on toimunud teatavad muutused teaduslikus ldhene-
mises rahvameditsiinile. Kultuuriuuringute kontekstis on mdistetud, et alterna-
titvsed ravivotted ei kao, vaid teisenevad ja tdienevad vastavalt imbritsevas
ithiskonnas toimuvatele muutustele. Aset on leidnud ka kahe traditsiooniliselt
eraldatud meditsiinilise vaatepunkti taaslahenemine ehk rahvameditsiinis tarvi-
tatava taimravi aktsepteerimine teaduslikus meditsiinis ning loodusravi muutu-
mine nn tdiendraviks. Alternatiivmeditsiini tdhtsuse tdus ja professionaliseeru-
mine 20. sajandi teisel poolel on andnud haigetele suuremad ja mitmekesisemad
valikuvoimalused oma tervise parandamisel, muutes iihteaegu kirjumaks
konkurentsi rahvaliku ravitsemise ja akadeemilise meditsiini vahel. Rahva-
meditsiin 21. sajandil on vabalt muutuv ja teisenev, iildine ja samas kohaspetsii-
filine parimus, thendades teadmisi ja oskusi koolimeditsiini ning erinevate
alternatiivsete voimaluste vallast.
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Kunagi pidas folkloristika rahvatraditsioone kultuuri ajalooliseks véljenduseks:
selle kohta sai teavet arhiividest. Ténapédeval peame neid traditsioone kultuuri
diinaamiliseks viljenduseks, mis kohandub muutuva ithiskonnaga.

Bente Alver, Torunn Selberg (1989)

2. RAHVAMEDITSIINI KOGUMINE JA UURIMINE
EESTIS 20. SAJANDI ESIKUMNENDITEL

2.1. Kogumine ja uurimine folkloristlike institutsioonide
rajamise eel

Rahvameditsiinile on ka Eestis alguses tdhelepanu pooranud ja seda kogunud—
uurinud valdavalt meedikud. Arstiteadusliku uurimist66 pdohikeskuseks Eestis
on olnud Tartu Ulikooli arstiteaduskond. Viimane kujunes 19. sajandi
keskpaiku téhtsaks meditsiinikeskuseks nii Lé&nemere regioonis kui ka Vene
impeeriumis (Uibo, Kaasik 2005: 8). Kohalikud meditsiini arendajad 18.-19.
sajandil olid nt Peter Ernst Wilde (1732—1785) Poltsamaal ja Johann Wilhelm
Ludwig Luce (1750-1842) Saaremaal (Kalnin 1996: 7-11; Schamardin 1996:
12—-15), samuti Daniel Georg Balk (1784-1826) (Kalnin 1996a: 25-29) ning
tema dpilane, embriioloogina tuntust kogunud Karl Ernst von Baer, kelle véite-
kiri ,,Eestlaste endeemilistest haigustest” (1814) on meditsiiniajaloo seisukohalt
hinnatud seniajani (Remmel 1996: 47-50).

Eestlastest on olulised nimed nt Friedrich Robert Fachlmann, kes sai esimese
eestlasena Tartu Ulikoolis arstikutse ja meditsiinidoktori kraadi (Kalnin 1996b:
51-56), Friedrich Reinhold Kreutzwald, kes tegutses arsti ja rahvavalgustajana
Vorus ja Tartus (Kalnin 1996c¢: 57—62). Téhtis roll Eesti meditsiiniajaloos on
eestlasel Philipp Jakob Karellil (1806—1886), kes todtas nii Nikolai I kui
Aleksander II ihuarstina (Kalnin 1996d: 63-67). 1880. aastatest alates on
oluline olnud Peeter Hellati (1857—1912) tegevus, ennekdike leeprauurijana.
Mairkimist vddrib tema koostatud ja laiemale lugejaskonnale suunatud
,lerviseOpetus” (1891-1894, uustriikk 1913), mille pohisisuks on haiguste
véltimine ja tervise sdilitamine (Kalnin 1996e: 138—143). Samuti tegeles Hellat
moningal maiiral eesti rahvameditsiini analiilisimisega. Tuntud meditsiini-
tegelaste nimesid loetledes nidhtub karm paradoks — arstiteadus oli Eestis kiill
kdrgel jérjel, kuid maarahval oli sellest otseselt vihe kasu.

Karl Ernst von Baer mainis oma aja iisna edumeelses doktoriviitekirjas
eestlaste ehk maarahva harimatust, sellest tulenevaid eelarvamusi, arstide umb-
usaldamist ja ebatervislikke eluviise. Haiguste pohjusteks pidas maarahvas von
Baeri jirgi jumala karistust, ndidust ja nakkusohtlikke paiku (Baer 1976: 9, 43,
44). Oma héadasid ravisid eestlased kas ise, oma isanda v6i vaimuliku juures,
sest arstid ja haiglad olid kaugel ja kéttesaamatud. K. E. von Baer kirjeldas oma
viitekirjas muuhulgas ravitsemisvdoime omandamist vainukdie harutamise teel,
usundilisi arstimiskombeid ja taimravi kasutamist, taunides samas ,mdisa-
isandate” pakutavat arstiabi. Uhtlasi on ta tddenud, et eestlased oskavad ravida
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viliseid haigusi ja vigastusi (ibid, 50-51). Kohalike saunakommete kohta, mis
hiigieeni silmas pidades on iihteaegu paljude hidade allikaks, jagas K. E. von
Baer siiski kiidusonu (ibid, 36-38).

Baerile sekundeerib teine 19. sajandil tuntud arst F. R. Kreutzwald. Temagi
taunis maa-arstide tegevust, mis olla pigem tervischddade pdhjustaja kui
leevendaja ning eelistas, et haiged otsiksid abi arstilt voi dérmisel juhul
kasutaksid tema raamatut. Kreutzwald jagab oma teoses Opetussonu haiguste
jélgimiseks ja arstile tdpsete vastuste andmiseks, toonitades siiski, et targem on
piliida haigustest hoiduda ja vdimalikult vdhe arstirohtusid tarvitada (vt
Kreutzwald 2001: 7, 11, 14—15). Selle aja meditsiinilist mdttelugu on késitlenud
Riin Alatalu 1992. aastal Tartu Ulikooli etnoloogia dppetooli juures kaitstud
diplomitdos ,,Meditsiinilise motte areng Eestis 19. sajandil eestikeelse kalendri-
kirjanduse nditel”. 19. ja 20. sajandi esimese poole koolimeditsiini arengust
Eestis on omakorda iilevaate andnud Marju K&ivupuu (2000: 60—76).

19. sajand oli iihest kiiljest rahvusromantika ditseaeg, teisalt piitidsid nii
eestlased ise kui ka teiste rahvuste esindajad teaduse ja kultuuri edenedes
vanemat rahvatraditsiooni alla suruda, et mitte Gelda: vélja torjuda. Eestlaste
ravioskustesse ja -vOtetesse suhtusid tolle aja (18.—19. sajandi) Opetatud arstid
valdavalt tilimuslikumalt positsioonilt, piitides kirjasona, nt kalendrikirjanduse
ja igapdevase t60 kaudu juhendada talurahvast digesti kdituma. Oma mdju rahva
tervisekditumise muutumisele avaldas mitmesugune, ehkki esialgu harv
kirjandus (kalendrid ja arstiraamatud) kindlasti. Loomulikult vorreldi ka Eesti
piires rahvameditsiini sisu ennekdike klassikalises meditsiinis vastaval
ajaperioodil kasutatava ja Opetatavaga. Ometi ei olnud teaduslik meditsiin veel
nii kaugele arenenud, et oleks tdielikult erinenud rahvameditsiinist, ehkki
teadusavastuste toel selles suunas ajapikku liiguti. Tol ajal valitsenud mitmed
teaduslikud seisukohad haiguste tekke, maakohtade moju jne kohta (tuginedes
nt K. E. von Baeri ja F. R. Kreutzwaldi teoste sisule) on niilidisaja meditsiini ja
terve moistuse seisukohast monevorra ,,maarahvalikud”.

Eesti parimuse piirkondlikule (valdavalt La&ne-Eestis) taandumisele on oma
mdju avaldanud veel vennastekoguduste tegevus. Rahvaarste ja ndidu tauniti
teoloogilisest seisukohast, nende tegevust ja abi kasutamist tajuti ristiusu
salgamisena. Vennastekoguduse lilkmed koikusid siiski ise tihti kahe maailma
vahel ning juurdunud kiitumist haiguse vastu abi otsimisel oli keeruline 15plikult
hivitada (PSldmée 1984: 68—71). Religioonist mojutatud rahvameditsiini vottestik,
tihedalt sulandunud rahvausundiline ja kristlik siimboolika olid {ihed pohjused,
miks rahvapérane ravitsemine (folkloor tervikuna) olid visad kaduma. Voib oletada,
et nditeks kolmainsuse nimetamine ja ristimirgi tegemine voOis alateadlikult voi
teadlikult digustada traditsiooniliste rahvapéraste ravitsemisvotete edasikasutamist
ka hoolimata epistlitest ,,ebausu” kahjulikkuse ja tagurlikkuse kohta.

Enamasti oli raskusi ka ametlikult aktsepteeritud ravimite, apteegirohtude
kittesaadavusega. Maarahvas kasutas ennekoike koduseid ja kéepéraseid
abivahendeid. Vanim apteek Eestis tegutseb alates 1422. aastast Tallinnas,
Tartus avati esimene apteek 1426. Esimene maa-apteek asutati Poltsamaal 1766.
aastal, pidevalt tegutsenud maa-apteek aga 1861. aastal Répinas, 19. sajandi
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16puks oli Eestis 137 apteeki. Aastatel 1918—1934 kasvas apteekide arv iile 200,
seega muutusid apteegirohud ja -abi oluliselt kéttesaadavamaks alles 20. sajan-
dil. Praegu Eestis kehtivale apteegisiisteemile pandi ametlik alus 1923. aastal
(Hinrikus et al 2005; Vendla 2003: 26). Tervise ja hiigiceniga seonduvaid
kiisimusi aitas kindlasti rahvale ldhemale tuua ka 1924. aasta 16puks Tartus Aia
tn 46 (pracgune Vanemuise tinaval asuv Tartu Ulikooli geograafia-bioloogia
oppehoone) avatud Eesti Tervishoiu Muuseum, mis 1927. aastal kolis Pepleri
tdnavale, suleti Teise maailmasdja 15pul ja taasavati Tallinnas alles 1980. aastal
(Aimla 1999). Maa-arstide ja ravitsejate juures kdimine vdhenes arvatavalt
1930. aastatel, ehkki ravitsejate hulk oli kiillalt suur. Oma osa tervisekditumise
muutustes moodustas pidevalt suurenev antibiootikumide kasutuselevott, iiha
enam poorduti kvalifitseeritud arstide poole (K&iva 1995: 176—-177). 20. sajandi
puhul tulebki arvestada rahvastiku jatkuva urbaniseerumise ja parema haridu-
sega, mis tdhendas muutusi ndudluses (ravitseja asemel arstiabi) ning jérkjér-
gulise eestikeelse arstkonna suurenemisega, samuti arstiabi kvaliteedi ja kétte-
saadavuse paranemisega, mis mojutas elanikkonna iildteadmiste paranemist.

Tanu Jakob Hurda intensiivsele kogumistoole oli arvestatavas koguses olemas
ka rahvameditsiini kajastavat andmestikku, mis sai kéttesaadavaks kiill alles 1927.
aastal, kui avati Eesti Rahvaluule Arhiiv (ERA). See kogu ja andmestik on
hilisemate uurimistédde ja materjali kogumise aluseks. Vaib oelda, et nii Jakob
Hurt oma kogu kui uurimiseks olulise alusmaterjaliga, kui ka Jiiri Griinthal (1924)
ja eriti Ilmari Manninen (1925) esimeste olulisemate rahvameditsiini alaste
uurimustega olid omas ajas selle uurimisteema alustalad ja suunaniitajad.
Mannineni doktorit66 deemonlikest haigustest soomlaste rahvausundis (1922) oli
rahvameditsiini uurimise seisukohalt samuti mérkimisvddme samm edasi. Oma
uurimuses leiab ta, et haigusi pShjustavad peamiselt kaks tegurit: {ileloomulikud
(vaim)olendid, sh jumal ja kurat, ning kaasinimeste saadetud haigused. Need kaks
haiguspdhjuste gruppi kipuvad omavahel tihti segunema (Manninen 1922: 3, 6-7).
Mannineni vaateid on hiljem kritiseeritud kui liialt tildistavaid (Hultkrantz 1964:
344-345), ometi ei saa alahinnata uurija panust tolleacgsesse rahvameditsiini
analiilisi folkloristlik—etnograafilisest vaatepunktist.

Materjale rahvameditsiini kohta on enne ERA ja Tartu Ulikooli eesti ja
vordleva rahvaluule Oppetooli asutamist avaldatud ja monda aega asutuste
tegevusega paralleelselt kommenteeritud ajakirjas ,,Eesti Kirjandus”, mis oli
oma aja haritlaskonnale oluline tildkultuuriline foorum. Selleski kontekstis aval-
datu nditab muuhulgas n-6 valgustajate t66d uuemate meditsiiniliste aru-
saamade ja terviseteadlikkuse edendamisel, eriti sajandi algusaastatel.

Et mitte igasuguseid eneseravimise nouandeid soosivalt vastu ei vdetud,
nditab esimese aastakdigu ,,Eesti Kirjanduses” avaldatud arvustus G. Ansonese
(1906) koostatud, sakslase Adolf Justi'' dpetuste jirgi kohandatud raamatule

" Adolf Just (1859-1936) oli loodusravikeskuse asutaja Stapelburgi (Saksamaa)

lahistel, tihtlasi loetakse teda tinapdevase loodusravi pioneeriks. 1896 ilmus tema raa-
mat ,,P66rduge tagasi looduse juurde” (Kehrt zur Natur zuriick!), mis on olnud aluseks
G. Ansonese tdlkebrosiitirile.
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,,Uus isearst. Opetus kudas ilma arsti rohtudeta, looduse abinduude varal, ise
kdigesuguseid haigusi ravitseda voib”. Tundmatu arvustaja on pdhjanud raa-
matus populariseeritud ldhenemist tervise hoidmisele ja ravimisele: ,,Raamatu
iilesanne on nende inimeste taskusid kergitada, kes muidu oma kopikad soola-
puhujatele, kaardimooridele ja mustlase naistele viiksivad. Selle korval piiliab
raamat ka oma lugejaid siit maailma ,hddaorust” rutemine teise ilma avitada,
kuna ta neile arstimise viisisid juhatab, mille abil ldbistikku iisna veikese
vaevaga igaliks iseennast teise ilma toimetada voib, ilma et teda enesetapjaks
vOiks nimetada. Raamat on igast arvustusest alamal” (Jogever 1906: 126).
G. Ansonese raamat jatab ennekdike mulje kui oma aja alternatiivmeditsiini
kdsiraamat, vdhemalt voib seda pidada tolleaegset loodusldhedast ravi (Ghu-,
vee-, paikese- ja mullavannid; dieet (pahklid, puuviljad, piimatooted) ja ajutised
paastumised) populariseerivaks brosiiiiriks.

1907. aastal on mainimisvéirseks peetud apteeker Karl Th. Héllstromi
raamatut ,,Kodumaa arstirohud”, kus sisalduvad juhised taimede ja taimeosade
tundmise, kogumise ja sdilitamise kohta (Jogever 1907: 16). Autori eessdona
(Hallstrom 1906: 3—7) pdhjal otsustades on raamatu eesmérk ennekodike julgus-
tada lugejaskonda apteckidele kodumaiseid ravimtaimi teadlikult ja Oigesti
korjama ja kuivatama, véltimaks samalaadsete taimede importi. K. Th. Hall-
strobm mainib ka, et varemalt oli ravimtaimede korjamine iga taluperemehe ja
-perenaise enesestmoistetav kohus, seda eeskitt apteckide ja arstide vdhesuse
tottu. Hariduse ja majanduse edenedes (eessona jargi on sel ajal, st kirjutamise
hetkel, igas kihelkonnas apteek ja arst), on autori mdnevorra pealiskaudsel
veendumusel ,.kodune arstirohtude valmistus unustusesse jadnud”. Viimane on
Karl Th. Héllstromi sonul loomulik, sest teaduslik meditsiin aitab tervist
kindlamini parandada kui vanaaegsed isevalmistatud arstirohud. Viimane seisu-
koht on aga iildiselt olnud teadlaseti (ja ajati) erinev.

Samas 1907. aasta ,,Eesti Kirjanduses” on mainitud veel arstiteadusliku
ajakirja ,,Tervis” (1903—-1944, toimetajad Jaan Tonisson ja Henrik Koppel)
esimest aastakdiku, mis ilmus ,Postimehe” lisana, hiljem raamatuna, kus
meedikud kirjutasid tervisest ja tervishoiust. Nagu tundmatu arvustaja margib,
soovitakse ,téhtsale aja- ja asjakohasele arstiteadlisele vidljaandele dige palju
lugejaid, nimelt aga ostjaid”, sest ostjateta ei saa ilmuda ka vastavasisulised
raamatud (Jogever 1907a: 79). Ajakirja ilmumine on iihtlasi mérk tdsisest
eestikeelsest meditsiiniperioodikast, mis on vaieldamatult mdjutanud meditsiini-
ajakirjanduse kulgu ja avalikkuse teavitamist meditsiiniteaduse arengutest.

1908. aastal arvustas Aadu Liiiis aasta varem ilmunud arstiteaduslikku
kirjandust. Mitmete ilmunud raamatute seas pidas ta vastuvoetavateks ajakirja
»lervis” ja Juhan Kurriku ,,Tervise raamatut” ning tolketeosena Ameerika
naisarsti Alice Stockhami (1907) raamatut ,,Tokologia ehk siinnitamise teadus”.
Mitmelehekiiljelises arvustuses kurdab A. Liiiis pohiliselt keelelis—tolkeliste
vigade, aga ka raamatute viiksuse ja kehvuse iile. PShisuund sellealases
kirjanduses on tervishoid (Liiiis 1908: 139-144). A. Stockhami raamat sisaldab
meditsiinilistele selgitustele ja joonistele lisaks kohati ka rahvapérast ravi, nt
lapse kurgu kuristamist viina ja viivli seguga. Uldiselt populariseeritakse
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kehalisi harjutusi, korsettide keelamist ja tervislikku toitumist (nt soovitab ta
stiia rohkem puuvilja) ning toob ,,valgetele” eeskujuks indiaanlaste head tervist
ja kerget siinnitamist.

Juhan Kurriku ,,Tervise raamatut” (1907) ehk taanlase Jirgen Petersen
Miilleri glimnastikaraamatu ,,Minu siisteem” (Mein System) pohjal iimber
kirjutatud teost peab teine arvustaja Henrik Koppel liialt imbertodtatuks,
kritiseerides tiihtlasi J. P. Miilleri tdekspidamisi. Siiski peab meedik raamatut
soovitamisvadrseks (Koppel 1908: 63—65). Pohimdétteliselt vadrtustab J. Kurriku
teos diget toitumist, puhkust ja karskust, kehalisi harjutusi, vaba riietust, rohket
virske 0hu ja pdikese kées viibimist. Seega voib tddeda, et molemad raamatud
on tervislikku eluviisi populariseervad ja omas ajas uuenduslikudki, m&jutades
muutma riietumis-, toitumis- ja tervishoiu pohimotteid.

1912. aastal avaldas Eesti Uli()pilaste Selts tleskutse koguda ,taime-
teaduslikke nimetusi” (EUS 1912: 170), mis on ennekdike botaanilise suunit-
lusega ning ei puuduta rahvameditsiini kui terviksiisteemi. 1923. aasta ,,Eesti
Kirjanduses” leidub Jaan Laarmanni lihike kirjeldus rahvapéraste arstimis-
vahendite kohta (Laarmann 1923: 95-96). Pohiliselt sisaldab kirjutis {ilevaadet
taimravist, aga ka muudest raviviisidest koha ja tiisikuse, jooksja, suhkru-
haiguse, veretove, kollatdve, kohulahtisuse, langetove, salakoi, nari, tedre-
tdhtede ja soetdve vastu. Lisaks on kirjeldus Halliste kihelkonnas Kaubi vallas
elanud rahvaravitsejast Kitse Kaarlist, kes {ihe hullu hoovlipingi vahel terveks
arstis. Ei puudu dpetused taimede kogumise, sdilitamise ning kasutamise kohta,
tekstide jérel on kirjas, kellelt on teade kogutud. J. Laarmann mainib samas, et
on ise arstinud kedagi kollatovest lepaurbade keedisega. Arstimite nimestik ei
sisalda iihtegi selgitavat mérkust, mis eesmargil nimekiri avaldatud on.

Toonane Tartu meditsiinitudeng Jiiri Griinthal avaldas seeria artikleid naisi
ja lapsi puudutavast rahvameditsiinist; materjal périneb folklorist Matthias
Johann Eiseni kisikirjalisest rahvaluulekogust, vanemast kirjandusest ning
autori enda kogutust (Griinthal 1924: 299). Pohjalikult késitleb ta menstruat-
siooni ja sigimatust puudutavat teavet, rasedust ja siinnitust (esitades seejuures
nditeid F. R. Kreutzwaldi ,,Kalevipojast™), siindimisjargseid kombetalitusi, lapse
ristimist, erinevate lastehaiguste arstimist (nahahaigused, kiilmetused,
kohuhaigused, siinnimérgid, erinevad ,,vead”), laste tuleviku eest hoolitsemist ja
kasvatamist ning imetamist. PGhiliselt koosneb artikliseeria pikkadest ndidetega
loenditest ja usundilise kditumise kirjeldustest, teinekord aga suhtub J. Griinthal
taunivalt kombetalitustesse, mis ei ole eriti tervislikud, nt armumaagia votted
(Griinthal 1924: 303). Uldiselt on artiklites parimuslikud kirjeldused jaanud
kommentaarita, kuid slinnituskommete juures osutab autor uuema aja méargina
dgmmaemandatelt Opitule (nt ibid, lk 344).

Jiri Griinthali artiklid on folkloristi vaatevinklist iiks selle aja edumeel-
semaid pdrimust moistva meediku seisukohta viljendavaid késitlusi eesti
rahvameditsiinist. Kuigi artikliseerias leidub ka taunivaid arvamusi, mis
lahtuvad teadusmeditsiini seisukohtadest, ei ole J. Griinthalil meditsiinilise
rahvapdrimuse suhtes ootuspérast iileolevat hoiakut. Pigem on artiklid moeldud
tutvustama eesti rahvameditsiini iiht aspekti nii meedikutele kui ka laiemale

49



avalikkusele. Kirjutiste vdartust kahandab niitetekstide osas toetumine rahva-
luulemotiivide pohjal konstrueeritud ,,Kalevipojale”, mitte konkreetsele rahva-
parimusele.

Rohuteadlase Rudolf Vallneri (1879-1950) koostatud ,,Eesti rahvarohtude
sonastik: késiraamat apteekritele ja arstidele” (1929) tugineb 1913. aastal
ajalehtedes avaldatud iileskutsele vastanud apteekrite kogumistulemustele ja
sisaldab mitmesuguse kirjanduse pdhjal koostatud rahvarohtude nimestikku,
taimenimetuste ladinakeelseid vasteid ja liihiselgitusi. R. Vallner on spetsiaal-
selt poordunud apteekrite kui rahvarohtude nimetuste parimate tundjate poole.
Eessonas (Vallner 1929: 3-4) on autor muuhulgas juhtinud tdhelepanu
segadusele rahvapiraste ja botaaniliste nimetuste mdistmisel ja kasutamisel —
vahel oli rahva seas kasutusel olev nimetus juba voetud botaanilisse nomen-
klatuuri, teinekord tdhistas rahvapédrane nimetus hoopis monda teist taime.
Rudolf Vallner on 1920. aastal koostanud ka arstirohtude ladina-eesti sonastiku.
Lisaks oli R. Vallner Eesti Apteekrite Seltsi ajakirja ,,Pharmacia” (1921-1940)
toimetaja ning avaldas {ildisi tervishoiualaseid artikleid. Toonaste ravimtaime-
raamatute seas on silmapaistev veel Jaan Liaitse koostatud ,,Kodumaa ravim-
taimed: kdsiraamat ravimtaimede tundmadppimiseks ning nende kasutamiseks
ravimitena” (1937, uustriikk 2003).

Soome etnoloog ja rahvameditsiini uurija Ilmari Manninen annab ,,Eesti
Kirjanduses” teise, tollel ajal pdhjalikuma iilevaate eesti—soome rahvameditsii-
nist. Liithikeses, aga sisukas artiklis tdstab ta mitmel puhul esile arstirohtude ja
ravimise ,,omalaadilist loogikat” ehk rahvameditsiini ratsionaalsust. Samuti
kirjeldab 1. Manninen rahvameditsiini usundilisi toimimisjooniseid, nimetades
kolme peamist iseloomustavat joont: 1) arstimisvahend olgu sealt, kus haiguski,
rohutades usundilist haiguse algupira uurimise vajadust, 2) arstimisvahend olgu
samasugune nagu haiguse siimptomid voi haige koht, jargides similia similibus
pohimdtet, 3) arstimisvahend peab olema kangem kui haigus — viimases
kajastuvat oletus haigusest kui olevusest, mida on vdimalik tappa; siia alla
kuulub ka haiguse &rachmatamine. Eesti ja soome rahvameditsiinile lisaks
esitab I. Manninen ravitsemispShimotete ja -votete vordlusi teistelt soome-ugri
rahvastelt, viidates oma hiljuti valminud viitekirjale (1922) ja varasematele
koolimeditsiini tdekspidamistele. Uhtlasi tddeb uurija veidi kahetsedes, et
suurem osa ravitsemisvotteid tundub eestlaste poolt uisapdisa laenatud olevat
(Manninen 1925: 453-459). Ilmari Mannineni iilevaateartikkel on esimesi
tosiseltvoetavaid eesti rahvameditsiini kasitlusi folkloristi—etnograafi (ja mitte
meediku) sulest. Ehkki see ei pruukinud olla artikli kirjutamise eesmirgiks, on
ta iisna selgelt viidanud rahvameditsiini maagilise ja ratsionaalse kiilje tugevale
sidususele, mida on ka folklooriuuringutes iiksteisest lahutatud ning mida arstid
oma analiilisides on nii ehk nii eraldanud. I. Manninen on muuhulgas vordlevalt
kirjutanud rahvaomasest patoloogiast (Manninen 1924a: 210-220), pdorates
seeldbi tdhelepanu rahvalikele arusaamadele anatoomiast.

Meditsiinidoktor Herbert Normann (1926: 44-52) andis 1926. aastal iile-
vaate Johann Voldemar Jannseni ,Perno Postimehes” aastatel 1857-1863
avaldatud arstlikest nduannetest mitmesuguste haiguste ja probleemide vastu,
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nagu marutaud, jooksva, kiilmtdbi, veetdbi, verejooks, sulg, kdoha, pdletus-
haavad, silinnitusabi, silmahaigus, nahaprobleemid, lubikdrn, siigelised ja
lutikad. J. V. Jannseni nduandjateks olid ldhedased apteekrid ning kirjeldatavad
nduanded on segu teaduslikust ja rahvameditsiinilisest materjalist. H. Normann
kiidab Jannseni ettevotmist ning tdstab 10puks esile kirjutatud artiklite olulisust
rahvameditsiini uurimise ja meditsiiniajaloo seisukohalt.

Samal aastal andis Herbert Normann (1926a: 614—629) ka kommenteeriva
tilevaate 1766. a 16pul ilmunud ajakirjast ,,Lithike dpetus®, mille véljaandjaks
oli Poltsamaal aktiivselt rahvavalgustajana tegutsenud baltisaksa arst ja
literaat Peter Ernst Wilde (1732—1785), kes tundis huvi ka rahvameditsiini
vastu. Ajakirja artiklid tolkis August Wilhelm Hupel. Normanni hinnangul oli
see esimene taoline ajakiri Eestis, kus pohiliselt dpetati kasutama taimravi,
kuid mis sisaldas muudki materjali. P. E. Wilde toimetatud ajakirjas on lisaks
arstiteaduslikele Opetustele kommenteeritud rahva enda abindusid ja moned
neist votteist ka heaks tunnistatud, lisaks leidub markusi rahvapirase veteri-
naaria kohta. Uldiselt peegeldavad kirjeldused 18. sajandil rahvameditsiini
suhtes valitsenud teaduslikke seisukohti. P. E. Wilde on H. Normanni hinnan-
gul olnud ,,jumalikul® positsioonil ning soovitanud rohtu hankida vaid mdisast
vOi toimida tema Opetuse jargi. Haigustest on eraldi mainitud haavad, nihes-
tused, paised, ussi ndelamine, vill, rduged, sooleparasiidid jm. Herbert Nor-
manni iilevaadetest selgub muuseas varasema rahvameditsiinilise parimuse ja
apteegitarkuse seotus.

Matthias Johann FEiseni (1857-1934) aruannetest oma kogujatele Eesti
Kirjanduse” veergudel selgub, et nt 1926. aastal korjasid Eesti Kirjanduse Seltsi
tilesandel kdige agaramini iilidpilane Paul Berg (Ariste) Kursist, kes pani kirja
37 arstirohtu. Saaremaal ja Muhumaal to6tasid kolm kogujat, lisaks iiks
Kihelkonnal ja iiks Harju- ja Jarvamaal (Eisen 1927: 64). Tédpsemad andmed
kogutu kohta iilevaates puuduvad. Hiljem on Selma Litt M. J. Eiseni stipen-
diaatide kogust kirjutades markinud, et selles leidub ka usundilist ainest, seal-
hulgas ndidussonu ja rahvameditsiini (Latt 1961: 411-413). Eisen ise on samuti
kirjutanud rahvameditsiinist, nditeks visitatsiooniprotokollide pdhjal 18. sajandi
ravitsejatest ja ohverdamiskohtadest Helme kihelkonnas (1921: 419-422),
osutades sealkohal podgusalt kaasaja ,tarkadele” ning arutledes lithidalt paik-
kondliku murdesdna ,.tilpama” tdhenduse ja leviku iile. M. J. Eiseni vahendusel
ndhtub, et kui ohverdajate karistamiseks on protokollidesse kirja pandud
selgemad juhised, siis tdpsemad vastumeetmed ravitsejatest petiste tegevusele
jaévad teadmata ning , tilpajate” osas oldi iisna liberaalsed.

Noiamarkidest on 1930. aastate 10pul kirjutanud Justa Kurfeldt-Hanko, kes
kasutas Eesti Rahva Muuseumi korrespondentide vastuseid, mis autori
hinnangul késitlevad enamasti ndiamérkide tarvitamist ainult rahvameditsiinis
ning avavad ndiamarkide kasutamist tisna puudulikult (Kurfeldt-Hanko 1938:
366). Artiklites kirjeldab ta nt viisnurga kasutamist mitmesuguste nahahaiguste
ja roosi vastu, ka loomade ravis; mainib kuusnurga, kaheksanurga ja haakristi
kasutamist moningate haiguste ja ndiduse vastu; harvaesinevat silmusnelinurka,
mida kasutati kaitseks haiguse ja ndiduse vastu; risti kui iiht populaarsemat
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marki, mida samuti on kasutatud haiguste ravis; veel on mainitud moned
harvaesinevad maérgid. Kurfeldt-Hanko on iihtlasi piitidnud vaadelda mérkide
péritolu ja levikut ning vorrelda kasutusalasid naabermaades (Kurfeldt-Hanko
1938: 365-377, 403-415).

Etnograaf Ella Koern on samuti ,,Eesti Kirjanduses” avaldanud artikli
tarvitatud abindudest juuste kasvatamisel, ndonaha hooldamisel, vihem kite,
rinna ja jalgade iluhooldusest, sest sellealast materjali on napimalt. Ella Koern
on toonud niiteid nii usundilise kéitumise kui erinevate hooldusvahendite
kohta, millest osa on taimset péritolu, osa aga toiduained, nagu jahu ja piim, voi
jarasv (Koern 1939: 505-512).

,Eesti Kirjanduses” mitmekiimne aasta viltel avaldatud peamiselt arstitea-
duslike raamatute ja ajakirjade, aga ka rahvameditsiini (teateid) kajastavate
artiklite kohta voib kokkuvotteks oelda, et siitki ilmneb korduma kippuv
situatsioon. Ennekdike valitsevad tervishoidu ning meditsiinilisi arenguid
kajastavates artiklites nii varasematel sajanditel kui ka 20. sajandi algul arstide
seisukohad. Selle kdrval on aga samavdrd oluline Hurda ja Eiseni vabatahtlike
korrespondentide, hiljem lisaks etnograafide ja folkloristide t66. Nii ilmub
1920.—1930. aastatel ,,Eesti Kirjanduse” veergudel parimust kisitlevaid artikleid
ka folkloristide ja etnograafide sulest. Folkloorialaste artiklite avaldamine
ajakirjas on arvatavalt vidhenenud secoses -erialaajakirjade ja broSiiiiride
asutamisega. Kiisitluskavade avaldamiseks, samuti kaastodliste juhendamiseks
andis Eesti Rahvaluule Arhiiv vilja biilletddni ,,Rahvapéarimuste Selgitaja”
(1936-1940, 9 numbrit). Enamasti on koikide eespool viidatud autorite seisu-
koht rahvameditsiini suhtes pooldav, samas on iga kirjutaja olnud mdjutatud
oma erialast. Seetdttu on folkloristide ja etnograafide suhtumine rahvameditsiini
vihem kritiseeriv kui néditeks meedikute puhul. Samas on selge, et 20. sajandil
hakkas taoline vastandamine tasapisi taanduma, kuid positiivsus vOi negatiivsus
sOltus (ja soltub) alati konkreetsest autorist.

Uleskutseid taimenimede saatmiseks tegi sajandi alguskiimnenditel Gustav
Vilbaste (1935. aastani Vilberg) (1885-1967), eesmirgiga selgitada taime-
nimede tekkelugu ning kirjeldades oma plaani anda vélja teaduslik Eesti taime-
nimestik koos rahvapidraste taimenimedega. Samuti mainib ta 1928. aastal juba
ilmunud teaduslikku nimestikku “Kodumaa taimed”. Taimenimede saatjail
palub G. Vilbaste lisada véimalusel vene-, saksa- vdi ladinakeelne nimetus voi
saata kuivatatud taim (Vilberg 1928: 287). EessOnas raamatule ,,Meie kodumaa
taimi rahva késitluses I (Vilberg 1934: 3-7) seletab Gustav Vilbaste lugejaile
ning voimalikele kaastdolistele moningaid rahvameditsiinile iseloomulikke
jooni, sealhulgas Ilmari Mannineni esiletoodud kolme pohiprintsiipi, kuid
osutab ka, et koikidele taimedest saadud rohtudele ei maksa erilist lootust
panna, sest rahvameditsiinis on pShimdtted teistsugused kui rohuteaduses ning
vastavaid teateid tuleb késitleda ettevaatusega. Teisalt viitab G. Vilbaste
kirjanduses leiduvate toekspidamiste, sh antiikaja Opetlaste seisukohtade mdjule
ning kriitikata kasutamisele ravimisel, aga ka uskumise tdhtsusele rahvaparases
ravis. Oluliseks teoseks voib lugeda veel tema ,,Eesti taimestikku koolidele”
(ilmusid aastatel 1922 ja 1925). Gustav Vilbaste oli liks neist, kes suhtus
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taimravi kasutamisse pooldavalt; tema kiisitluskavasid on késitletud vastavas
alapeatiikis.

Oma moju rahva tervisekditumisele avaldasid paljud kaasaegsed meditsiini-
lised kasiraamatud, niiteks Aleksander Paldrocki ja Aleksander Audova
koostatud ,,Loomulik ravimisopetus (1931) ning Voldemar Sumbergi, Siegfried
Lindi ja Herbert Normanni {ihist66s valminud ,,Tervise kdsiraamat” (1938).
Eesti arstkond jétkas Eesti Vabariigi ajal varasemaid kohalikke ja Euroopast
opitud traditsioone, kasutades ravikehakultuuri, vesiravi, massaazi, toit- ja
taimravi (Paju 2007: 29). Samuti huvitus nt farmatseut Hugo Salasoo 1920.—
1930. aastatel taimede kasutamisest ravis. Jérelikult oli vdhemalt osa arstitead-
lasi avatud suhtumisega. Toonase meditsiiniteaduse huvile taimedest valmis-
tatud ravimite vastu on osutanud ka Gustav Vilbaste (vt lisa 6). Lisaks muutus
selle aja tervisekditumises populaarseks kdia kuurortides suvitamas ja tervist
parandamas.

2.1.1. Folkloristlike institutsioonide rajamine

1919. aastal loodi Tartu Ulikooli juurde eesti ja vordleva rahvaluule dppetool'?,
sellega seoses tekkis vajadus rahvaluule arhiivi jarele. Suure eeltod arhiivi
rajamisel tegi 1920. aastate esimesel poolel dra Oskar Loorits (1900-1961),
kellest sai arhiivi juhataja. Tdhelepanuvdirne on muutus erialaste mdistete
kasutuses seoses iilikooli juurde loodud Oppetoolidega. Voorkeelsete moistete
»folkloor”, ,etnograafia” ja ,,arheoloogia” korval hakati paralleelselt kasutama
ka omakeelseid termineid ,rahvaluule”, ,rahvateadus” ja ,,muinasteadus”.
1920.-1921. aastal langes folkloristide valik siiski omakeelse (rahvaluule)
moiste ning teiste suundade esindajate eelistus voorkeelse (etnograafia,
arheoloogia) termini kasuks (Jaago 2003: 47—48).

Rahvaluulet leidus juba varasemates, pohiliselt 17.—19. sajandist parinevates
erakogudes (Heinrich Goseken, Salomo Heinrich Vestring, Anton Thor Helle,
August Wilhelm Hupel, David Gottlieb Glanstrom, Johann Heinrich Rosen-
pléanter, Johann Wilhelm Ludwig von Luce, Arnold Friedrich Johann Kniipffer,
Friedrich Reinhold Kreutzwald, Alexander Heinrich Neus, Ferdinand Johann
Wiedemann, Mihkel Veske jmt). Samuti sisaldasid rahvaluulet teaduslikud
arhiivid, nt Opetatud Eesti Seltsi ja Eestimaa Kirjanduse Uhingu kogud. Jakob
Hurda juhtimisel kogus rahvaluulet ka Eesti Kirjameeste Selts. Eesti Rahvaluule
Arhiivi aluseks on Jakob Hurda 1888. aasta rahvaluule kogumise iileskutsele
vastanute materjalidest moodustunud kogu, mis pérast pikka ja keerulist eelt66d
anti Haridusministeeriumi, Eesti Rahva Muuseumi ja J. Hurda poja Max Hurda

' ERAs asuva seminaritdode kataloogi jirgi keskendusid dppetooli juures koostatud
seminaritdddest sel ajaperioodil rahvameditsiinile nt Marta Sepa ,,Milestused ja teated
katkust” (1930) ja Adele Liibeki ,,Piits abinduna luupainaja arstimisel” (1938). Koostati
teisigi usundialaseid seminaritdid, nt saunast, veekogudest ja hiitest, mis samuti haaku-
vad rahvameditsiiniga.
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vahelise lepingu alusel 6. mail 1927. aastal lile Eesti Rahva Muuseumile.
Kogude asukohaks sai Aia (hilisem Vanemuise) tdnav 42. Ametlikuks ERA
stinnipdevaks loetakse 24. septembrit 1927, mil toimus kolleegiumi esimene
koosolek. Teiseks suureks korraldatud rahvaluulekoguks Jakob Hurda oma
korval kujunes Matthias Johann Eiseni kogu (Tampere 1971: 183—191; vt lisaks
Berg 2002: 9-28). ERA rajamisega saab alguse korrapérane folkloori, sh rahva-
meditsiini kogumine ja uurimine.

Foto 1. Vaimulik, folklorist ja keeleteadlane Jakob Hurt. 1888. aasta rahvaluulekogumi-
se lleskutses pooras J. Hurt suurt tihelepanu ka rahvameditsiiniliste andmete talleta-
misele. ERA, foto 1.
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2.2. Rahvameditsiinilise materjali kogumine ja
korraldamine

Eesti Rahvaluule Arhiivi asutamisel 1927. aastal oli materjalide hulk umbes
250 000 lehekiilge varasemate aastakiimnete jooksul kogutud folkloristikke
kisikirju (Loorits 1937: 17). Kiimme aastat hiljem, 1937. aastal, oli kogudes
ithtekokku 257 967 lehekiilge késikirjalist materjali, millest iile 80 000 iithiku
puudutas usku ja kombeid (Viidalepp 1937: 65). Rahvameditsiiniliste teadete
lackumist ei ole nendes aruannetes eraldi vélja toodud, nii on teemassepuutuva
materjali toonast tegelikku hulka raske méérata.

Alates 1928. aastast hakkas ERA ajakirjanduses avaldama rahvaluule
kiisitluskavasid. Kolme aasta jooksul ilmus 12 viikest kiisimuslehte, igaiihes
kiimmekond kiisimust (laulude, juttude, kommete jpm, pisut ka rahvameditsiini
kohta). Kirjavahetust hakati pidama nendega, kes kiisimustele korralikult
vastasid, korraldati ka jarelkogumist. Korrespondentide t66d soodustasid ulatus-
likumad kiisitluskavad, mis ilmusid 1934. a. (Herbert Tamperelt uuemate
rahvalaulude, Richard Viidalepalt rahvajuttude kohta). Airmiselt oluline oli
1936. a. triikkivalgust ndinud Richard Viidalepa (1904—1986) koostatud brosiiiir
,Juhiseid rahvaluulekogujatele. Mida ja kuidas koguda?”, mis sisaldas ka kiisi-
musi rahvameditsiini kohta. Pdrast mainitud kiisitluskavade ilmumist muutus
korrespondentide t66 uurijate hinnangul sisukamaks. Oma osa parimusliku
materjali lackumisel andis ,,Rahvaparimuste Selgitaja“ ilmumine. Kokku ilmus
esimest folkloristlikku kogumist6dd suunavat sarivdljaannet {iheksa numbrit.
Biilletddni avaldati kaks korda aastas ning see sisaldas peale kiisitluskavade ja
muude kirjutiste aruandeid korrespondentide saavutuste kohta, muude saadetiste
korval on tihti mainitud ka rahvameditsiinilist andmestikku. 1940. aastal
avaldati R. Viidalepa koostatud ning rahvaluulekogujatele suunatud iildjuhiste
teine, tdiendatud ja parandatud triikk (vt Viidalepp 1970: 57-58).

Sisulise t06 kvaliteedi pérast on 1920. aastate 16pus muret viljendanud
O. Loorits: ,,/---/ Teiseks suuri raskusi tekitavaks paheks on murdetermino-
loogia puudumine, millele ei juhitud omal ajal kiillaldaselt tdhelepanu. Eriti
kibedasti annab end tunda usundilise terminoloogia auklikkus: vdga paljud
vanavara kogujad on paigutanud oma ainestiku lihtsalt kirjakeelse termino-
loogia alla. /---/ Igas vallas tuleksid mairkida iiles need mitmedkiimned varju-
nimed, mis omistatakse niit. kuradile, surnuile ja kodukiijaile, ndidadele ja
tarkadele, arstele ja ennustajile, haigusile (niit. lendva-rabanduse, halli—
kiilmtdve terminoloogilised vahed jne.), tuulispeale, libahundile jne. /---/”
(Loorits 1928: 4). Oskar Loorits oli ERA algusaegadel see uurija, kes huvitus ja
piitidis koguda rahvameditsiinilist materjali ning koostas vastavasisulisi
kiisitluskavasid ja nimestikke. Looritsa korval tegeles rahvameditsiiniga,
ennekdike arhiivimaterjali korralduslikult poolelt, Herbert Tampere.

Tolleaegset t60d, sealhulgas rahvameditsiinialase materjali korrastamist,
kajastavad peamiselt aastaaruanded. 1928.—1929. aasta kohta on muude arhiivi-
toode ja probleemide kirjeldamise juures mairgitud, et aruandlust puudutava
aasta jooksul on siistemaatiliselt asutud materjali kiireks leidmiseks ja
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kasutamiseks moeldud kaisitsi véljakopeeritud sedeleid sisuliselt korraldama.
Nii seati néditeks mdistatused vastuste jérgi tdhestikulisse jérjekorda, siistemati-
seeriti unendgusid, rahvameditsiini ja rahvakalendri materjale ning to6kombeid
(Viidalepp 1937b: 67). Aasta hiljem vois Richard Viidalepp tddeda: ,,On jitka-
tud sedelite siistematiseerimist, pidades eriti silmas rahva kalendrit, meditsiini,
meteoroloogiat, unenégusid ja tookombeid (karjandus, pollundus jm) kui ka
usundit. Ometi ei ole taodeldud veel 16plikku ideoloogilist korraldust, vaid péaa-
rohku on pandud materjalist {ilevaate saamiseks, et tiihikuid ja arusaamatusi
siistemaatse ja intensiivse jdrelkorjandusega parandada. Pohjalikumalt ja
jarjekindlamalt (iihes vastavate mérk- ja otsisdnade noteerimise vOi sedelda-
misega) on korraldatud moistatusi, loitse, midnge, loodushiili ja osalt juba ka
tekkelugusid” (Viidalepp 1937b: 69). 1930.—1931. aasta kohta seisab iilevaates,
et kopeerimise ja registrite koostamise korval on kolmandaks tdhtsaimaks
sisetoOks olnud koopiate tiipoloogiline korraldus. Samuti jitkati varasemate
pohimotete alusel juttude, uskumuste ja kommete ning mdistatuste siistemati-
seerimist (Viidalepp 1937c: 71).

1933.-1935. aastal deponeeriti kolmes jaos erinimelise rahvaluulekoguna
Akadeemilise Loomaarstiteadusliku Seltsi (ALS) 4093-lehekiiljeline sedelkogu
(vt Anderson, Loorits 1934: I, Anderson, Loorits 1935: IV-V), mis sisaldab
erinevaid rahvapéraseid loomaarstimisviise. Uskumuste ja kommete alla arvati
sellest ajast veel loitsud ehk ,,ndiasonad*, taevakirjad, dnneketid jne (Viidalepp
1937d: 75). Eesti rahvaveterinaarmeditsiini kogumist vaadelnud Enn Ermnits on
sellekohase tegevuse jaganud kaheks: 1) juhusliku lackumise periood ning 2)
sihipdrase kogumise periood aastatel 1912—1937, millest esimene pool seostub
loomaarst Johannes Kooli tegevusega, teine aga Akadeemilise Loomaarstitea-
dusliku Seltsi kogumisldhetustega. Rahvaveterinaariat puudutav materjal jéi
analiilisimata, samuti loobuti omal ajal ALSis teisendite kogumisest (Ernits
2001: 137, 147-148). Ka ERA kogude koosseisus on rahvaaveterinaaria
andmestik jadnud suures osas analiiiisimata.

Rahvameditsiini kogumisjuhendid annavad moningase pildi, mida rahva-
meditsiinilise materjali all mdisteti ja talletada sooviti: ,,Vdga hinnatavad
oleksid pildid rahvapérasest arstimisest ja ennustamis- ning ndidumis-
toiminguist: ndit. arstimistoiming ohvrikivil voi -allikal, ka saunas v&i mujal,
kiila-arstide tegevus, arbumine, tilpamine, ,,kaalumine®, sonadelugemine, posi-
mine, maagiliste mérkide ja toimingutega tervistamine jm.” Pildistamisvdima-
luste puudumisel soovitatakse korrespondentidel kirjeldatavat tdiendada joonis-
tega, eriti mdngude puhul, kuid ,,voidakse joonistada ka ohvrikive, piihi puid,
ndidustoiminguid, isegi haldjaid, nidkke, vaime, kodukiijaid, painajaid jne., kui
joonistaja neid tdesti on isiklikult ndinud” (Viidalepp 1938a: 129, 131).

Koige paremini edenes toonaste folkloristide tegevust rahvameditsiini
uurimise seisukohalt hinnates loitsumaterjaliga tegelemine, kuid ka see ei
leidnud oodatud 16pplahendust. Kuigi loitsud (ndidussdnad) ei puuduta ainult
rahvameditsiini, vaid neid kasutatakse mitmetes torje- ja kaitsemaagilistes
toimingutes, on raviloitsude hulk siiski iisna suur. Mdonda aega oli dhus koost6o
soomlastega loitsude korrastamiseks ja publitseerimiseks. Sel teemal esines
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1930. aastate 10pul Soome-Eesti rahvuslike teaduste uurijate kongressil profes-
sor Viljo Johannes Mansikka, kes tegeles eesti ndidussonade ldbitodtamise ja
tritkkkitoimetamisega (Tampere 1939: 246). Vastavad eelt6od tegid tinapdevaste
hinnangute jirgi suuremas osas siiski eesti folkloristid. Ehkki V. J. Mansikka
avaldas moned artiklid eesti rahvameditsiinist ja loitsudest 1920.—1930. aastatel
ja ka hiljem (Ribenis 1997: 427), ning pidas 1936. aasta aprillis Akadeemilises
Rahvaluule Seltsis ettekande ,,Haiguste pohjusest ja tekitajaist eesti rahva-
meditsiinis™"?, jai plaan eesti ndidussdnad triikis avaldada siiski taitmata — 1940.
aastal nendib Oskar Loorits iihes aruandes, et soomlaste abi loitsude triikki-
andmisel pole oodatud tulemusi andnud (Loorits 1940: 41). Loitsude pdhjali-
kuma késitluseni jouti oluliselt hiljem. Samamoodi jdi ilmumata plaanitud
mahukas kisitlus eesti maa-alustest (Veidemann 1990: 86).

Eesti Rahvaluule Arhiivi esimese napi paarikiimne aasta t66d iseloomustab
valdavalt erinevatest kogudest koondatud arhiivimaterjalide kopeerimine ning
korraldamine. Aegandudva arhiivitod korvalt kédidi kogumisretkedel ning
suheldi korrespondentide ja arhiivikiilastajatega. Ehkki arhiivil oli rahalistele
voimalustele vastavalt abitdolisi ning materjalide kopeerimisel kasutati ka
nditeks ilikooli rahvaluule Oppetooli tudengite abi, ndhtub mitmetest
iilevaadetes sisalduvatest mirkustest, et nii monigi kord tuli viimaste t66 iimber
teha. Siistematiseerimis- ja sedeldamistodde juures on aruannetes eraldi mai-
nitud ka rahvameditsiini andmete korraldamist ja loitsutekstide siistemati-
seerimist.

Andmete kogumisel poorati tol ajal olulist tdhelepanu kontekstile, samuti
innustati kirjasaatjaid jadddvusma rahvameditsiini andmete visuaalset kiilge —
paluti teha fotosid ja jooniseid erinevatest arstimistoimingutest. Seega néhti
rahvameditsiini kogumist laiemas, mitte ainult tekstilises plaanis. Lisaks oli
toonastel uurijatel varasemate kirjalike andmete pohjal véimalik teha vajalikke
jareldusi ning suunata kogujate tdhelepanu kontekstile, mis seni rahvamedit-
siiniliste toimingute jaddvustamisel korvale oli jdénud.

Jakob Hurda kogumisprintsiipide jirgi koguti andmeid koikide rahvaluule
aspektide kohta, sealhulgas ei jddnud korvale rahvameditsiiniline materjal.
Ainiiksi Richard Viidalepa 1936. aastal kokku pandud pikka kiisitluskava
vaadates on ndha teemade mitmekesisus ning erinevad aspektid, nii vd3ib
rahvameditsiini leida mitmete kiisimustiku alateemade alt. Arvatavasti oli
rahvameditsiinilise andmestiku kogumise iiks eestvedajaid Oskar Loorits, kes
usundiloolasena pooras sellisele materjalile enam téhelepanu. Nii on O. Looritsa
koostatud mdned kiesolevas tods analiiiisitavad kiisitluskavad. Uhe rahva-
meditsiinilise materjali korraldaja ning esimese suurema folkloristliku, 1940.
aastal ilmunud silma- ja kdrvahaigustele piihendatud kiisitluskava koostajana on
juba mainitud Herbert Tamperet'*.

" Andmed pirinevad Eesti Kirjandusmuuseumi Arhiivraamatukogu bibliograafia-
osakonna andmebaasist Eesti ajakirjanduse analiiiitiline bibliograafia

(http://www2 kirmus.ee/biblioserver/).

'* H. Tampere peamisteks uurimisteemadeks kujunesid rahvalaulud ja -muusika.
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2.3. Rahvameditsiini kasitlevad kiisitluskavad
enne Teist maailmasoda

2.3.1. Publitseeritud kiisitluskavad

Uks esimesi pohjalikumaid rahvameditsiini kisitlevaid kiisitluskavasid périneb
Jakob Hurda sulest ning avaldati 1888. aastal. Pohirohu asetas Hurt taimedele,
iildist meditsiinilist parimust puudutavaid kiisimusi, mis késitlesid erinevaid
tobesid, slinnitamist ja rahvaarstide ravimisviise, oli vdhe. Taimede ja puude
kohta oli esitatud pikk loend, seejuures ladinakeelsete vastetega, mida teistes
rahvameditsiini alastes kiisimustikes iildiselt ei kohta. Jakob Hurt oli seisukohal,
et rahva teadmised ravimisest ja taimedest ei ole mitte ebausk, vaid midagi,
millest ka Gpetatud arstidele voiks kasu olla (Hurt 1989: 51-51, 54-55, lisa 1).
Vairib mérkimist, et hilisematel ajajérkudel avaldatud kiisitluskavades taime-
nimetuste ja taimravi osakaal vdheneb v6i puudub hoopis, va spetsiifiliselt
taimravile keskendunud kiisitluskavades. Mdeldes adressaatidele, kellest koigil
ei pruukinud olla arvestatavaid botaanilisi teadmisi, on taimede kiillalt pikk ja
ladinakeelsete vastetega nimekiri piisav véljakutse.

Veterinaar Johannes Kool avaldas 1912. aastal ,,Eesti Kirjanduses” pika ja
pOhjaliku kiisimustiku rahvaveterinaaria andmete korjamiseks (Kool 1912: 206—
224, lisa 2), selle koostamisel sai ta ndu Kaarle Krohnilt ja Oskar Kallaselt.
Johannes Kool oli veendunud rahvapéaraste ravivotete kogumise vajalikkuses:
»Rahva arstiteaduslikkude ainete korjamine ei ole aga mitte iiksinda meile
enestele tdhtis, vaid kogu teaduse-maailmale”, ning kutsus koiki kaastdole,
meenutades rahva osalust J. Hurda ja M. J. Eiseni vanavara korjamistoddel.
Kiisimustiku autori arvates said kogumisele eelkdige kaasa aidata arstid ja
velskrid, kes teadusliku arstimise ja loomaarstimisega olid ,,kdige tuttavamad”.
Nende korval palus ta loomapidajatel, rahvakoolidpetajatel ja teistel huvilistel
loomade arstimist, rahvalikke arstirohtusid ja loomade nimesid koguda.
Peamiseks nduandeks oli alustada enda ja pereliikmete, isedranis vanemate
sugulaste teadmiste kogumisest ning saata ka kdige napimaid teateid. Taimede
kohta soovitati kiisida ajavahemikul kevadest siigiseni ning voimalusel saata
kuivatatud niidis, samuti panna tihele taimede korjamisega seotud téhtpdevi.
Kiisija teadlikkust nditab, et voora ja oma teadmise palus J. Kool vastustes
eraldada. Samuti julgustas ta kirjutama teisendeid ning poérama tdhelepanu
vastuste murdelisele ja keelelisele poolele.

Johannes Kooli kiisitluskava jaguneb kolmeks osaks: esiteks loomade ravi,
teiseks taimravi ja kolmandaks loomade kehaosi puudutavad nimetused.
Pohjalikult jagas ta Opetusi, kuidas andmeid koguda. Nagu J. Kool mainis, ei
olnud selleks ajaks koostatud spetsiifiliselt inimravi puudutavat pdhjalikku
kiisitluskava, mistdttu palus ta iiles mérkida ka tédiendavat, inimeste ravimistega
seostuvat materjali. See 101 omakorda olukorra, kus segamini loomade haiguste
ja vastavate lisaméarkustega oli kiisitluskavas ka inimesi puudutav ravi (nari kde
sees; mis tdhendus on, kui k&rv pilli ajab). Kiisimustikus oli lisaks kirjas
koduloomi puudutavad usundilised tavad, haiguste eest kaitsmine, nende peale
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panemine ja haiguste ravi. Haiguste ja probleemide nimestik on koostatud
tuntava pdhjalikkusega. Teiseks esitas Johannes Kool véga pika nimestiku
erinevatest taimedest, puudest, samuti majapidamises tarvitatavatest vahendi-
test. Kolmandaks kiisis ta looma kehaosade rahvapéraseid anatoomilisi nime-
tusi, millele vastamise holbustamiseks olid triikitud ka skeemid. Kogumise
kéigust esitas ta hiljem aruanded, mérkides dra saatjate nimed, saadetiste sisu ja
hulga.

Foto 2. Soome folklorist ja etnoloog, muuhulgas soome-ugri rahvameditsiini uurinud
Ilmari Manninen. ERM Fk 1273:6.

Ilmari Manninen avaldas 1924. aastal ,,Eesti Kirjanduses” kiisitluskava, kus ta
surma pohjuste, matmiskommete ja kodukiijate juures puudutab ka rahva-
meditsiinilisi kiisimusi. Nii on teda huvitanud, milliseid haigusi oli vdimalik
arstida ning mis oli arvatavalt nende pdhjuseks, millised on saabuva surma
tundemaérgid; kas langetobist maeti kummuli, milliseid haigusi vdis surnu edasi
anda vGi kas surnu abil sai haigusi parandada (Manninen 1924: 173-176, lisa
8). Richard Viidalepa ,Rahvapirimuste Selgitajas” avaldatud kiisitluskavas
kiikede ja kiikumise kohta on muu hulgas kiisimus, kas kiikumisel usuti olevat
moju kiikuja tervisele (Viidalepp 1936a: 8, lisa 10).

Richard Viidalepa toimetatud mitmekiilgne kiisitluskava ,,Juhiseid rahva-
luulekogujatele” sisaldab rahvameditsiini osas esiteks taimede ja puude nime-
kirja usundilises kontekstis, aga tipsemate kommentaarideta. Samuti on kirjas
kiisimused kodu- ja metsloomade seostest haiguste ja arstimisega. Konkreetselt
ravimispraktikat puudutavas osas on kiisimused haiguse péritolu kohta. Kogu
kiisitluskava on kirjutatud oma aja, st pédrimuse pddstmise vaimus, ning
suunatud eelkdige vanema traditsiooni ja vanemate inimeste teadmiste, kuid
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mitte kaasaja parimuse kogumisele. Lisaks on kiisitud ka loitse. Esitatud
haiguste loendi juures puuduvad taas pohjalikumad kommentaarid (Viidalepp
1936: 25-27,32-33, lisa 16).

Rudolf Poldmae (1908—1988) taevakirjade tausta késitlevas kiisitluskavas on
kiisimused taevakirja kui kaitsevahendi kaasas kandmise ning taevakirjade
kasutamise kohta laste ja silinnitajate kaitseks. Lisaks on kiisitud, kas taeva-
kirjadega on arstitud loomi v0i inimesi, nditeks verejooksu kinni pandud
(Poldmée 1937: 37, lisa 17). Richard Viidalepp on 1938. aastal avaldanud
kiisitluskava pulmanaljadest, milles on kiisimusi arstimise kohta koomilises
kontekstis. Nii on siin kiisimused saunaskdigu ja vihtlemise, samuti kupu-
panemise (kes, kuidas ja kellele pani) ning aadrilaskmise kohta; kes oli
pulmaarst, keda ja kuidas arstiti (Viidalepp 1938: 122, lisa 18). Tdostatub
kiisimus, miks tervis, haigused ja ravi koomilisse votmesse on pandud ning
miks just pulmakommetes, ehkki meelelahutusena olid mainitud 15bustused
ilmselt {isna populaarsed. V4ib oletada, et lisaks koomilisele ning ka seksuaal-
sele alatoonile oli tegu psiihholoogilist pinget maandavate situatsioonidega,
mida tavaelus vdeti oluliselt tdsisemalt.

Richard Viidalepp (Viidalepp 1939a: 206-208, lisa 19) on koostanud veel
kohamuistendite kohta kéiva kiisitluskava, mille mitme allteema juures on
rahvameditsiini puudutavaid kiisimusi. Nii on parimusega seotud kividele lisaks
kiisitud arsti- ja tohtrikividena tuntud kivide kohta. Veekogusid puudutava
punkti all on kiisimus kohalikest allikatest ja veekogudest vee vOtmise kohta;
lisaks on palutud tépsustada, mis haiguste puhul ja kuidas arstiti. Isikuid
puudutavas alateemas kiisiti andmeid tarkade, ettekuulutajate ja rahvaarstide
kohta. Rahvausundi teema all oodati kirjeldusi kohtadest, kus arstimist toime-
tati, milliste hiddade puhul seda tehti ning kas komme on kaasajal kdibel. Nélja
ja katku teema all kiisiti mélestusi katkust, sh kas katk ja haigused on rdnnanud
inimeste vOi loomade ndol. Kiisitluskava stiilist ja vdiksematest tdpsustavatest
lisakiisimustest voib jdreldada, et vastustes oodati pikemaid kombe- ja tausta-
kirjeldusi.

Amanda Raadla on 1939. aastal koostanud kiisitluskava matmiskommete
kohta. Kiisimustik on koostatud selgitavate nididetega, viidates seostele teiste
teemadega viljaspool matmiskombestikku. Kaastekstis on muuhulgas rohutatud
,,e1” tédhtsust vastustes. Kiisitud on teateid haiguste ja surma péritolu ning nende
teistele inimestele saatmise kohta, soola ja muude vahendite kasutamisest surma
ennustamisel haigete juures, mirke haige kditumisest, mis viitavad tervene-
misele vOi surmale; samuti paluti vastajatel selgitada surmahaiguse péritolu,
kommenteerida kirikudpetaja kiilastuse ajal hobuse kéitumise jélgimist jne
(Raadla 1939: 218-223, lisa 20). Surma- ja matusekombeid puudutavad
kiisitluskavad (vt ka Allik 1972, lisa 32) on iihed kédesolevasse t00se joudnuist,
kus balansseeritakse kahe teema, antud juhul rahvameditsiini ja surma
uskumuskomplekside vahel.

Rudolf Poldmie avaldas 1940. aastal rahvanaljandite kiisitluskava, kus on
muu hulgas teemaks arstid ja arstimine. Koomikat tekitavate teemade ja
ndidetena on iiles loetletud imelikud haigused, ebasobivate arstimite tarvitamine
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vOi nende vale kasutamine, vale ravi (Poldméde 1940: 18, lisa 21). Eriti paistab
seesugune koomika olevat sihitud Opetatud meedikute pihta. Jéllegi osutab
huumori sidumine tdsiste teemadega teatava pinge maandamise vajadusele.
Laias laastus vdivad need naljandid pohineda elulistel situatsioonidel, kus iihel
voi teisel juhul on eksitud arsti ettekirjutuse vastu voi on soovitatud vale ravi,
millest ehk ei siinnigi muud halba kui pilkav jutt. Teisalt viitab meditsiiniline
huumor pohjendatud hirmule valediagnooside ning tundmatute voi valesti
kasutatud arstimite ja nendest tulenevate tagajiargede ees.

Foto 3. Folklorist ja muusikateadlane Herbert Tampere 1934. aastal. H. Tampere
tegeles ERA esimestel kiimnenditel ka rahvameditsiinilise materjali korrastamise ja
kogumisega. ERA, foto 6448.

Herbert Tampere koostatud rahvameditsiini kiisitluskava 1940. aastast (Tam-
pere 1940: 69-72, lisa 22) puudutab ldhemalt, kuid sellevorra siivendatumalt
vaid kahte teemat — korva- ja silmahaigusi. Kiisimustik kannab rooma numbrit
I, seega plaaniti kavale jarge. Kiisitluskavas on loetletud erinevaid korva- ja
silmahidasid ning nendega toimetulemise eri meetodeid. Kava pdhiteemadeks
on silma- ja korvahaiguste puhul pesemine, aurutamine, suitsetamine, kom-
pressid, voidmine, erinevad abivahendid, sOnadega arstimine, puhumine.
Kiisitluskavas on kiisitlemise holbustamiseks esitatud rohkelt nditematerjali,
sest ,,ildiselt ei ole vahet tehtud, missuguste haiguste vastu Uiht kui teist
arstimisviisi on tarvitatud”. Mainitud pShimdte kehtivat eriti korvahaiguste
puhul, samas kui ,,silmahaiguste arstimisviisid ndikse rahvameditsiinis olevat
tavalisemad”. Kiisitluskava on esitatud muude kiisitluskavade vahel, spetsiaalse
sissejuhatuse voi kaastekstita. Vottes arvesse, et kiisimustik ilmus ,,Rahva-
parimuste Selgitajas”, vdib eeldada, et brosiiliri lugejad olid ammu tuttavad
rahvaluule kogumise pohimdtetega ning ei vajanud eraldi sissejuhatust.
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Kiisimuste vahel olevad rohked kommentaarid ja niitetekstid pidid iildjuhul
drgitama vastaja fantaasiat vOi tekitama vdhemalt dratundmist, vOrreldes nt
R. Viidalepa kiisitluskavaga aastast 1936, kus puuduvad sisukamad kommen-
taarid ning kiisimused suunavad mdtte pigem lakoonilistele vastustele. Siin v3ib
olla tegu kiisimustiku koostaja(te) suhtumise voi kogumiseesmérkide erine-
vusega.

Eesti Rahvaluule Arhiivis sdilitatavas Gustav Vilbaste kogus (Vilbaste,
Vilbaste T ja Vilbaste TN) on mitmeid G. Vilbaste enda kiisitluskavasid, kui ka
néiteks Eesti Ulidpilaste Seltsi nime all avaldatud iileskutse aastast 1907 (lisa 3,
Vilbaste TN 8). Rahvameditsiini puudutab EUSi kiisitluskava iisna vihe, siiski
on taimenimede korval soovitud saada teateid taimede ja loomade téhtsuse ning
kasutamisviiside kohta ravitsemisel. Gustav Vilbaste kiisitluskavad (vt lisad 4—
7, Vilbaste TN 8) on stiililt vestelised ja piliiiavad potentsiaalsele vastajale
selgitada taimenimede taustteadmiste tdhtsust, suunates kogujaid taimedega
seostuvale iildisemale parimuskontekstile tihelepanu pddrama. Uhtlasi on autor
arvestanud, et nooremad/linnadest pirit vastajad olid selleks ajaks piisavalt
tugevalt mojutatud kirjakultuurist, paljud rahvapirased nimetused olid
kasutusest taandumas vo&i taandunud. G. Vilbaste drgitas korrespondente
botaanika vastu suuremat huvi tundma, saatma herbaariume ning iiles markima
taimede kirja- ja voorkeelseid nimesid. Uleskutsete tulemused kajastuvad
iildjuhul Gustav Vilbaste koostatud raamatutes, millest moningatele véitekirjas
ka viidatakse.

2.3.2. Eesti Rahvaluule Arhiivi ajaloomaterjalides sisalduvad
kiisitluskavad

Mitmeid rahvameditsiini puudutavaid kiisitluskavasid voib leida Eesti Rahva-
luule Arhiivis Eesti folkloristika ajaloo materjalides. Nende kokkukogumine oli
teatavasti pikka aega Herbert Tampere hoolel. Mapis pealkirjaga ,,Kogumine.
Kiisitluskavad” (EFAM, ERA 18 A) leiduvad esimesed kiisitluskavad on aja-
lehtedes avaldamiseks koostatud 12 lihikiisitluskava, mis triikiti 1920. aastate
16pul ning millele on juba osutatud eespool. Sama kaust sisaldab ka kisikirjalisi
mustandeid. Neist lehtedest ndhtub, et rahvaluuleliste kiisimuste kaheksandas
osas on leitud ruumi kahele rahvameditsiini kiisimusele. Esiteks on kiisitud,
kuidas tarvitati lauluraamatut voi piiblit kas varguste voi haiguste teada-
saamiseks ning kuidas konkreetset toimingut nimetati. Teiseks on teada tahetud,
kas lauluraamatut on tarvitatud arstimisvahendina ning milliste haiguste vastu.
Eraldi on siinkohal kiisitud, kas lauluraamatut on kasutatud kaitseks luupainaja
vastu (EFAM, ERA 18 A, lisa 9).

Mapp ,,Kogumine. Kiisitluskavad” sisaldab veel iiksikut masinakirjas lehte
pealkirjaga ,,Rahvameditsiin”, kuid lihemad mirkmed, kuupdev ja aadress
puuduvad. Kaustas nimetusega ,,Kiisilehed NB! oma jaoks“ on samasugune
kiisitluskava. Sisuliselt on tegemist 32 rahvameditsiinilise kiisimusega kahel
lehepoolel. Jadb siiski selgusetuks, kas kava jiatkub vOi see ongi koik.
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Kiisitluskavas esitatakse lakoonilises stiilis kiisimusi maagiliste ravitoimingute
tausta kohta ja tuntakse huvi arstimise ja ldhemalt ka nahahaiguste rahvapérase
terminoloogia vastu. Pohilised kiisimused on, kust tuli, kuidas arstiti voi saadi
lahti iihest vOi teisest haigusest, laste kohulahtisuse all on néitena toodud loits
Virumaalt, samuti leidub iiks kiisimus arstirohtude, arvatavalt taimsete rohtude
valmistamise kohta ning rahvaveterinaaria alla kuulub kiisimus voolmete ravist
(EFAM, ERA 18 A, lisa 10). Samas kaustas on eraldi kokkumurtud lehe vahel
masinakirjas 11-lehekiiljeline haiguste ja haigusseisundite nimestik pealkirjaga
»Haigus”. Sama nimestiku koopia on ka sama mapi jirgmise kausta
,»Kogumine* vahel. Olemuselt on see pikk nimekiri haigusi ja terviseseisundeid
markivatest keelelistest véljenditest (EFAM, ERA 18 A, lisa 11). Ilmselt on
nimekiri Oskar Looritsa koostatud, sest iiks tema erihuvisid oli terminoloogia.
Eelduspéraselt kuulub O. Looritsale ka eelmine kiisitluskava.

Kaustas ,,Kogumine®“ on veel eraldi leht Eesti Tervishoiu Muuseumilt
(EFAM, ERA 18 A, lisa 12). Kuupieva ja aastat ei ole mérgitud, kuid keele
jargi voib kiisitluskava dateerida 1920. aastatesse. Kiisitluskava 16pus antud
aadressi, Aia tdnav 46, jargi voib oletada, et kuna Eesti Tervishoiu Muuseum
avati 21. detsembril 1924 ning 1927. aastal koliti {imber aadressile Pepleri 32
(Aimla 1999), pirineb ka kiisitluskava sellest ajavahemikust. Kiisitluskava
eessona on koostatud ajakohaselt kultuuri padstmise stiilis. Erinevalt teistest
kiisitluskavadest sisaldab antud versioon kiisimusi arstimisel tarvitatavate
tehniliste abivahendite kohta. Samuti osutatakse rahva teadmistele arstimisest
kui millestki, mis sisaldab endas tdde. On huvitav, et eraldi kiisiti teavet
ravitsejate bioloogia-alaste teadmiste kohta. Eelduspéraselt peaks vastav
kiisimus vélja selgitama ravitseja tdsiseltvoetavuse ametliku meditsiini seisu-
kohast, teisalt andma informatsiooni rahvapérase ettekujutuse kohta organismi
iilesehitusest. Antud kiisimus seostub tugevalt ratsionaalsuse—irratsionaalsuse
otsingutega rahvameditsiini uurimises laiemalt, ehk siis — mida teavad ravit-
sejad inimkehast tegelikult. Uldjuhul teistes kiisitluskavades kiisimusi rahva
teadmiste kohta inimorganismist ei leia (va nt hilisem M. Kase ja K. Villako
kiisitluskava). Veel juhitakse vastajate tdhelepanu arstimisel kasutatavate
maagiliste toimingute kirjapanekule; Opetatakse, mida ja kuidas korjata: asju ja
riistu, raamatuid ja késikirju, rohutaimi, arstimiskombeid ning sonu. Korjata
soovitatakse ligemas timbruskonnas, sh iseendalt, kiisida teated rahvaarstidelt
vOi siis nende patsientidelt, kui ravija ei soostu vastama. Teadaolevalt oli
meditsiiniteadlane Voldemar Sumberg aktiivselt tegev Eesti Tervishoiu-
muuseumis, nii oli tal antud kiisitluskava koostamisel tdendoliselt oluline osa.

Arhiivimaterjalides leidub veel leht pealkirjaga ,,Ringkirjalisi kiisitlusi®,
kuupdev ja muu andmestik puuduvad. Terminoloogilise kiisitelu jdrel on
alapealkirja ,,Motiivistik” all kiisimusi ka rahvameditsiinist: vastajatelt oodati
haiguste nimetusi ja erinevaid arstimisviise, eriti jutte katkust, painajast, hallist,
rabandusest jne (EFAM, ERA 18A, lisa 13). Uhele kiisitluskava variandile
kisitsi lisatud mairkusest voib jareldada, et koguda sooviti saksakeelset voi
saksa parimusest mdjutatud materjali — eraldi on vélja méargitud kiisimus, kuidas
tolgitakse (rahva poolt) saksa teemasid eesti keelde. Veel on lehel kiisitavate
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teemadena kirjas eufemismid, kuradi, kummituste, surma eri nimetused ja
nende kohta kdivad jutud, rahvakalender, {itlused ning rahvaastroloogia.

Foto 4. Oma uurimustes rahvameditsiinile olulist tdhelepanu pdoranud folklorist Oskar
Loorits 1966. aastal Rootsis. ERA, foto 7638.

Kaustas ,,Kiisilehed O. L.“ Eesti folkloristika ajaloo materjalides (EFAM, ERA
18 A, lisa 14), ehk siis Oskar Looritsa kiisitluskavade hulgas leidus eraldi lehe
vahel maérkega ,,Balti-Saksa“ saksakeelne Gesamt-Fragebogen fiir deutsch-
baltische Volkskunde". Tegu on 1911. aastal triikitud seitsmelehekiiljelise
vihikukesega. Esilehe paremal {ilaservas on pliiatsiga kirjutatud Vorf. G. (voi I)
Worms. Sissejuhatavast tekstist ei selgu, kes kiisimustiku koostas voi kuhu tuli
vastused saata. Viimasel lehekiiljel on véikses kirjas IIl. Beilage zu den
Sitzungsberichten Der Gesellschaft fiir Geschichte und Altertumskunde der
Ostseeprovinzen Russlands aus dem Jahr 1910'°. Eessdnast selgub siiski, et
sihtriihmana on moeldud Balti riikides elavaid sakslasi, kellelt tuleb koguda
kédibel olevat parimust. Seejuures on kogujatel palutud kirja panna nii enda kui
informandi andmed ja kogumiskoht. Esimese osa all, mis puudutab keelt, on
kolmeteistkiimnenda kiisimusena kirjas ,,Haiguste nimed. Surm. Haigestumine
ja tervenemine”. Kuuenda, usundit késitleva osa all on seitsmendas ja kahek-
sandas punktis kiisitud rahvameditsiinilist andmestikku loitsude, palvetega
ravimise ja riidetiikkide matmise kohta inimeste ja koduloomade ravis;
kasutatavate ravimtaimede, puude ja kaitsvate amulettide kohta; aga ka loitse
haiguste, varguste, tule ja vee vastu. Samuti on kiisitud usundilist teavet siinni,
ristimise ja lapsepdlve, armumaagia, pruudiseisuse, pulmade, haiguste, surma ja

' Baltisaksa rahvateaduse iildine kiisitluskava.
'® Kolmas lisa Venemaa Lidnemere-provintside Ajaloo ja Muinasteaduse Seltsi istungi-
aruannetele aastast 1910.
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matmise kohta. Muud teemad puudutavad jutte, liisklugemisi, loomi ja loodust,
sO0mist ja rahvariiete kandmist.

Lisaks Eesti Rahvaluule Arhiivi poolt vélja antud v&i koostéos ERAga
tehtud kiisitluskavadele avaldas Eesti Rahva Muuseum 1921. aastal meditsiini-
teadlase Voldemar Sumbergi17 koostatud ,,Rahva arstiteaduse korjamise kava”
(Sumberg 1921), mille oli triikki toimetanud Eesti Ulidpilaste Seltsi Arstitea-
duse Osakond. Kiisitluskava ei ole véitekirja lisades publitseeritud, sest kées-
olevas t66s on pdhirdhk ERA materjalidel'®. Kaheldamatult on aga Sumbergi
kiisitluskava antud ajaperioodi iiks mitmekiilgsemaid. Siingi alustatakse
tddemusega, et midagi olulist on midratud kaduma ning rahvameditsiini teade-
test tuleb padsta koik mis voimalik. Kava on suunatud ennekdike arstidele ja
apteekritele (kellel koostaja hinnangul on sellel alal kdige suuremad koge-
mused), aga ka kiriku- ja koolidpetajatele, tudengitele ja koolidpilastele
soovitusega korjata ennekodike enda ldhilimbruskonnast, endalt ja perelt ning
vanematelt inimestelt. Soovitatud on mérkida andmestiku kontekst — isikute
aadressid, kellelt ja kust kuuldud véi loetud; samuti koguda késikirju, ajakirju,
pilte ja joonistusi arstimiskohtadest ja ravijatest, ja jédlgida rahvalikku
viljendusviisi, sealhulgas murret.

Kava ise jaguneb kaheks osaks: ,,Stinnitused” ja ,,Haigused”. Siinnituste all
esitatakse kiisimusi rasedusaja, siinnituse kdigu ja siinnitusabi ning siinnitus-
jargse aja kohta. Samuti on toodud kiisimused lapse esmase hoolduse ning
raseduse katkestamise ning kuuriiete kohta. Veidi vdorkehaliselt on liihikese
esimese osa l0pus rubriik ,,Surma puhul”, millest ei selgu, kas tegu vdis olla nt
abordi v0i raske siinnituse tagajéirjel surnud naiste eest hoolitsemisega ja nende
surmaeelsete valude vdhendamisega (kiisitluskavas on konkreetne kiisimus —
Kas ja kuidas vdhendati surmaeelseid valusid?). Samas on parimised surnukeha
hoidmise viiside ja paiga kohta véga iildise iseloomuga ning voiksid olla
iikskoik millises haigusi ja surmakombeid kasitlevas kiisitluskavas.

Kiisimustiku teise ja suurema osa moodustab teema ,,Haigused”, kus esmalt
on haigusnimetuste all toodud iile neljakiimne erineva rahvaliku mdiératluse,
niiteks lendva, jooksja ja hall, erinevad silmahaigused, nahanéhud, murrud ja
nikastused, haavad, kiilmetused, vingumiirgitus, hammaste kiristamine,
unepuudus jne. Lisaks on soovitud teada saada voimalikult tépseid kirjeldusi
haiguste, haigustest hoidumise ja teistele saatmise kohta. Kiisimusi tdiendavad
mitmed nédited. Kdige pikema nimestiku moodustavad arstimisviisid. Kiisitud
on néiteks nii arstirohtude tegemise kohta (kas taimne voi millestki muust
tehtud, kodupiirest voi apteegist toodud) kui ka seda, mida apteekrid kiisimise
peale andnud on. Viimasele kiisimusele oodati ennekdike vastuseid apteekritelt.

' Viide V. Sumbergile kui kiisitluskava koostajale pohineb www.utlib.ee andmetel,
mis omakorda tuginevad ,Eesti raamatute iildnimestiku 1918-1923” andmetele.
Kiisitluskaval koostaja nimi puudub.

'8 ERA ja ERM tegid toona tihedat koostodd ning kiisitluskavad saadeti/avaldati
monigi kord iihiselt, seetottu tuli ette, et folkloori sisaldavad vastused saadeti koos
etnograafiat puudutavate vastustega ERMi ja vastupidi (vt Hiieméde 2003: 53—54).
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Veel paluti kirjeldada arstimisriistu (korvakivid, kupusarved jm); saunas ja
parsil ning vee, toidu, vaate ja sOnadega arstimist, samuti kiisiti maagilisi
arstimisreegleid. Eraldi lithikesed rubriigid moodustasid arstimisaeg ja isikute
nimed (mis aegadel arstiti ning tipsemad isikuandmed ja jutud ravijate kohta).
Muuhulgas kiisiti, kas tlikoolis Oppinuid usaldati rohkem kui ,,oma” arsti
(ktisitluskava koostaja jutumérgid). Samuti on palutud iiles kirjutada kdik muu,
mida teatakse, kuid mille kohta kiisimused puuduvad.

Nii Johannes Kool kui Voldemar Sumberg, mdlemad meditsiinilise haridu-
sega rahvameditsiini kogujad, tunduvad olevat iisna ldhedal péarimuslikule
materjalile. Kummagi 1dhenemises ei jid muljet rahvapéraste teadmiste vooris-
tamisest, vidhesest tundmisest vOi eelduspérasest ileolekust. Kiisimused on
esitatud asjalikult ning kiisimuste sisu ldhtub silmnéhtavalt konkreetsest
olemasolevast ja teadaolevast rahvameditsiinilisest parimusest. J. Kooli ja
V. Sumbergi seisukohtadest torkab silma, et nende hinnangul on kdige asjaliku-
mad rahvameditsiini kogujad arstid ja apteekrid (vrd ndukogude perioodil neile
sekundeerivaid Mihkel Kaske ja Kaljo Villakot).

Johannes Kooli avaldatud kiisitluskava on 20. sajandi alguskiimnenditel
erandlik ja silmapaistev nii oma temaatika (rahvaveterinaaria) kui ka kiisi-
mustiku mahu poolest. Koguja eesmérk on olnud antud teema vd&imalikult
pohjalik ja mitmekiilgne kogumine, mis koos Akadeemilise Loomaarsti-
teadusliku Seltsi stipendiaatide t66ga annab eeldatavalt {isna adekvaatse pildi
19. sajandi 16pus ja 20. sajandi algul kiibel olenud rahvaveterinaariast. Veteri-
naarset ainest on folkloristid kogunud ja uurinud oluliselt vihem kui inimese
kohta kidivat rahvameditsiinilist andmestikku. Ténapéeva seisukohalt on motte-
kas analiiiisida pigem arhiivimaterjali, sest traditsiooniline loomapidamine on
suures osas kadunud. Siiski v0ib praegugi ringelda uuemat rahvaveterinaariat
puudutavat parimust voi madlestusi varasematest toekspidamistest loomade
abistamisel ja ravitsemisel.

Eesti folkloristika ajaloo materjalide hulgast leitud kiisitluskavad, mis
enamikul juhtudest on késikirjalised, ei sisalda juhendeid asjasthuvitatud
lugejatele, vilja arvatud Eesti Tervishoiu Muuseumi 1920. aastatel avaldatud
tileskutse. Hasti koostatud, uute vaatenurkadega kiisitluskava osutab mitmele
olulisele aspektile rahvameditsiini andmestikus, mille kohta enamasti ei kiisitud,
nt ravitsejate teadmised inimkehast, samuti tosteti esile ravimiseks tarvitatavate
esemete kogumise olulisust. Ajalooliste materjalide seas siilitatud kiisitlus-
kavadest nédhtub iisna selgelt Oskar Looritsa huvi usundilise terminoloogia
vastu, kuid kiisimustes kipub vastuste pdhjalikkuse eesméirki silmas pidades
napiks jadma kontekstiline pool.

Rahvameditsiini kajastavatest kiisitluskavadest tuli esile mitmeid korduvaid
teemasid, mida folkloristid kiisimisvddrseks pidasid. Surmakombestik ning
sellega haakuvad rahvameditsiinilised kiisimused kerkisid iiles nii Ilmari
Mannineni 1924. aastal koostatud kui ka Amanda Raadla viisteist aastat hiljem
(1939) kokku seatud kiisitluskavas. Taimede ja puude osale eesti parimuses
ning kitsamalt nende kasutusalale eesti rahvameditsiinis podrasid tdhelepanu
esiteks Jakob Hurt (1888) ja hiljem Richard Viidalepp (1936). Rahva-
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naljanditele ning neis rahvameditsiini ja arstimist tdgavatele teemadele on oma
kiisitluskavades osutanud Richard Viidalepp (1938) ning Rudolf Pdldmée
(1940), neist esimene keskendus meelelahutuslikule rollimingule, viimane
tavaelus ette tulnud voi tulla vdivatele satiirilis—koomilistele kiilgedele arsti-
mises.

Usundi valdkonnast puudutasid rahvameditsiini taevakirjade (Pdldmée 1937)
ja kiikumiskommete (Viidalepp 1936a) kiisitluskavad. Tervise ja ravi teema
esines ka kohamuistendite kiisitluskavas (Viidalepp 1939a), kus poorati
tdhelepanu rahvaarstidele, tarkadele ja nende tegevusele. Kéesolevas peatiikis
on mitmel korral mainitud Herbert Tampere koostatud silma- ja korvahaiguste
kiisitluskava (1940) olulisust, tegu on esimese publitseeritud spetsiifilise,
tiksikuid konkreetseid inimeste haigusi késitleva kiisitlusega. Sama teemat,
silma- ja kdrvahaigused, on kiisitluskavades rohkem voi vihem esile tdstetud ka
hilisematel perioodidel.

Voldemar Sumbergi ERMi kiisitluskava vairib esiletdstmist, kuna selles
rohutatakse taustaandmete ja konteksti kirjapaneku vajadust. Sellegi kiisitlus-
kava puhul tuleb toonitada olulist aspekti — eraldi on kiisitud tavainimeste,
patsientide arvamust koolitatud arsti kohta, mida tavaliselt kiisitluskavades ei
esine. Enamikel juhtudel on kiisitluskava koostades tdhelepanu podratud haige
ja ravitseja omavahelistele suhtele ning hinnangutele. Sumbergi osalusega kiisit-
luskavadest kumab, ennekodike meediku elukutsest tingituna, ratsionaalsuse-
irratsionaalsuse temaatika — mida rahvas tegelikult teab inimorganismist ja mida
peetakse ravimise ja haiguste juures tdepéraseks.

Kisitluskavade kokkuvdtteks voib viita, et késitletaval perioodil on
folkloorialaseid kiisitluskavasid koostades mdeldud ka rahvameditsiini (siiven-
datumale) kogumisele. Tervise ja haiguse kiisimused on vidga tugevalt seotud
inimese igapdevaeluga, see kajastub selgelt rahvameditsiini integreerituses
erinevates rahvaluule liike késitlevates kiisitluskavades ning eri perioodidel.
Mitmes kavas kerkib teema siiski iiles juhuslikumalt ning teistsuguses
usundilis-kombestikulises kontekstis (pulmad, kiikumine jne). Aeg-ajalt vdib
tdheldada siigavamat huvi rahvameditsiini andmete kogumise vastu, seda eriti
Oskar Looritsa, Richard Viidalepa kui ka Herbert Tampere eestvitmisel.

Koiki publitseeritud kiisitluskavasid tdiendavad {ildjuhul korduvad juhendid
lugejale: mida (rahvameditsiini) andmete kogumisel silmas pidada, tdhele
panna, kuidas ja kellelt koguda. Nagu ikka, on kogumisel soovitatud alustada
iseendast ja ldhimast imbruskonnast. Koostatud kiisimustest tuleb jiareldada, et
iildiselt on soovitud talletada rahvapérast meditsiinilist terminoloogiat, haiguste
ja ravivétete kirjeldusi ning teavet ravitsenud voi endiselt ravitsejana tegutsenud
isikute kohta. Samas on rahvameditsiini korval soovitud koguda viga mitme-
sugust materjali, mida nditavad muud ERAs koostatud ja ,,Rahvaparimuste
Selgitajates” avaldatud kiisitluskavad, mis késitlevad rahvatantse, -ménge ja
-laule, rahvakalendrit, lithivorme, taevakirju, vennastekoguduste tegevust,
mitmesugust kombestikku, vahetuskaubandust, narratiive jmt. ERA iildsisusti-
kes leiduvatest mérkustest ldhtudes voib viita, et iikski kirjasaatja ei ole

67



arhiivile saatnud ainult rahvameditsiinilist materjali, vaid tegu oli ilihega
paljudest kogutavatest rahvaluulelistest teemadest'”.

2.3.3. Korrespondentide vastused

Eesti Rahvaluule Arhiivi loomisega (1927) tuli juurde palju uusi kaastoolisi,
mistottu otsustati 1928. aastal luua korrespondentide vork, et koguda teateid
kiisitluslehtede abil. Seesugune t66 sai hoogu juurde Richard Viidalepa
koostatud pohjaliku kiisitluskavaga ,Juhiseid rahvaluulekogujatele” (1936,
teine, tdiendatud triikk 1940) ning tdnu ,,Rahvaparimuste Selgitaja” ilmumisele.
Viidetavalt iiletas kogumise intensiivsus 1930. aastail isegi Jakob Hurda aegu.
Kaastooliste kaudu lackus hinnanguliselt kuni kolm neljandikku materjalist,
aastas keskmiselt 70008000 lehekiilge. Uhtlasi jitkati kogumisekspeditsiooni-
dega (Tampere 1968: 12—13).

Tolleaegsete teadlaste ja korrespondentide vahel tihedat sidet hoidnud
biilletdani ,,Rahvapéarimuste Selgitaja” lehekiilgedelt voib leida infot nende
kohta, kes kdige enam materjali, muu hulgas ka rahvameditsiini alaseid teateid
(ravivotted, taimravi, andmeid rahvaarstidest, ndiasdnu jm) saatsid®. Paljudel
arhiivile kaast66d teinud kogujatel oli oma vorgustik, kellelt koguti andmeid
ithe voi teise teema kohta. Nii on rahvameditsiini kogujatest teada néiteks
meditsiiniharidusega Mihkel Ostrov, kes iihendas rahvaluulelised ja arsti-
teaduslikud huvid ning hakkas 1891. aastal koguma andmeid rahvameditsiini
kohta. To6 kéigus leidis ta endale kaastoolisi mitmelt poolt iile Eesti, kuid
tegevus katkes tema siirdumisega vélismaale. Suurema osa kogutud (ja siiste-
maatiliselt 14bi tootatud) materjalidest saatis Mihkel Ostrov enne Esimest
maailmasdda Eesti Kirjanduse Seltsile. Kogu suuruseks on mirgitud 44
kvartlehekiilge. Eelduspéraselt on sellel lisa, mis on Herbert Tampere oletusel
jaanud M. Ostrovi paberite hulka (Tampere 1940: 25-26).

Rudolf Pdldmie on suurkogujat Jaan Saalverki vérvikalt meenutades kirjel-
danud koguja t66d rahvameditsiini korjamisel: ,,Rohkesti leidub tema kogus aga
uskumusi ja ko mb e id,mida tdhelepanelik korjaja négi kiilluses
oma ldhemast timbrusest ja sel ajal veel tdies elavuses. Eriti agar teotsema oli ta
siis, kui kiilas moni inimene haigestus — see pani naised sekeldama ja seletama
oma tarkusi! Siis polnud muud vaja ,,kui hoia silmad ja korvad lahti ja kirjuta®.
Sageli pidi korjaja ise simuleerima haiget, et saada rahvaarstide tarkusi kuulda
ja paberile panna” (Pdldmée 1937a: 41).

! Korvalmirkusena tuleb mainida 1929. aastal Tartu Ulikooli kohtuarstiteaduse
professori Siegfried Talviku ecestvotmisel Eesti arstide seas ldbi viidud kiisitlust
ebaarstide (arstikutseta, teenistuse eesmaérgil ravijad) tegevuse ulatuse kohta. Kiisitluse
tulemuse jirgi tegutses Eestis nn ebaarstina iile 300 isiku (Kasmel 2008: 5-6), osa neist
oli arstlik abipersonal. [Medica V-1 peetud ettekandest on ilmumas artikkel.]

? Lihemaid andmeid rahvameditsiini saatjate kohta vt Viidalepp 1937: 48-49; Viida-
lepp 1937a: 52-54; Pdldmie 1938: 138; Viidalepp 1938b: 170-172; Viidalepp 1939:
192; ERA 1939: 243; ERA 1939a: 245; ERA 1940: 39.
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Korrespondent Kaljo Lepp Saaremaalt on rahvameditsiini kogumist mee-
nutanud jargmiselt: ,, Talve [1938 — A.T.] jooksul sain veel rahvaluulelist
materjali Liisu Brennerilt, kes juhtus iihel piihapdeval meile kiilla tulema.
Samuti oma kodus sain kitte Liisa Vesmeri, kellelt ka mdnda uudist kuulsin,
eriti rahvapérase arstiteaduse kohta. Molemad isikud pole kiill eriti vanad,
umbes 60 a. iimber. Uks neist palus peale jutuajamist, et ma sellest kellelegi ei
radgiks, et ta minule niisuguseid asju on radkinud. /---/ Peale kursust [1939. a.
Kuressaares peetud rahvaluulekursus — A.T.] ldksid jédlle moned piithapédevad
mooda, alles 31. okt. 1939, usupuhastuse piihal, sain vdoimaluse sdita Mustjala
khk Tuiu kiilla Paka Liisu juurde. Temaga olin kevadel Vohma kiilas iihes
pulmas tutvunud ja luba saanud teda kiilastada. Sain temaga jille hasti jutu
peale ja kirjutasin mone paris kena laulu iiles. Kahjuks kuulsin, et tema juures
on juba mdned rahvaluulekogujad ennem kdinud. Et tal laulud varsti otsa
106ppesid, siis, et aega kasutada, parisin ka vanu arstimisi. Arstimeid on viga
kerge pédrida ja meelde tuletada ka neilt, kellega suurim tutvus alles soetamata.
Kahjuks arstimid ka korduvad ja seepérast tiilitavad juba &ra. Siiski temalt paar
ravimit kuulsin ka, mida pole varem kirjutand. Selle pdeva saak oli natuke
véhem kui tiks vihik” (Lepp 1940: 31, 34).

Soja tottu jéi ilmumata mitu numbrit juba ettevalmistatud ,,Rahvapérimuste
Selgitajatest”'. Ilmselt plaaniti kisikirjad triikki anda mirtsis 1942, nagu
koostatud aastaiilevaadetest v3ib jareldada. Samuti ei saa péris kindel olla,
milline materjal tdpselt millisesse plaanitud numbrisse kuulub. Vaadeldes
suuremaid Eesti Rahvaluule Arhiivile lackunud saadetisi, mis ,,Rahvapérimuste
Selgitajates” avaldatud markuste jéargi sisaldasid rahvameditsiinilist materjali,
vOib viita, et teistest kaastodlistest olid sel ajal ilmselgelt usinamad Louna-Eesti
korrespondendid. Vastuseid tuli muidugi muudestki piirkondadest, lduna-
poolsete regioonide jarel oli arvestatav hulk vastajaid Li4ne-Eestist.

Enamik vastuseid sisaldab lisaks mitmeid usundi ja kommete kirjeldusi,
lithivorme, rahvaminge, -laule ja -tantse, kultuuriloolist ja olustikulist materjali,
mis moodustab raamistiku kogutud rahvameditsiini andmetele. Siinkohal tuleb
arvestada, et saadetiste sisu nimetamisel on tehtud {ildistusi (nt ,,saatnud
uskumusi ja kombeid”), ning tdendoliselt on sel juhul mainimata jidnud mitmed
vastajad, kelle saadetistes leidus tegelikult ka rahvameditsiini teateid.
,Rahvapéarimuste Selgitajas” avaldatud korrespondentide kogumismatkade
taustakirjeldustest selguvad nii monedki iildised ja kitsamalt rahvameditsiini
kogumist puudutavad kiisitlusnipid, konkreetselt haiguste simuleerimisest
jutuyjatkuks 6hku visatud teemadeni. Viimasel juhul nédhtub rahvameditsiinilise
ainestiku neutraalsus kogumissituatsioonis, sest terviseprobleeme tuleb ette
koigil (vrd tdnapdeval vGoraste vahel neutraalsete ajaviiteliste jututeemadena
soovitatud ilm ja tervis). Teisalt on Kaljo Lepa markustest voimalik jareldada,
et rahvameditsiini kui ,,niisuguseid asju” peeti mdnel juhul mittevaiarikaks

2! Rahvameditsiini andmete lackumist on mainitud iiheksateistkiimnendas (1. VI-

31.X1I 1940) ja kahekiimnendas (1.I-31.V 1941) aruandes, vt EFAM, ERA RS: 68, 70,
74,77, 87.
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teadmiseks. Kolmandaks ilmneb tdendoliselt tavaparane teadmatus variantide
olulisusest rahvaluule kogumisel, mis ei puuduta siiski koiki korrespondente.

Kogumis- ja uurimistodle ning tihedaks kujunenud sidemele arhiivi ja
kaastooliste vahel 161 kiilu soda. Trikkimata jadnud lehtedelt selgub, et veel
esimestel sOja-aastatel lackus muu materjali seas andmeid rahvameditsiinist,
mis on osati vastused 1940. aastal avaldatud Herbert Tampere korva- ja silma-
haiguste kiisitluskavale. Tampere kiisitluskavale on ERA toonaste {ildsisustike
markuslahtrite kohaselt saadud 1940. aastate algupoolel teateid arstikividest ja
silmaallikatest, ndidussonu, ka andmeid rahvaarstidest ning kirjeldusi erinevate
haiguste ravist. Mitmetelt informantidelt kogutu puhul on mérgitud vaid liithend
uk med (usund ja kombestik, meditsiin), vastuste sisu on jadnud tdpsustamata.
Uldisisustikele tuginedes vdib viita, et rahvameditsiinilist andmestikku laekus
vaadeldaval perioodil rahvaluule arhiivi kogudesse stabiilselt, enamasti siiski
vdiksemas mahus (iiksikud teated voi teadete kogumid informantidelt).

Kahekiimne esimene laekunud materjali aruanne, mis on koostatud aja-
vahemiku 1.VI — 31.XII 1941 kohta, sisaldab nappi kokkuvdtet valitsevast
olukorrast: ,,... rahvaluule korjandusi saabunud ainult paaril esimesel kuul, sest
sOja puhkemine katkestas igasuguse kontakti korrespondentide ja asutuse vahel,
ning pole see praegugi stabiliseerunud* (EFAM, ERA RS). Rahvameditsiinilist
materjali selles iilevaates eraldi ei mainita.

2.4. Kokkuvotvalt rahvameditsiini kogumisest ja
uurimisest enne Teist maailmasoda

20. sajandil alguse saanud institutsionaalse eesti folkloristika juured on 19.
sajandil toimunud eneseteadvuse tdusus, talupoegade majandusliku olukorra
suhtelises edenemises, hariduse olulisuse moistmises ja kéttesaadavuse
paranemises. Piitie olla teistest parem ja kultuursem viis iihest kiiljest oma
juurte eitamiseni, samas kui drkamisaja vooludes rohutati omamaisust, oma
kultuuri ja iseolemist.

Pikka aega traditsiooniliselt domineerinud rahvameditsiini korval hakkas 19.
sajandil senisest hoogsamalt arenema eesti teaduslik meditsiin, mille keskuseks
oli Tartu Ulikool. Siin ja mujal Venemaal ning Euroopas tegid oma avastuste ja
tooga ilma nditeks K. E. von Baer ja P. Karell. Eestlaste kultuurielu etteotsa
joudsid samuti meedikud F.R. Faehlmann ja F.R. Kreutzwald, kes olid
enamasti rahvapérast arstikunsti taunival seisukohal. Nii soovitasid niiteks
P. E. Wilde, von Baer ja F.R.Kreutzwald abivajajatel ennemini poorduda
koolitatud arsti kui kahtlase posija juurde, kel ei ole meditsiinilist vdljadpet.
Ehkki mitmed neist tundsid hésti kohalikku rahvameditsiini, ei podratud erilist
tdhelepanu rahvameditsiini asetusele usundilises kontekstis, vaid l&htuti
meditsiinilistest seisukohtadest.

Populaarsetes talurahvakalendrites avaldatud rahvapirase ja teadusliku
meditsiini segamaterjali korval ilmus iiha enam koolimeditsiini seisukohalt
tosiseltvoetavaid tervishoidu késitlevaid raamatuid (19. sajandil nt F. R. Kreutz-
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waldilt), pisut hiljem ajakirju (hinnatumaid oli ,,Tervis”). 20. sajandil tousis iiha
enam eestikeelse arstkonna osakaal meedikute seas, ajapikku toimusid mitmed
kultuurilised ja iihiskondlikud muutused, mis mdjutasid inimeste igapdevast
tervisekditumist, kasutusele vOeti tiha uusi ravimeid, ilmus uuemat, laiemale
lugejaskonnale mdeldud tervishoiu- ja hiigieenialast kirjandust. Inimeste
usaldus rahvaravitsejate vastu ning neilt abi otsimine ei lakanud, kuid kahanes
maérgatavalt Eesti Vabariigi perioodi 10puks.

Eesti Rahvaluule Arhiivi loomise iiks tugisambaid on Jakob Hurda kogu, mis
toetub 19. sajandi 16pul alanud laiaulatuslikule vanavara talletamise kampaa-
niale. Hurda kisitluskava sisaldas ka rahvameditsiini késitlevaid kiisimusi,
pohirShuga etnobotaanikal. Esimese spetsiifiliselt sisuka ja eri aspekte kisitleva
kiisitluskava koostas veterinaar Johannes Kool, kes ,,Eesti Kirjanduse” kaudu
drgitas eeskitt loomaarste, kuid ka loomapidajaid ja muidu téhelepanelikke
kaaskodanikke loomade rahvapéraseid arstimisviise koguma. Seejuures piiiidis
J. Kool loomade ravitsemisele lisaks saada teavet seni pdhjalikult kogumata
inimeste haiguste ja terviseprobleemide kohta.

Esimesed folkloristide—etnograafide koostatud kiisitluskavad eesti rahva-
meditsiini kogumiseks ilmusid, kui loodi vastavad akadeemilised institutsioonid.
1919. aastal rajatud Tartu Ulikooli eesti ja vdrdleva rahvaluule dppetool ning
1927. asutatud Eesti Rahvaluule Arhiiv andsid folkloristlikele uurimustele uue
aluse ning varasemast erineva, mittemeditsiinilise vaatenurga. Folkloristlike
institutsioonide, rahvaluule Oppetooli ja arhiivi loomine 20. sajandi esimesel
veerandil oli oluline samm teadlaste viljadppel, parimuse kvaliteetsel kogumisel,
sdilitamisel ja uurimisel. Uhtlasi on sel ajal loodud printsiibid, mis omakorda
lahtusid Jakob Hurda printsiipidest, aluseks tinini kestvale folklooriuurimisele.
IImselt ajastuomasest eestilikkuse taotlusest tulenevalt eelistati vodrkeelse termini
asemel pigem eestikeelset uurimisala mééaratlust ,,rahvaluule”.

20. sajandi eesti arstidest on iihe viidatuima {ilevaate rahvameditsiinilisest
andmestikust laste- ja naistehaiguste ning stinnituse kohta andnud Jiiri Griinthal.
Tuginedes M. J. Eiseni kogule, vanemale kirjandusele ja enda kogutud and-
metele on ta parimuslikku materjali kirjeldades iisnagi neutraalsel positsioonil.
Esimene tsiteerituim kultuuriuurija kirjutatud eesti rahvameditsiini analiiiisiv
artikkel sellest ajast pérines siiski soome etnograafilt [lmari Manninenilt, kes toi
esile rahvameditsiini pohilisi toimimisjooni soome-ugri usundilises siisteemis.

Eesti folkloristika institutsionaliseerumine ei toonud rahvameditsiini uurimi-
ses endaga siiski kaasa erilist Gitseaega ega plahvatuslikku arengut. Pigem oli
rahvameditsiinilise materjali esiletbusu silmas pidades enne arhiivi rajamist
ning isegi Ilmari Mannineni ja Jiri Griinthali artikleid tdhelepanuvairseim
hoopiski Voldemar Sumbergi koostatud, EUSi Arstiteaduse Osakonna toime-
tatud ja 1921. aastal Eesti Rahva Muuseumi viljaannete seerias avaldatud
stinnitustemaatikale, surnute, erinevate haiguste ravile ning ravitsejatele kesken-
dunud kiisitluskava. Ravitsejaid kisitlevate kiisimuste korval osutati seejuures
haigete suhtumisele tava-arsti, mida teistes kiisitluskavades enamasti ei tehtud.
Niisamuti pdorati Eesti Tervishoiu Muuseumi (V. Sumbergi osalusel koostatud)
kiisitluskavas tdhelepanu arstimises tarvitatavatele esemetele ning ravitsejate
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tegelikele teadmistele inimkehast, aspekt, mis samuti puudus folkloristide
kiisitluskavadest.

Enamik sel perioodil publitseeritud kiisitluskavasid on avaldatud ,,Rahva-
parimuste Selgitaja” seerias. Lisaks on kiisitluskavasid sdilinud Eesti folklo-
ristika ajaloo materjalide hulgas. Kiisitluskavade korduvateks teemadeks on
rahvapérane arstimise ja haiguste terminoloogia, erinevate haiguste ravi késitle-
vad kiisimused, mis enamasti on esitatud lakoonilises stiilis (haigus — kuidas
raviti?). Samuti kordusid kiisimused siinnituse, raseduse ja ravitsejate kohta,
mitmel puhul tdusis rahvameditsiin esile nt rahvahuumori all. Uksikutel juhtu-
del poorati kiisitluskavade koostamisel tdhelepanu ravitsemises kasutatavatele
esemetele, teadmistele anatoomiast ning koolitatud arsti usaldamisele. Triikis
avaldatud kiisitluskavasid tdiendasid enamasti koostajatepoolsed pdhjalikud
juhised kogujatele.

Kasitletavale perioodile iseloomuliku tendentsina tuleb lisaks meedikute
huvile toonitada kasvavat folkloristide—etnograafide tdhelepanu rahvameditsiini
kogumise ja uurimise vastu. Teemale ja materjalile voi vihemasti voimalikele
kogujatele on erialadest soltuvalt 1dhenetud monevdrra teistsugustelt alustelt.
Folkloristid vaatlevad ja kiisitlevad inimesi usundilise maailma siinkreetilisest
kompleksist 1dhtudes. Arstid ja veterinaarid on vastajatena ennekdike silmas
pidanud kolleege ning neid padevamateks nimetades kiisitluskavade {iles-
kutsetes ka esmalt nende poole p66rdunud.

Eesti Vabariigi aegsete uurijate peaiilesanne oli késikirjalise materjali
korrastamine ja périmuse lisakogumine. Jooksvate todde korvalt toimisid
edukalt folkloristide endi vilitodd ning suhtlus korrespondentide vorguga.
Rahvaveterinaaria-alast parimusmaterjali silmas pidades oli oluliseks jatkuks
Johannes Kooli algatusele Akadeemilise Loomaarstiteadusliku Seltsi stipen-
diaatide kogumistdo; vastav kogu liideti rahvaluule arhiiviga 1930. aastate
keskel. Igapédevaste iilesannetena tegeleti arhiivis lackuva ja olemasoleva rahva-
meditsiinilise materjali kartoteeki kopeerimise ja siistematiseerimisega. Kési-
kirjalise materjali kogumise kdrval ergutati korrespondente jaddvustama olulisi
isikuid, esemeid ja kohti (lilesvotted, joonistused) ning avaldati sellekohaseid
juhendeid. Kiillalt suurt tdhelepanu podrati parimuse terminoloogiale, konteks-
tile, taustale ja kdrvalliinidele.

ERA t66d iseloomustas Eesti Vabariigi perioodil frontaalne kogumine, mis
jéttis veidi vahem ruumi uurijate erihuvidele, kuid aitas kindlasti kaasa laiahaar-
delisele materjali tundmisele ja mdistmisele. Oskar Looritsale piihendatud
jarelehliides on Ivar Paulson maininud toonaste ERA tO6tajate raskusi
stivauurimuste avaldamisel (Paulson 1964: 380-381). Rahvameditsiinilist and-
mestikku silmas pidades tuleb todeda, et kuigi jooksvalt vastavaid teateid koguti
ning teiste folkloorsete huvisuundade korval oli tegu moddukalt aktuaalse
teemaga, siis pOhjalikemate iilevaadeteni sel ajal ei joutud. Oma osa praktilise
rahvameditsiini uurimise katkemises oli Teisel maailmasgjal ning ndukogude
ajal kehtestatud uutel prioriteetidel. Ometi v3ib peatiikis késitletud paarikiimmet
aastat nimetada rahvameditsiini uurimise tisna korralikuks ettevalmistusetapiks
Eesti folkloristikas.
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3. SOJA-AASTAD JA NOUKOGUDE PERIOOD

3.1. 1940.-1980. aastad

Kédesolev peatilkk on jagatud ajaliselt kaheks, esiteks ajavahemik Teisest
maailmasdgjast 1980. aastateni ja teiseks 1980. aastad. Aluse selliseks periodi-
seeringuks on andnud fakt, et eesti rahvameditsiini hakati suunatumalt ja
jarjepidevamalt uurima alles 1970. aastate 15pust.

Soda ja uus vdoim méérasid eesti folkloristide todriitmi uute reeglite jargi.
Sissejuhatuseks kisitletavasse perioodi on siinkohal paslik anda lithike iilevaade
toonasest olukorrast. Parast ndukogude voimu kehtestamist Eestis 1940. aastal
jaotati senine Eesti Rahva Muuseum Riiklikuks Etnograafia Muuseumiks ja
Riiklikuks Kirjandusmuuseumiks. Viimase koosseisu moodustamise aluseks
olid Eesti Arhiivraamatukogu (1909), Eesti Bibliograafia Asutis (1921), Eesti
Rahvaluule Arhiiv (1927) ja Eesti Kultuurilooline Arhiiv (1929). Endisele
asukohale Aia tn 42/44 jdddes jagunes niiidne Riiklik Kirjandusmuuseum
samuti neljaks osakonnaks, mis nimetati {imber 1) arhiivraamatukoguks, 2)
bibliograafiaosakonnaks, 3) rahvaluuleosakonnaks ja 4) késikirjade osakonnaks.
1941. aastal alanud muuseumi t66 sisulised iimberkorraldused katkestas Saksa
okupatsioon. 1942. aastal liideti rahvaluuleosakond {ilikooli filosoofiateadus-
konnaga nimetuse all Tartu Ulikooli Eesti Rahvaluule Arhiiv. Juhataja kohuse-
tditjaks médrati Gustav Rink ja juhataja abiks Richard Viidalepp. Ulejiinud
kolm osakonda liideti iilikooli raamatukoguga. 9. septembril 1942 vottis Saksa
vilisandarmeeria Aia tn 42 maja iile ning kogud evakueeriti eri maakondadesse
(Haberman 1949: 5-6; Viidalepp 1969: 169).

Kogude evakueerimisest meenutab R. Viidalepp, et esialgu koliti need
Geoloogia Instituudi auditooriumisse Aia tn 46, kus piiratud ulatuses jétkati
todd. Sojategevuse ldhenedes otsustati kogud linnast vilja viia, materjal pakiti,
signeeriti ja nummerdati. Osa materjali viidi esiotsa Aru mdisa Elva ldhistel,
koige tdhtsamad késikirjalised originaalkogud, vanad kogud, fonogrammid ja
heliplaadid, osa registreid ja koopiaid Onnestus 1dbi raskuste toimetada
Pilistverre, kuhu viidi ka Eesti Keele Arhiivi ning Eesti Rahva Muuseumi
evakueeritud kogud. Lustiverre viidi ERA raamatukogu, raamatuladu, koopiaid
ja mooblit. Hiljem viidi kogud Liivile Liddnemaal ning 1944. aastal re-
evakueeriti need 14dbi Tallinna Tartusse tagasi. Tartus hoiti kogusid esialgu
iilikooli peahoone keldris, kuhu neid ka algselt paigutada taheti. Lainemaalt
toodud kogud olid esimesed, mis ,,oma koju” tagasi joudsid, iilejdédnud toodi
tagasi 1945. aasta kevadel ning avati peagi ka Oppetdds kasutamiseks
(Viidalepp 1969: 169—-184).

Ulo Tedre hinnangul (Tedre 1997: 201) oli 1940. aastate esimesel poolel
teadlaste kaotus tuntav, nii oli Walter Anderson ldinud Saksamaale, Oskar
Loorits pogenenud Rootsi, Elmar Pdss asunud elama Tallinna ning August
Annist ja Rudolf Pdldmie olid vangistatud. 1947. aastal loodi Teaduste
Akadeemia Keele ja Kirjanduse Instituudi (KKI) rahvaluule sektor. 1952. aastal
viidi kdik Teaduste Akadeemia instituudid Tallinna. Selliste iimberkorralduste
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tulemusel eraldati osa uurijad materjalidest ning uurimine takerdus. Kirjandus-
muuseumi rahvaluule osakonnas todtasid Richard Viidalepp (asus 1947. aastal
toole KKI rahvaluulesektorisse), Herbert Tampere, Olli (Olga) Jogever, Salme
Lohmus, Selma Léatt, Erna Normann. Vastloodud rahvaluulesektorit juhtis Tartu
Riikliku Ulikooli (TRU) dotsent Eduard Laugaste, lisaks tddtasid sektoris
Richard Viidalepp, Udo Migi, Amanda Traat ja Ulo Tedre (Tampere 1971: 196;
Tedre 1997: 201-203; Oras 2008: 58-60). Kdigil neil iimberkorraldustel oli
parssiv. mdju ennekdike sGjaaegsele ja vahetult soOjajargsele arhiivi- ja
uurimistdodle. Keele ja Kirjanduse Instituudi rahvaluulesektori iilesandeks oli
ennekdike uurimine, lisaks kdidi kogumismatkadel. Noukogude aja 10pul tdusis
instituudi {iheks uurimisteemaks ka rahvameditsiin. Arhiivi ehk toonase
Riikliku Kirjandusmuuseumi rahvaluule osakonna peamisteks iilesanneteks oli
uurijate—teadlaste teenindamine, kogumine ja suurviljaannete ettevalmistus.

Erinevate institutsioonide rahvaluuleuurijate arv tasapisi suurenes, koos-
seisud tdienesid toonases TRU eesti kirjanduse ja rahvaluule kateedris dppinud
noorte folkloristidega. Rahvaluule kateedris kisitleti Eduard Laugaste andmetel
1946. ja monel jargneval aastal rahvaluuleseminarides loodust, kosmilisi
néhtusi ja rahvameditsiini*®. Neil aastail kirjutati iilidpilastoid paikesest, kuust,
haavadest ja looma- ning lastehaigustest, konsultantideks vastava eriala esin-
dajad (professor Valter Hiie (stomatoloog), dotsent Heinrich Petlem (kirurg),
astronoomiaprofessor Taavet Rootsmée) (Laugaste 1980: 398).

Niilidsetest véliseesti uurijaist pddras rahvameditsiinile muu usundilise
materjali seas tidhelepanu endiselt Oskar Loorits, arutledes erinevatel teemadel
(ravitsejad, haigused) oma teoses ,,Eesti rahvausundi peajooned” (Grundziige
des estnischen Volksglaubens, 1949-1960). Rahvameditsiini on usundilises
kontekstis pogusalt késitlenud teinegi pagulane, usundiuurija Ivar Paulson
(1997, esmatriikk 1966). Teemat puudutas ka Gustav Rénk (alates 1944. aastast
eksiilis), kes on néiteks vaadelnud kultusekivisid haiguste kontekstis.

Noukogude folkloristika eesmérkideks voiks nimetada poeetilise folkloori
(mille alla kuuluvad ka loitsud), toolisklassi périmuse, revolutsiooniliste
teemade, aga ka sdjalaulude kogumist (Haberman 1949: 18; Viidalepp 1969:
169-184). Alates 1940. aastate 10pust korraldasid nii RKM rahvaluule osakonna
kui ka KKI rahvaluulesektori to6tajad pikema kestvusega vilitdid. Algselt olid
kogumisretked iihised, mis tekitas probleeme materjali hilisemal arhiveerimisel.
1950. aastate algul lisandus noue koguda kaasaegset, kolhoosifolkloori, samuti
eeldati teadlaste osalemist folkloori loomisel. 1950. aastate 16pp tdi kaasa
moningase varasemate kohustuste 1ddvenduse ning paralleelselt koguti nii
tdnapdevasemat kui ka arhailisemat folkloori. Klassikaliste folkloorizanrite
taandumist on seostatud poliitika ja majanduslike tingimuste muutustega, oma
rolli vanema péarimuskihistuse salvestamisel ja kogumistoé edenemises méngis
uuenenud salvestustehnika (Oras 2008: 60-68).

> Tartu Ulikooli eesti ja vordleva rahvaluule dppetooli 16putodde kataloogi pohjal on
esimene ndukogude ajal eesti rahvameditsiinist kirjutatud ilidpilasuurimus Salme
Kuusiku seminaritdo ,,Hambaravi eesti rahvameditsiinis” aastast 1948.
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Foto 5. Konservatooriumi iilidpilane Helgi Sirmais ja folklorist Olli Jogever Tagavere
kiila arstikivi juures Melanie Truuvertilt rahvaluulet kogumas. Neljas isik teadmata.
ERA, foto 2678. Foto: Selma Litt, 1956.

Vilitoodega paralleelselt jatkus suhtlus enne sdda rajatud kaastooliste
vorgustikuga, loomulikult leiti ka uusi vabatahtlikke. 1948. aastal (taas)laiendati
korrespondentide vorku, anti védlja brosiilir “Kogumist6d juhendaja rahvaluule
alal” nr 1, mis saadeti koolidesse, rahvamajadele, kultuuri-inspektoritele ja
kommunistlike noorte organisatsioonide esindajatele uute korrespondentide
leidmiseks. 1949. aastaks oli osakonnal kokku 127 aktiivset korrespondenti
(Haberman 1949: 18, 20). Kirjasaatjaid juhendati rahvaluule osakonnas (endine
ERA) kordamdoda, osalt ,,Rahvaparimuste koguja” veergudel, aga ka isikliku
korrespondentsi vahendusel.

Noukogude aja algusest puuduvad pdhjalikumad késitlused eesti rahva-
meditsiinist, kuigi joudumooda seda materjali koguti”. Rahvameditsiini
sisaldavate saadetiste lackumise kohta ldhemaid andmeid sdjajargsete aastate
iilevaadetes toodud ei ole. 1949. aastast périt statistika kohaselt koosnes kate-
gooria ,,usund ja kombestik” tihtekokku 283 018 iihikust (Haberman 1949: 17).
1940. aastate keskpaigast alates ning 1950. aastatel lackus Riikliku Kirjandus-

2 Vestluses autoriga (29.09.2008) on Ellen Liiv meenutanud, et rahvameditsiini ei
loetud sel ajal oluliseks teemaks, kuid vastavat materjali koguda ei keelatud. Samas
vestluses on Rein Saukas maininud, et iilikoolidpingute jooksul toimunud kogumis-
retkedele anti kaasa ka Mihkel Kase ja Kaljo Villako koostatud (1959) rahvamedit-
siiniline kiisitluskava, mis on iiks kdesoleva t66 allikmaterjale.
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muuseumi (RKM) iildregistrite kohaselt rahvameditsiini vdiksemates kogustes
(vahel tiksikud punktid, teinekord monikiimmend punkti), kuid pidevalt.
Koidete lahem uurimine annaks vastuse kiisimusele, kas kirjasaatjad on kasu-
tanud oma informantide kiisitlemisel ja isiklikke parimusteateid kirja pannes
varasemaid kiisitluskavu vOi on materjal iiles kirjutatud nii, kuidas kellelgi
Onnestus. Selge on, et rahvameditsiini leidub nii mitmete kaastdoliste kui ka
folkloristide (nt Selma Latt, Arvo Krikmann jt) kogutud materjalides. Valdavalt
saadeti sel ajal ndiasOnu, teateid ravitsejatest, ussi viljaajamisest ja ussiham-
mustuse ravist, mitmete haiguste (langetdbi, roos, katk, hall, maa-alused,
painaja jt) ravitsemisviise, ravitsemisega seotud kohaparimust, monevdrra
vihem rahvaveterinaariat.

1960. aastate algul nendib Herbert Tampere uutes korrespondentidele
suunatud juhistes, et usundilisi andmeid ei ole piisavalt: ,,... rahvalikud ravimis-
viisid, arvamused astronoomiliste ja meteoroloogiliste ndhtuste, looma- ja
taimeriigi ning eluta looduse kohta, rahva tdekspidamised usust ja {ihis-
kondlikust elust. Kdike niisugust materjali tuleb koguda silmas pidades selle
ajaloolist arenemist, nédidates, missugusest ajast ja rahvakihist {iks kui teine
komme ja arvamus périneb ning kuidas see on aja jooksul muutunud”. Uhtlasi
juhib ta tdhelepanu kogumise sisulisele poolele ning rahvapirasele termino-
loogiale, rohutades, et kommete kirjeldused voib iiles kirjutada kirjakeelselt,
kuid tahtpaevade, tegelaste, haiguste, arstirohtude kohta kédivad nimed tuleb iiles
mirkida kohalikus keelepruugis (Tampere 1961: 7, 8). Eesti rahvausundi
uurijate ja vastavate uurimuste vdhesusele on samal aastakiimnel osutanud ka
August Annist (1966: 457, 467), ergutades iihtlasi folkloriste ja etnolooge
tekkinud olukorda parandama, kuid mérkimisvddrseid muutusi sellest iiles-
kutsest ei tulnud (vt Valk 2008: 20).

Siiski tegeleti iildisemalt usundi ja kombestiku ning loitsude korraldamisega.
Muuseumi teadussekretdr Kalju Haan on 1960. aastate keskel asutuse sisulisest
toost iilevaadet andes mirkinud, et Erna Normann, Ellen Liiv ja Ingrid Riiiitel
votsid osa Balti liiduvabariikide teaduste akadeemiate keele ja kirjanduse
instituutide folkloristide iihistdost instruktsiooni ,,Rahvaluulematerjalide arhii-
vilise sdilitamise ja siistematiseerimise metoodiline juhend” (Memoouueckas
3anUCKA NO APXUBHOMY XPAHEHUIO U CUCMEeMAmu3ayuu (OoavbKIOPHLIX Mame-
puanos, 1964) koostamisel. Nimelt kirjutasid uurijad selle tarbeks peatiikid
»dissetulnud materjalide registreerimine ja inventeerimine”, ,,Viikevormide
siistematiseerimine” ning ,,Rahva uskumuste, kommete ja loitsude siistema-
tiseerimine” (Haan 1966: 185). 1965. aastal silistematiseeriti t00- ja loodus-
laulude tiipoloogilise korraldamise huvides sama aineala ka loitsude kartoteegis
(umbes 2500 kaarti) (Haan 1969: 209).

Samast ajavahemikust parineb Erna Normanni iilevaade loitsude kogumisest
ja korraldamisest usundi ja kombestiku, sealhulgas rahvameditsiini kontekstis.
Ta tddeb, et paljud rahvaluuleliigid on tihedalt seotud uskumuste ja kommetega.
Ilma vastava tausta tundmiseta ei suudeta mdista ei laule, jutte ega teisi rahva-
luulepalasid. Uskumused ja kombed niitavad tema hinnangul rahva maailma-
vaate arengut ja maailma moistmist aegadel, mil tundmatuid ndhtusi seletati
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fantaasia abil. Eesti rahvakommetest ja uskumustest oli 1960. aastate kesk-
paigaks eelnevate aastakiimnete jooksul kogunenud iile 250 000 iileskirjutuse,
mis olid korraldatud vastavatesse kartoteekidesse. Loitsudest kdneldes réhutab
E. Normann sonade kasutamise eesmérgina piiliet mojutada loodust inimese
kasuks, tagada edu majanduslikus ja igapédevases elus, ravitsemises, kohtus-
kdimisel, talurahva vahekorras kurja moisnikuga ning inimestevaheliste suhete
kujundamisel vastavalt loitsija soovidele kas heas voi halvas suunas. Valdav
enamik noidussonadest on siiski seotud rahvameditsiiniga. Kaartkoopiad
korraldati vastavatesse kartoteegikastidesse loitsude kasutusvaldkonna jirgi
(Normann 1967: 69).

Foto 6. Gustav Vilbaste nditab folklorist Hilja Kokaméiele saksasaani valmistamist
keskmise teelehe (Plantago media) vartest. ERA, foto 7333. Foto: Mall Proodel, 1965.

1965. aastal Kadrinas toimunud rahvaluulekogujate kokkutulekul tutvustas
botaanik ja publitsist Gustav Vilbaste osalejatele rahvabotaanikat, selgitas
rahvapéraste taimenimede kogumise vajalikkust ning juhendas kokkutulnuid
rahvabotaanikat puudutava materjali kogumisel (Proodel 1968: 88). Gustav
Vilbaste kogus elu jooksul ise ning ka isiklike korrespondentide abiga
arvestatava hulga mitmesugust etnobotaanilist materjali. Uks tema suure-
mahulisimaid t6id, ,,Eesti NSV ravimtaimed”, koostods Oskar Koogi ja
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Johannes Tammeoruga, ilmus 1960.—1970. aastatel kolmes triikis, lisaks avaldas
ta mitmeid artikleid taimenimede ja -périmuse teemal. Etnobotaanilise materjali
talletamise juures tuleb arvestada ka G. Vilbaste erinevatel kiimnenditel
koostatud ja avaldatud triikiste m&jutusi vastustele. On iisna tdendoline, et osa
kogutud ja G. Vilbastele saadetud materjalist on kirja pandud kui triikisGna
kaudu kinnistunud, mitte enam kui isiklikel kogemustel pohinev teadmine.
1967. ja 1968. aastal lisati RKMi rahvaluule arhiivi Gustav Vilbaste parandatud
rahvabotaanika késikirjad (K&iva 1971: 213; Koéiva 1971a: 221). G. Vilbaste
kogus on iile 40 kausta ja koite, mis sisaldavad keelelist, etnobotaanilist,
folkloorset, ajaloolist, kultuuriloolist materjali ja rohket Kkirjavahetust kaas-
toolistega, samuti kasikirju, nende hulgas késikiri ,,Eesti taimenimed”, mis
avaldati 1993. aastal (Vilbaste 1993). Gustav Vilbaste iiks viimaseid iileskutseid
rahvapéraste botaaniliste nimede kogumiseks avaldati 1968. aastal (Vilbaste
1968: 52-58), tekstide avaldamise pika protsessi tottu ilmus artikkel postuumselt.

A0

Foto 7. Gustav Vilbaste késikirjaline kogu rahvaluule osakonnas (ERA). ERA, foto
13266. Foto: A. Mikk, 1982.

Richard Viidalepp on 1960. aastate 10pus kaastodlistele pildistamise osas juha-
tusi jagades rohutanud vajadust jaddvustada looduslikke muistenditega seotud
objekte — (ohvri)puid, (ohvri)kive, mégesid, erinevaid allikaid, kummituskohti,
hiickohti jne. Samuti toonitab ta, et objekt peab pildil hdsti ndha olema,
vOimalusel tuleb pildistada mitmest kiiljest ja distantsilt (Viidalepp 1968: 27).
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Helilindistuste juhendis on Ottilie Kd&iva rahvalaulude juures nimetanud
vajadust lindistada loitse ja arstimissonu: tule-, ussi-, kdhu-, valu-, nikastuse- ja
roosisonu jne (Koiva 1970: 19). Ottilie Kdiva suunas kogujaid esitustavade,
sealjuures loitsude kirjapanemisele, innustades kirjeldama kogu tegevust, mis
saadab sdnade lugemist — ilme, hiiletoon, liigutused, samas moondes, et koike
on kogumisel raske tabada. Noidussonadesse uskujad ei taha neid iildjuhul
esitada, kes aga sonadesse ei usu, neid tavaliselt ka ei tea. Nii on uurijal tulnud
todeda, et sonadega ravimise kohta saadakse andmeid tavaliselt kunagistelt
patsientidelt voi ravijate tuttavatelt (Kdiva 1972: 10).

Mall Hiiemde on mondagi positiivset nentinud rahvauskumuste ja nende
praktilise kasutamise kohta, mis vdrreldes perekondlike v&i kalendritiht-
paevadega olid iisna histi sdilinud. Nii on ta Rakvere ja Harju rajoonis toimu-
nud kogumisretke tulemusi vaadates nditena toonud kogumismatkalt kirja
pandud andmeid kurja silma mdjust loomadele, ussisdnade tundmisest ja
posimisega arstimisest. Samuti olid laialt tuntud taimedega seotud uskumused ja
ennustused (Hiiemde 1972: 43). Ekspeditsioonil osales botaanika eriala praktika
raames ka TRU iilidpilane Aime Lindre.

Kogumisega paralleelselt korraldati joudumodda varem talletatud materjale.
1968. aastal korraldati uskumuste ja kombekirjelduste koopiaid, samuti
tdiendati rahvabotaanika kartoteeki. Materjale aitasid toona kopeerida Tartu
Ulidpilaste Looduskaitseringi lilkmed Mall Hiiemie juhendamisel, materjale
stistematiseeris A. Lindre, kes kirjutas kartoteegiandmete pohjal ka diplomitdo.
1969. aastal kopeeriti ja siistematiseeriti 3916 kaarti (Rdim 1974: 182). 1970.
aasta 10puks oli nii joutud uskumuste ja kommete kartoteegis siistematiseerida
7084 kaarti rahvabotaanika materjalidega. Kartoteek koosnes selleks hetkeks 11
000 kaardist, kuhu Mall Hiiemie oli A. Lindre ja TRU praktikandi Eha Viluoja
abiga liitnud varasemad rahvabotaanika kaardid ja rahvameditsiini kartoteegist
dubleeritud kaardid (Rdim 1974a: 195). Teiste materjalide seas kollatsioneeriti
1976. aastal Jakob Hurda kogust juurde kopeeritud 370 loitsu (Liiv 1984: 146).
Paar aastat hiljem, 1978. aastal siistematiseeriti administratiivallikate andmeil
ka Sommeri kogu loitsud (Olesk, Veidemann 1986: 133). Tegelikkuses tdiendas
ja jatkas loitsukartoteeki 1980. aastate alguses Mare Koiva Keele ja Kirjanduse
Instituudist, kopeerimisel olid abiks Marin Laak, Taive Sirg ja Katrin Raid**.

Rahvameditsiini seisukohalt toimus ndukogude ajal mitmeid {iksteist
mojutavaid paradoksaalseid arenguid. Peamiselt juurutati uut meditsiinisiisteemi
vana keelustades (vt Korb 2006: 92), kuid eneseabi oli loomupérane osa
haiguste ravis. Viitekirja autori ldhedaste meenutuste kohaselt tarvitati sel ajal
nt kiilmetushaiguste korral taimeteesid, nahahaiguste ravimiseks soolvett,
liigeseprobleeme leevendati sipelgahappega ning véiksemaid 1dikehaavasid
puuvaiguga. Endiselt toodi metsast—aasalt ravimtaimi, kasutati koduseid taim-
seid ja loomseid saaduseid. Ka siinnituste puhul aidati (eriti maapiirkondades)

** Viitekirja kirjutamise ajal on segadusi tekitanud allikate libivaatamise kaigus
ilmnenud lahknevused administratiivses aruandluses esitatud tegevuse ja tulemuste ning
reaalselt tehtud to0 ja selle tegijate vahel.
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esimese valikuna pigem iiksteist, haiglasse p&6érdumine muutus valdavaks
ajapikku. Rahvaarstide senist korget staatust mojutas riiklikult korraldatud
tasuta meditsiiniabi ja mitmed uudsed vaktsiinid. Samas tdstsid sdja-aastad ja
sellele jargnenud keerulised aastakiimned taas ausse rahvaravitsejad, ennustajad
ja selgeltndgijad. Meditsiiniliste avastuste baasil tekkis optimism raskete
haigustega voitlemise ja nende alistamise suhtes, teisalt suurenes aga keemia
tarvitamine, seda ka muudes valdkondades nagu pdllumajandus. Liigne miirkide
tarvitamine on omakorda tdendoliselt olnud mitmete haiguste ja allergiate
pOhjuseks, mis ajendas taaskord abi otsima rahvaarstidelt (Kodiva 1995: 178—
179).

Foto 8. Bioloogiaiiliopilane Aime Lindre (paremal) kiisitleb rahvabotaanikat Vetiku
kiilas (ekspeditsioon Rakvere rajooni). ERA, foto 8834. Foto: Mall Proodel, 1969.

Rahvameditsiini kogumist ja uurimist sel ajaperioodil saadavad mitmed para-
doksid. Uhest kiiljest talletasid folkloristid kogumisretkedel rahvameditsiini
muude teemade seas pidevalt edasi. Lopeks on rahvameditsiin olemuselt ja ka
ideoloogiliselt ohutu materjal. Teisalt oli aga usundi uurimine sel ajal mone-
vorra taunitud ning rahvameditsiini praktiseerimine ja ravitsejatelt abi otsimine
keelatud, mis kindlasti raskendas vastava andmestiku kattesaamist. Kolman-
daks, usundiuurimise torjutusest hoolimata osutati avalikult vastavate uurimuste
puudumisele ja materjaliliinkadele, korraldati loitsukartoteeki ja katku-
muistendeid. Viimase puhul oli tegu ka rahvaluulekateedri huviga, katku-
muistendite nimestiku koostas toonane iilikooli laborant Anita RGom.
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T66- ja ajamahukad ilesanded, nagu poeetilise folkloori suurviljaannete ja
uurimuste koostamine, samuti kartoteegi korrastamine ja kopeerimine voisid
oluliselt mojutada seda, et rahvameditsiinile podrati siivendatumalt tdhelepanu
alles hiljem. Sest ehkki pidevalt tegeleti frontaalse kogumisega, ei joutud sama
laialdaselt analiiiisida koiki teemasid, sh pithenduda rahvameditsiini uurimisele.
Veel iiheks rahvapérase ravitsemispérimuse késitlemise probleemiks on vald-
konna interdistsiplinaarsus, mistdttu sobib teema uurimiseks nii meedikutele,
botaanikutele, folkloristidele—etnoloogidele, psiithholoogidele, semiootikutele jt,
seega voiks liheks uurimist takistavaks teguriks lugeda ka otsustamatust, kes ja
millise eriala raames peaks rahvameditsiini uurima.

Voib siiski 6elda, et kuigi rahvausund oli kogumisteemana ametlikult taga-
plaanil, kogusid erinevate institutsioonide folkloristid ja tudengid kaastdoliste
abil pidevalt usundilist materjali, sh ka rahvameditsiini. Mdonaperioodi jirel
tekkis taas huvi rahvameditsiinilise andmestiku vastu ning esimene tdsisem
katse organiseeritult ja pdhjalikumalt eesti rahvameditsiini koguda tehti 1950.
aastate 10pus. Olulise initsiatiivse jouna tuleb mainida kahe arsti, Mihkel Kase
(1903-1968) ja Kaljo Villako (1919-2001) kogumisalgatust 1959. aastast.

3.2. Kiisitluskavad néukogude perioodil

1950. aastate teisel poolel tutvus tollal Tartu Riikliku Ulikooli neuroloogia ja
sisehaiguste propedeutika kateedri assistent Kaljo Villako kolleeg Mihkel
Kasega, kes to6tas asumiselt naasmise jarel taas hiigieeni kateedris assistendina,
1958. aastast kateedri juhatajana. Omavahelistes jutuajamistes tegi Villako ette-
paneku koostada ja avaldada kiisitluskava rahvameditsiini andmete kogumiseks.
Mihkel Kask ise oli nooremas eas rahvameditsiini kogunud ning seega
»probleemiga tuttav”. Kiisitluskava pandi kokku koostds Kirjandusmuuseumi
folkloristide Herbert Tampere ja Erna Normanniga ning avaldati 1959. aastal
»Noukogude Eesti Tervishoius” (Kask, Villako 1959), iihtlasi saadeti kava
arhiivi kaastoolistele.

Nagu Kaljo Villako oma maélestustes mérgib, ootas ta lapsemeelselt meedi-
kute suurt huvi ja kaast6dd, kuid arhiivi joudis ,,iihe vdi kahe meditsiinide napp
toovaev”. K. Villako ise kogus rahvameditsiinilist materjali oma suveretkedel
iile Eesti. 1960. aastal iihines ta rahvaluule tudengite kogumismatkaga Saare-
maal, kogudes nt ndiasdnu ja erinevaid arstimisviise. Kaljo Villako arvates
koosneb rahvapérane arstimine kahest osast. Uks osa pdhineb uskumustel ja
kuulub digupoolest puhtalt rahvaluule hulka. Teiseks on kogunenud rahva méllu
polvkondade viltel saadud kogemused, millest arstid on leidnud tShusaid
ravimeid. Samas nendib ta memuaarides kahetsusega, et rahvameditsiin voistleb
ikka veel koolimeditsiiniga, kdibel on palju ebausku ning rahvas usaldab , kiila-
moori” rohkem kui koolitatud arste. POhjuseks pidas ta arstide endi halba t66d,
tddedes samas tunnustavalt, et eesti rahvameditsiinis on antibiootikume, nt
hallitust, poletike vastu tarvitatud ammu enne, kui Alexander Fleming avastas
penitsilliini (Villako 2001: 214-222). K. Villako memuaaridest ning iihiselt
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koostatud kiisitluskava saatetekstist kumab 1dbi arstide pigem negatiivne
suhtumine rahvameditsiini, eriti selle usundilisse taustsiisteemi (vrd 1. ptk),
paremal juhul jéetakse usundiline pool lihtsalt korvale. Koolitatud meedikuna ei
jalginud ka Kaljo Villako niivord usundilist tausta, kuivord teadusmeditsii-
niliselt praktiliselt pShjendatud ja rakendatavaid aspekte.

Koostatud kiisimustik on iiks suurimaid ja pohjalikemaid eesti rahva-
meditsiini késitlevaid kiisitluskavasid 20. sajandi jooksul, ehkki on program-
miliselt suunatud pigem meedikutele kui tavakogujatele. Mdlema meditsiini-
doktori arvates olid selleks hetkeks olemasolevad andmed rahvameditsiinist
puudulikud ja osalt védhevéirtuslikud. Puudujidkide pohjusteks oli nende
hinnangul ennekdike meditsiinitdotajate likskdikne suhtumine nii rahvamedit-
siini kui ka meditsiiniajaloosse. Mihkel Kask ja Kaljo Villako arvasid ehk
liialt tihekiilgselt, et rahvameditsiini peaksid korjama meedikud, kes véljadppe
tottu saavad materjalist paremini aru. Samas tuli kogumismetoodika laenata
folkloristidelt ja etnograafidelt, kellel oli erialane viljadpe ja praktilised
kogemused.

Foto 9. 1959. aasta rahvameditsiini kogumise iiks algatajaid meedik Kaljo Villako
(1955). TU arhiiv, n 11-k, s 4150, 13.
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Foto 10. Rahvameditsiinile palju tihelepanu pooranud meedik Mihkel Kask (1956). TU
arhiiv, n 18/1-k, s 97,12.

Kiisitluskava, mis Kaljo Villakol oli pdhiosas juba valmis ja mida tdiendas
Mihkel Kask, oligi sOnastuse jérgi otsustades suunatud pigem arstidele kui
tavakorrespondentidele — moisted ,,vitiliigo”, ,nisanibude inversioon” ja
,klimakteerium” v3isid tavavastajale jadda kaugeks. Seda enam on tunnustatav,
et valdav osa vastustest lackus arhiivi korrespondentide kaudu, kellest enamikul
vaevalt et oli meditsiinilist haridust v3i teadmisi meditsiinilistest terminitest.
Samas esineb erinevate teemapunktide all iisna palju rahvaparaseid nimetusi,
mis ihest kiiljest olid ilmselt mdeldud arstidele kiisitlemisel abiks informanti-
dega iihise keele leidmiseks, kuid teisalt aitasid mittemeedikutest kiisitlejatel ja
vastajatel kindlasti lihtsamini loenditega suhestuda.

Kiisitluskava puhul tuleb pidevalt silmas pidada sedagi, et kiisimusi esitavad
meedikud — kiisimuste koostamisel ning materjali analiiiisil 1dhtutakse oluliselt
teistsugustelt alustelt kui niiteks folkloristikas. Kui kiisitluskava saatetekstis
todetakse, et pole teada, miks 19. sajandi 1opul ja 20. sajandi algul tekkis palju
isehakanud ,,arste” (Kase ja Villako jutumairgid), siis puhtinimlikust seisukohast
lahtudes voib vastuseks olla kiiresti muutuvad iihiskondlikud tingimused
(linnastumine), uued haigused ja haiguspuhangud (inimeste tihedus nt
vabrikutes ja elamispinnal), osa (linna)elanike vaesus ja seelédbi raskused arstile
maksmisel, mis tingivad vajaduse saada abi ruttu, ldhedalt ja vd&imalikult
odavalt. Unustada ei saa ka harjumust ja inimlikku mugavust. Kui on véimalik
saada tuttavate vOi 1dhedaste tunnustatud usutavat ravi omas timbruskonnas, ei
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ole tarvis hakata otsima korgeltharitud arsti teenuseid vdoraste protseduuride ja
moistete keskkonnas.

Siinkohal on &ra toodud materjali uurimiseks piistitatud pdhipunktid ja
kaugemad eesmérgid:

,»1. mitmekiilgsemalt valgustada eestlaste ja naaberrahvaste omavahelisi
suhteid;

2. dateerida rahvameditsiini arenguetappe;

3. selgitada, missugused empiirilised rahvameditsiini meetodid on eestlaste
omad, missugused on laenatud ja missuguseid empiirilisi rahvameditsiini
meetodeid on vaja uurida eksperimentaalselt;

4. selgitada, kuidas arenev arstiteadus mdjutas empiirilist rahvameditsiini;

5. kindlaks teha, kes tegelesid moddunud aegadel haigete raviga ning
rahvameditsiini ravimeetoditega;

6. missuguseid rahvameditsiinis esinevaid oskussonu vdiks kasutusele votta
arstiteadusliku oskussoOnastiku rikastamiseks” (seisuga 1950.-1960. aastad)
(Kask, Villako 1959: 52-53).

Uleskutse autorid ise olevat kiisitluskava katseliselt rakendanud ja saanud
mone pdevaga iile kolmesaja mitmesuguse ravitsemismeetodi (Kask, Villako
1959: 54), kuid edasiste tulemuste voi jarelduste kohta tdpsemad andmed
puuduvad. Suuremahuline materjal on kahtlusteta uurimisvédrne ning pakub
ecldusparaselt huvitava sisse- ja iilevaate 20. sajandi keskpaiku veel kasutuses
olnud varasemast parimuskihist, ndidates eeldatavalt ka muutuste ja hoiakute
arengujooni.

1975. aastal mainis Ants Viires Leningradis toimunud ileliidulise rahva-
meditsiini kongressi iilevaates, et mainitud kiisitluskava tulemustest ei ole
midagi kuulda olnud. A. Viires todeb, et kuigi 1920. aastatel oli rahvameditsiini
uurimine ,,tdsiselt pdevakorral”, ei ole 1930. aastatest peale vastava uurimis-
tooga eriti tegeletud, vélja arvatud meedikud ja farmakoloogid. Ka nendib ta, et
kuigi rahvameditsiinilist materjali on arhiivis kiilluses, ei ole folkloristid
teemast huvitatud ning ka kongressil esindasid Eestit hoopiski etnograafid
Tamara Habicht ja Ants Viires ise. Samas ei jitnud ta iilevaates mainimata, et
kongressil esinejatest moodustasidki valdava enamuse loodus- ja rakendus-
teadlased, mis peegeldab iihtlasi rahvameditsiini uurimist Noukogude Liidus
sellel ajahetkel. Lopetuseks avaldas Ants Viires lootust, et kongress margib uut
etappi rahvameditsiini uurimises ja jargmistel konverentsidel vdiks (toonast)
Eesti NSVd esindada juba spetsialiseerunud rahvameditsiini uurijad (Viires
1975: 380-382). Viimast siiski ei toimunud ning tuleb tddeda, et ka etno-
graafide puhul ei ole tagantjdrele hinnates voimalik osutada aktiivsele huvile,
mistottu rahvameditsiini uurimine jii endiselt pinnapealseks.

Et kolleegide minimaalne reageering iileskutsele koguda rahvameditsiini
valmistas Kaljo Villakole pettumuse, kipub jadma mulje, et folkloristide abil
isna pohjaliku kiisitluskava koostanud meedikud kaotasid ka ise huvi edasise
teemaga tegelemise vastu. Voib-olla oli see nii pohjusel, et vastajad olid iili-
suures enamuses mittemeedikud ning vastuseid ei peetud ehk piisavalt adek-
vaatseks. Arstide osalust andmestiku kogumises on ka eeldatavasti takistanud
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viaga mitmesugused pohjused, nditeks tildisem voi isiklik tauniv hoiak rahva-
meditsiini kui sellisesse ning vastava andmestiku talletamise mottekusse; ehk ka
eetilised kiisimused. Ja kuigi arstidel on/oli olemas meditsiiniline véljadpe, ei
ole neil tingimata kogumispraktikat, siigavamaid teadmisi folkloorist ja usun-
dist, mis aitaks selgelt ja iiheselt mdista rahvapéraseid tdekspidamisi. Kindlasti
on kiisimus ka ettevotlikkuses, sest alati on olnud arste, kes rahvameditsiini
vastu on huvi tundnud ja oma pdhit6d korvalt sellega tegelenud. Kuivord edu-
kas oli tegelikult kahe arsti initsiatiivil loodud kiisimustik, néitavad ,,Rahva-
parimuste kogujates” avaldatud aastaaruanded ning arhiivi iildregistrite sisse-
kanded. Juba 1960. aastal tdsteti esile iile 10 arhiivi kaastdolise rahvameditsiini
sisaldava saadetise ning vastuseid saadeti veel jargmiselgi kiimnendil.

Kaljo Villako ja Mihkel Kase kolmeteistkiimneks teemaks jaotatud kiisitlus-
kava (lisa 18) sisuline osa on enamasti pikemate kommentaarideta, lakooniline
haigusseisundite voi probleemide loend. Vaid liksikutes kohtades on lisatud
tapsustavaid markusi, eriti kdib see viimase, kolmeteistkiimnenda teema kohta.
Kiisitluskava esimese punkti all kisitleti {ildisi kiisimusi: loobumine rahva-
parasest ravimisest; mida hetkel teadaolevalt kasutati; suhtumine haigesse, arsti,
dgmmaemandasse, ,tarka” vO0i ravijasse erinevatel aegadel, ravijale tasumine;
haiguste dratundmine ja tekkepohjus; pdetamine, ravimine ja ravivotted (loo-
made elundid, taimed jne); nakatumine haigestunud loomade kaudu; teadmised
kehaosade kohta (sooned, siida, juuksed, veri jne); surma ja surnutega seonduv.

Teiseks teemaks olid sisechaigused, koosnedes viga erinevate haiguste ja
nende rahvapéraste nimetuste loetelust. Siin nimetati palavikku, liigestevaevu-
seid, lendvat, luupainajat, nari, pisti; hingeldamist ja kopsuprobleeme; turseid;
seedehiireid (korvetised, gaasid jm); venitusi; soolenugilisi, valusid roojamisel
ja kusemisel; verevaesust; suhkruhaigust; aga ka rasvumist, kGhnumist jne.
Kolmandaks olid kirurgilised haigused, siin esitati pikem nimekiri haavadest,
sidumisest, erinevatest hammustustest, murdudest; samuti véidrarenditest,
,vihast”, kasvajast, ,,vihist” jne. Eraldi on palutud koguda ussisonu.

Neljandaks esitati nakkushaiguste nimekiri, mis koosnes monest iild-
kiisimusest (nakkushaiguste pohjused ja levik, haigete isoleerimine) ja liihi-
kesest haiguste loendist, kus sarlakite, leetrite, suguhaiguste, marutdve jm
kdrval mainiti ka halltdbe ja katku. Viienda jaotuse all olid silmahaigused,
lithikeses 10igus kiisiti tervendava vee kasutamise ja allikate kohta ning nimetati
mitmeid probleeme (koordsilmsus, kae, odraiva), aga ka véhikivi kasutamist.
Kuuenda lithikese loendi moodustasid korva-nina-kurguhaigused, sealhulgas
mainiti head laulhaélt, kdhisemist, kurt-tummust, nohu, rahvapérase nimetusena
on maérgitud ,kahepoolseid”. Seitsmes ja kdige lilhem teema olid hamba-
haigused. Siin on mainitud hammaste eest hoolitsemist, piimahammaste
véaljatdmbamist, tarkusehammast, hambavalu ning hamba véljatdmbamise viise.
Kaheksanda punkti all kiisiti, kuidas suhtuti vaimu- ja nérvihaigetesse ja mil
viisil nende eest hoolitseti, paluti kirjeldada vahet nérgamdistusliku ja rumala
inimese vahel, samuti on nimetatud niiteks kogelemist, joomahullust,
unendgusid, unepuudust ning kuutdbe.
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Uheksas teema, lastehaigused, koosnes iildkiisimustest, nagu vastsiindinu ja
imiku eest hoolitsemine, toitmine ja vOorutamine ning erinevate looma- voi
muude rahvapéraste ,,vigade” loetelust. Muuhulgas on siin punktis margitud
allakusemine ka tdiskasvanute puhul. Kiimnendaks vaadati rasedust ja siinnitus-
kombestikku, esitati selleteemalisi iild- ja tdpsustavaid kiisimusi, nagu lastetu
abielu, raseda naise to0tamine, siinnitamine ja siinnitusabi ning sellega seostu-
vad tavad. Lisaks mainiti enneaegset siinnitust, aborti, rasedusest hoidumist,
piramisi ja nendega toimimist. Uheteistkiimnenda punkti all olid naiste- ja
lasteteema jétkuna naistehaigused — siin nimetati muuhulgas armumaagiat, aga
ka erinevaid kehalisi vaevusi (munasarjapoletik, voolus, kihelus, suguelundite
anomaaliad). Tahelepanu pdorati ka rindadele ning iileminekuperioodi problee-
midele.

Kaheteistkiimnendaks teemaks olid nahahaigused, mis on antud kiisimustiku
iiks pikimaid rubriike. Alustuseks kiisiti, kas mdne nahahaiguse puhul on
oletatud nende nakkavust. Paluti kirjeldada pidalitdbe, roosi, erinevaid vistrik-
ke, paiseid. Eraldi real on kirjas ,,maalised”. Samuti kiisiti péevituse ja sellega
seostuvate arvamuste kohta; mainitud on vitiliigo (pigmendita nahalaigud),
albinism ja kalanahksus, erinevad ilumérgid ja tedretdpid. Nahahaiguste all
nimetati ka kortse ja iluvigasid, juuste ja kiilinte eest hoolitsemist, samuti
kiilmumist ja higistamist. Kolmeteistkiimnendaks teemaks olid inimese- ja
elamusoddikud, siin esitati pikk nimekiri putukatest-loomakestest (tdid, prus-
sakad, lutikad, koid, kirbsed, sdédsed, puugid, sipelgad, hiired-rotid jne), nende
liikidest ning nendega seotud probleemidest (siginemine, torje, viltimine).

Rahvameditsiini puudutati veel mitmes sel ajal koostatud ja ,,Rahvaparimus-
te kogujates” avaldatud kiisitluskavas. Erna Normann on 1961. aastal vanasonu
kisitlevas kiisitluskavas péarinud muuhulgas vanasoénu tervise ja haiguste ning
arstide kohta (Normann 1961: 37, lisa 19). Ellen Liiv on 1962. aastal veekogude
kohta kiivate kohamuistendite kiisimuste hulka lisanud punkti, kas jarvevett on
kasutatud ravivahendina, tdpsustavaid mirkusi sealjuures ei ole (Liiv 1962: 24,
lisa 20). Samas ,,Rahvaparimuste koguja” kolmandas numbris avaldas Erna
Normann kiisitluskava lausumissénade kohta, milles sisaldub kiisimus rahva-
veterinaaria vallast, nimelt hobuste, veiste ja lammaste haiguste korral loetud
sonade kohta. Samuti on kirjasaatjatel palutud iiles kirjutada moisapeksuga
seotud valusonad. Kiisimustele on lisatud lithike kogumisjuhend (Normann
1962: 35-38, lisa 21). Kolmandana on samas numbris avaldatud Jiiri Linnuse
seppi ja sepatdodd kisitlev kiisitluskava, mis sisaldab kiisimust, kas sepikojas on
haigusi ravitud, milliseid ja kuidas (Linnus 1962: 41, lisa 22).

Haigusi kasitlevatele rahvanaljanditele on tdhelepanu podranud Arvo
Krikmann, seda rahvanaljandite kiisitlusseeria esimeses osas. Kuuenda punkti
all on teemadeks tervisehdired, vanadus ja surm, haigused ja kehalised vead.
Arvo Krikmanni nendingu kohaselt ei ole tinapéeva inimestele eriti vastuvdetav
naerda haiguste voi kehaliste puuduste iile. Sellistes naljandites ei olegi peardhk
asetatud vigadele endile, vaid haigused ja puuded on vahend koomiliste
situatsioonide ning sonakoomika saavutamiseks. Muuhulgas esineb naljandeid,
kus pilkamisel jadb vditjaks just veaga isik. Tervist ja haigusi puudutavates
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naljandites on tegelastel moni fiiiisiliselt silmatorkav kehaosa (nt nina), nad
voivad olla kiilirakad, pimedad, kokutajad, kurdid, puujalaga jne (Krikmann
1965: 54-55, lisa 23). Haiguste iile nalja viskamine viitab laiemalt teatava pinge
maandamise vajadusele.

Regina Praakli koostatud kiisitluskavas s6dmisega seotud rahvakommetest ja
uskumustest sisaldab moningaid punkte, mis jddvad ka rahvameditsiini
valdkonda. Naiteks on kiisitud, mida soid lapsed, haiged, paranejad, siinnitajad
ja vanad inimesed; oodati ka kommentaare s60mise ajal haigustest radkimise
keelamise kohta (Praakli 1967: 50, 54, lisa 24). Taas kord on ravimist puudutav
materjal lisatud naljandite kiisitlusse Arvo Krikmanni 1968. aastal avaldatud
kolmandas rahvanaljandite kiisitluskavas. Seekord olid teemaks naljandid sakste
ja mdisaloomade arstimisest ning jutud tervisega seonduvatest kihlvedudest
heinaniitmise ajal (nt kui niitjaile pannakse toidu sisse kohulahtistit) (Krikmann
1968: 40, lisa 24). Mall Proodel (Hiieméde) on 1970. aastal avaldanud kiisitlus-
kava metsloomi puudutavatest uskumustest. Nimestikus on kirjas nahkhiir, kelle
puhul on kiisitud seoseid alkoholismi raviga, samuti on kiisimus, kas nahkhiire
verega on habemekasvu kinni pandud (Proodel 1970: 51, lisa 26).

Eha Alliku koostatud surmaennete kiisitluskava sisaldab mdningaid kiisimu-
si, mis otsapidi jddvad rahvameditsiini valdkonda. Kiisimustik sisaldab matmis-
kombestiku kiisimuste kdrval mitmete méarkide jargi haigele surma ennustamist
(nt ennustamine soolaga, surnuga kokkupuutunud esemed, linnud ennustavad
surma jmt), haige kditumise ja vdlimuse jalgimist (Allik 1972: 27-35, lisa 27).
Nagu eespoolgi mainitud, on haigused ja surm iiksteisega paratamatult tihedalt
seotud. Siigavamaid seoseid rahvameditsiiniga antud kiisimustik siiski ei paku,
sihiks on olnud koguda just surmaendeid. Nii niiteks puuduvad antud juhul
kiisimused ravitsemisest surnu voi surnuga kokku puutunud esemetega.

1980. aastatel koostasid mitmed uurijad (Mare Kodiva, Mall Hiiemie, Ain
Raal) kiisitluskavasid rahvameditsiini kogumiseks, mis on tdnaselgi pédeval
kiittesaadavad folkloristide kodulehel (www.folklore.ee). Uhtse esituse huvides
on neid analiiiisitud koos teiste samas leitavate niilidisaegsete kiisitluskavadega.
1980. aastatel toimunud {ihiskondlikud ja teaduslikud muutused ja neist tingitud
teistsugused kiisitluskavad on loomuldasa 1990. aastate ning ténapdevaste
arengute osa, seetdttu on kahe aastakiimne vahele piiri tdmbamine moneti kee-
ruline ja tinglik, sdltudes pigem poliitilistest kui uurimissuundade muutustest.

3.2.1. Kisitluskavade vordlus

Rahvameditsiiniliste (aga ka teiste teemade) kiisitluskavade koostamisel on
lahtutud varem kogutud andmestikust, st kaartkataloogis leitavatest teadetest,
mida 20. sajandi keskpaigaks oli kogunenud piisavalt palju, et osutada puudu-
jaékidele seni talletatud andmetes. Kiisitluskavad, eriti spetsiaalse suunitlusega,
peavad ideaaljuhul olema v&imalikult laiahaardelised ning esile tGstma vastava
teema eri aspekte.
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Sel ajal avaldatud eriteemaliste kiisitluskavade taustal on mérgatav, et rahva-
meditsiin on enamasti olnud teiste kogutavate suundade varjus. Meditsiini-
doktorite Mihkel Kase ja Kaljo Villako koostatud kiisitluskava on ndukogude
aja kontekstis kuni 1980. aastateni kdige silmapaistvam ning ainus spetsiifiline
rahvapérasele ravitsemisele pithendatud kiisitluskava. K&iki rahvameditsiinilisi
kiisitluskavasid vorreldes torkab silma, et selle aja kiisitlustes, ka suurimas
neist, ei ole kiisimusi etnobotaanika kohta. Kase ja Villako kiisitluskava on
siiski {isna mitmekiilgne, koondades esmakordselt endasse erinevaid tervislikke
probleeme ja alateemasid. Antud kiisitluskava iilesehituses on ldhtutud kooli-
meditsiini nomenklatuurist, kuid sisus on toetutud rahvapirimusele. Teades
varasemate kiisitluskavade sisu, v0ib arvata, et meedikute kiisitluskava silma- ja
kdrvahaiguste napivditu punkt on tingitud Herbert Tampere 1940. aastal
avaldatud vastavast kiisitluskavast. Arvestades aga, et sdja tottu lackus arhiivi
oluliselt vihem andmeid, ning toetudes iildregistile, kust ndhtub sdjaaegsete ja
-jérgsete silma- ja kdrvahaiguste teemaliste vastuste suhteline véhesus, oleks
olnud eelduspérane, et seda teemat késitletakse 1959. aastal monevdrra pdhja-
likumalt.

Kasitletava kiisitluskava puhul on siiski mérkimisvdirne, et tdhelepanu on
taas kord pooratud rahva suhtumisele arstidesse ja &@mmaemandatesse. Viimane
taoline viide périneb aastast 1921 (vt Sumberg 1921). Oluliseks tuleb pidada ka
kiisimusi kehaosade funktsioonide kohta, sellele aspektile viidati teatavasti
1920. aastate Eesti Tervishoiu Muuseumi rahva-arstimise korjanduse {iles-
kutses, kuid tookord périti ennekdike ravitsejate teadmiste jarele. Korduvateks
teemadeks, mida on esile tdstetud ka varasemates kisitlustes, on usundilise
taustaga haigused, siinnitamine, laste- ja naistehaigused, surmakultuuriga
seonduv, samuti nahahaigused.

Mitmete Eesti Vabariigi ja ndukogude ajast périt kiisitluskavade vahele on
voimalik tdmmata iihendusniite. Ennekdike oli hilisemas jargus tarvidus
virskema, tidnapdevasema kiisitluskava jérele, kuid kiisimuste sisu vaadeldes
torkab siiski silma I&htumine vanemast parimusest, usundist ja kommetest. Eha
Alliku (kes oli arhiivipraktikal ning koostas hiljem vastavasisulise diplomit66)
matusekommete kiisitluskavaga seostub aastakiimneid varem Amanda Raadla
koostatud kiisimustik (Raadla 1939, lisa 15). Uldjuhul on siin aga kiisimused
sarnased ja traditsioonipohised: haigele surma voi tervenemise ennustamine,
haige kiitumise jalgimine jm.

Seoseid on ka Rudolf Pdldmée ja Arvo Krikmanni naljandeid késitlevate
kiisitluste vahel. Pohiliselt on teemad, mille iile naerdakse, jadnud samaks —
erinevad eksimused ravi vOi arstimite osas, imelikud haigused, kehalistest
vigadest pohjustatud koomilised situatsioonid. Nendega haakub veel Richard
Viidalepa pulmanaljade teema. Rahvameditsiini ja klassikalise arstiabiga seoses
huumori ilmnemine tdstab esile muidu eluliselt tosiseid probleeme kisitleva
teema iroonilise ja koomilisema poole, tipsemalt deldes rahvaliku naeruteraapia
ja psiihholoogilise eneseabi, kus probleemi vdi kurblooliste situatsioonide iile
naerdes vallandub ja viheneb muredest tekkinud pinge. Samas on arstimine
pulmanaljade osana veidi erandlikus kontekstis.
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Naljandite teemat vaadeldes voib ka jareldada, et kuna arsti elukutset ei
imbritse mistilisus, vaid ametlik steriilne ja igapdevane keskkond, on ta
pilgetele ja irooniale rohkem avatud. Mdistetamatut voi seletamatut on seevastu
tunduvalt keerulisem pilgata. Ehkki pilkeid voib leida ka ravitsejate kohta, jadb
neist pigem mulje kui miistilistest inimestest (tahes-tahtmata {imbritseb neid
selline foon), kelle juurde lisaks hédadele viib ka uudishimu ning pilge oleks
seega suunatud abiotsija enda vastu. Pilkamist vOib soodustada isiklik
suhtumine kas ravitsejate voi arsti pakutavasse abisse.

Loomade rollile rahvameditsiinis on kahel eri ajastul veidi tdhelepanu
podranud nii Richard Viidalepp (1936) rahvaluulekogujatele moeldud kiisitlus-
kavas kodu- ja metsloomade kohta kdiva parimuse alateemas (nimetatud on
siinkohal hunt ning vainukéie harutamine, teised kiisimused olid rahva-
veterinaaria vallast), kui ka Mall Hiiemie Kkiisitluskavas loomade kohta
kidivatest uskumustest (antud juhul oli otsene kiisimus nahkhiire vere kasuta-
mise kohta inimeste haiguste ravis). Teateid loomade elundite kasutamisest
inimeste ravis on kiisinud ka Mihkel Kask ja Kaljo Villako. Korduvaks
teemaks, millega rahvameditsiin seostub, saab lugeda veel kohamuistendeid
(vrd Viidalepp 1939a), kuid seekord on Ellen Liivi tdhelepanu all olnud ainult
jarvevee kasutamine rahvameditsiinis (1962).

Uued teemad, kus leidub rahvameditsiini puutuvaid kiisimusi, on vanasdnad
ja sepatdo ning soomiskombed. Samuti ei ole t66 autor varasemast ajast leidnud
spetsiifilist loitse puudutavat kiisitluskava, késitletaval, ndukogude perioodil on
Erna Normanni vastavasse kiisitluskavasse (1962) lisatud punktid rahva-
veterinaaria kohta. Kiill on teada, et kirjasaatjad kogusid ja saatsid sel ajal iisna
palju loitse. Toona aga ei kogutud sihipéraselt veel nditeks ravitsejate kohta
kiibivaid narratiive. Teised sel ajal avaldatud kiisitluskavad puudutavad jutu-
uurimisi, rahvalaule ja -muusikat, rahvaménge ja -tantse, lithivorme, rahva-
kalendrit, rahvaastronoomiat, lasteparimust, erinevaid tédvaldkondi (marja-
korjamine, sepatdd), kombestikku (tervitamine, tdnamine, séOmine), mitme-
sugust muud usundilist materjali (surmaended, erinevad olendid, sanditamine),
kaasaegset traditsiooni, sdja-aegset parimust jne.

3.2.2. Korrespondentide vastused

Sojajargsetel ning 1950. aastatel lackus rahvameditsiini puudutavaid andmeid
ebaregulaarselt, suuremaid vastuseid ja kogumisi esineb harvem, valdavalt on
tegu lithivastuste voi vidiksemamahuliste saadetistega. 1960. aasta parimus-
materjali lackumise kohta on mirgitud, et poolaasta jooksul on materjale
saatnud 39 korrespondenti. Materjali hulgas domineerivad vastused Mihkel
Kase ja Kaljo Villako kiisitluskavale®. 1960. aasta teise poole kohta on

» Uksikasjalisem info lackunud materjalide ja kaastooliste kohta on leitav jargmiste
viidete alt: Jirken 1961: 69-71; Koiva 1961: 102-105; Latt 1962: 51-56; Latt 1965:

&9



margitud, et saadetud materjal sisaldab ileskirjutusi koigist rahvaluule
pohiliikidest — juttudest, lauludest ja lithivormidest (vanasonad, konekdidnud,
moistatused), peale selle on rohkesti rahvameditsiini. Korjandusi saabus kokku
33 korrespondendilt, arvestamata kollektiivsetest korjandustest osavotjaid
(Kodiva 1961: 102—-105).

Foto 11. Muu folkloori seas palju rahvameditsiinilist materjali kogunud korresponden-
did Marta Méesalu (vasakul) ja Emilie Poom Marjamaal. ERA, foto 4891. Foto R. Han-
sen, 1960.

1961. aastal on Selma Latt aastaiilevaadet tehes mérkinud, et kiisitluskavad, mis
suures enamuses ldhtuvad uurijate teoksil olevatest toddest (valdavalt iihis-
kondliku sisuga riimiline rahvalaul, aga ka kohamuistendid, rahvameditsiin, vana-
sonad ja konekddnud), on korjandusi ka sisuliselt suunanud. Aktiivseimatest
rahvameditsiini kogujatest on Endel Mets Kiviolist Villako-Kase rahvameditsiini
kiisitluskavale andnud iisnagi pohjaliku vastuse, kirjeldades viies vihikus
haigusndhtusid ja nende rahvapdraseid ravimisviise. Samuti on ta saatnud
muistendeid, vanasdnu ja rahvakombeid. Ootuspirast meedikutest vastajaskonda
arvestadest tuleb mérkida, et arstiteaduse (tdpsemalt hiigieeni kateedri) iliopilane
Eda Aer kogus Muhus ja Saaremaal samuti rahvameditsiinilist materjali*® (Latt
1962: 51-56; Tampere 1962: 60). Jarjepidevalt ja pikaajaliselt kogusid peamiselt

89-95; Latt 1967: 73-75; Latt 1968: 78-80; Latt 1968a: 81-82; Liiv 1970: 65-68; Liiv
1970a: 69—71; Hiiemie 1972a: 53-56.
% Saadetud vastus (kdide RKM II 111) on iiks viheseid, kus keskenduti ainult rahva-
meditsiinilise andmestiku kogumisele.
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Ida-Virumaal (teiste parimusliikide kdrval) rahvameditsiini ka Meeri Kaasik ja
Gustav Kallasto. 1962.—1963. aasta materjalides oli {ilevaate koostanud Selma
Latti jaoks iihiskondliku sisuga rahvaluule, muistendite ning vanasdnade korval
rahvameditsiinist tillatavalt rohkesti andmeid (Latt 1965: 89-95).

1964. aasta kohta on tdodetud, et muude teemade hulgas saadeti endiselt
edukalt rahvakombeid ja usundilist materjali rahvakalendri, elu tdhtpdevade,
miitoloogia ja eriti rahvameditsiini kohta. 1964. aasta suvel toimus ka folklo-
ristide rahvaluulekogumise ekspeditsioon Péarnu rajooni Audru ja Tdstamaa
piirkonda. Kogumisretkelt saadi andmeid rahva todkalendrist, perekondlikest
téhtpdevadest, rahvameditsiinist ja kollektiivsetest todvormidest (Latt 1967: 73—
75). 1965. aastal saadeti arhiivile korjandusi sadade vanasOnade ja kone-
kddndudega, lisaks kohamuistendeid, pajatusi, kalendrikombeid, rahvalaule,
andmeid rahvameditsiini kohta jm. Meedikutest koduloohuvilised Ilse ja
Lemming Rootsmide kogusid vihikutdie kirjeldusi rahvameditsiini kohta, olles
seega lihed vihestest arstidest, kes jargisid kolleegide (M. Kask ja K. Villako)
iileskutset®’ (Latt 1968: 78-80). 1966. aastal on tddetud, et saadetistes on ka
haruldasi zanre, nagu muinasjutud, tervikliku teksti ja viisiga regivarsid, ndidus-
sonad jm (Latt 1968a: 81-82). Mitmel puhul on iilevaadetes maérgitud ka
arhiivile lackunud erinevaid narratiive, nt pajatusi rahvaravitsejatest.

Foto 12. Rahvaluule osakonna t6Gtajate ja korrespondentide kokkutulek Kadrinas 26. ja
27. juunil 1965. Korrespondendid Meeri Kaasik ja Gustav Kallasto Kividlist kogusid
olulisel médral rahvameditsiinilist materjali. ERA, foto 7411. Foto: R. Hansen, 1965.

7 Kogumine viidi 14bi 1959. ja 1964. aastal, andmestik on leitav koites RKM II 207.
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1969. aastal on teiste seas Rosalie Ottesson saatnud Krasnojarski krai
eestlaste seas kéibivaid rahvajutte, rahvalaule, ménge ja tantse, laste hiipitusi,
liisklugemisi. Véartuslikuks on loetud tema saadetud uskumused ja rahva-
meditsiini kirjapanekud (roosi arstimine, paha silm, ravi ndiasdnade abil jne).
Johannes Olev SotSist, kes on maérgitud selle aasta iliheks virgemaks kaas-
tootajaks, on andnud pdhjaliku iilevaate kohalike taimede kasutamisest toiduks,
ravimiseks ning lisanud herbaarnditeid (Hiiemée 1972a: 53—-56). Antud vastused
olid aktsiooni piires geograafiliselt kdige kaugemad. 1969. aastal saabunud
vastused, mis sisaldavad rahvabotaanika teateid, vOivad olla otseselt seotud
G. Vilbaste postuumselt avaldatud iileskutsega (Vilbaste 1968).

Rahvameditsiini korval kogusid ja saatsid kaastoolised 1960. aastatel
arhiivile olustikukirjeldusi, ajaloolisi andmeid, mitmesuguseid laule, sh regi-
varsilisi, lithivorme, mange, uskumusi ja kombeid (nt pulmad, varrud, kalendri-
kombed), muistendeid, jutte, naljandeid ning kaasaegsemat materjali. Rahva-
meditsiini andmestikuga vastuseid tdiendati mdnel juhul herbaariumilehtedega.
Ulevaadete kirjutajad on mitmel korral esile tdstnud, kui arhiivile saadeti
haruldaseks muutuvaid arstimis- ja ndidussonu voi saabus teateid rahvaarstidest
ja rahvabotaanikast. Enamikel juhtudel on saatjate nimede juures liihidalt
margitud, et saadetistes on rahvameditsiinilisi andmeid voi kirjeldusi rahva-
parasest arstimisest, teinekord kirjeldatakse aga ka vastuste sisu.

Kogumisaruannete pShjal voib Gelda, et juba esimesel kiimnendil parast
kiisitluskava avaldamist saadeti arhiivile mirkimisvadrne hulk rahvameditsiini
sisaldavaid vastuseid, neist moned viga mahukad. Kdige aktiivsemalt saadeti ja
saadi vastuseid vahetult kiisitluskava avaldamisele jargnenud aastatel. Eriti suur
hulk vastuseid saabus kdige esimesel, 1960. aastal, vihesel miiral tegelikult
juba 1959. aastal. Riikliku Kirjandusmuusemi rahvaluule osakonna iildregistrite
pohjal vastuste lackumist jélgides voib véita, et rahvameditsiiniline materjal
jaab siiski teiste kogutud teemade varju. Ennekdike torkab hoopis silma kindlate
kogujate pidevalt saadetud rahvameditsiiniline andmestik. Oli neidki vastajaid,
kes keskendusid piisivalt just Kase-Villako kiisitluskava tditmisele ja rahva-
meditsiini kogumisele. Registrites leiduvatest markustest niahtub, et kaastooliste
laiemalt ette voetud kogumiste puhul on aluseks olnud mainitud kiisitluskava,
seejuures ei ole alati vastatud koigile kolmeteistkiimnele punktile, vaid esin-
datud on eeldatavalt informandi teadmistest lihtuvad teemad. Uksikute voi
viiksemamahuliste vastuste puhul voib tegu olla pigem juhusliku korjega, kuid
kiisitluskava moju ei saa kindlasti vilistada. Registri sissekannete kohaselt
koguti iisna palju ndidussdnu ning parimust rahvaarstide kohta. Ka rahva-
botaanikast on arvestatavalt vastuseid, oluliselt vdhem on rahvaveterinaarset
parimust. Mdnevorra on talletatud pajatusi kohalikest arstidest vdi &mma-
emandatest. Kase-Villako kiisitluskava pdhjal korjatud materjal on siiani
valdavalt digiteerimata ja analiilisimata, osaliselt on digiteeritud ndiasonad.

Aktiivseimad rahvameditsiini kogujad olid Marta Méesalu, Endel Mets,
Mary/Meeri Kaasik, Emilie Poom, Mihkel Priimets, Linda Palu, Johannes Palm,
Ervine Kasemets, vanematest saatjatest veel Olga Hildebrand. Mitmed vastuste
saatjatest on arhiivi pikaaegsed ja aktiivsed kaastoolised. Lisaks kaugematele
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piirkondadele, nagu Sot$i v3i Krasnojarski krai, on agaramad olnud Louna-
Eesti, eriti aga Kagu-Eesti korrespondendid (vrd sama piirkonna aktiivsust
ennesdjaaegsel perioodil). Samas on oma panuse andnud ka Lidne-Eesti ning
Ida-Eesti, siinjuures eriti Kirde-Eesti kaastoolised. Saatjate poolest horedamaks,
nagu Eesti Vabariigi perioodigi puhul, jadb Pdhja-Eesti piirkond. Konkreet-
semaid kohti vaadates torkavad silma Rakveres tegutsenud korrespondendid,
kuid mitmeid vastuseid tuli ka Tallinnast, Tartust ja Tartu iimbrusest, Suure-
Jaanist, Hdddemeestelt ja Mirjamaalt. Samaaegselt kogusid korralistel vili-
toodel rahvameditsiini ka folkloristid, eriti Mall Proodel (Hiiemée), monevorra
Selma Léatt, Erna Tampere, Arvo Krikmann, Lilia Briedis rahvaluule osa-
konnast; samuti Udo Migi, Ulo Tedre, Richard Viidalepp ja Pille Kippar KKI
rahvaluulesektorist.

Foto 13. Rahvaluulekoguja Linda Palu Rakverest, kes muu folkloori hulgas talletas
palju rahvameditsiinilisi teateid (1971). ERA, foto 9853.

Ellen Liiv on 1971. aastal Viljandi rajoonis toimunud folkloristide kogumis-
retke ilevaates markinud, et kogumistoo kédigus saadi arhiivile ka nt rahva-
arstina tuntud Serva Ellu ndiasdnade kogu (Liiv 1974: 42). Korrespondentide
saadetistest on rahvameditsiin eraldi vilja toodud vihestel juhtudel®. Piir-
kondadest olid ka 1970. aastatel {isna vordselt aktiivsed nii Ladne- kui LSuna-
Eesti korrespondendid, kuid saatekohtade arv on iisna piiratud (Tartu, Elva,

¥ Lihemat teavet 1970. aastate esimesel poolel lackunud rahvameditsiiniliste vastuste
kohta vt Riiiitel 1972: 60-74; Koiva 1974: 49-51; Salve 1974: 54; Riiiitel, Salve 1974:
60-83; Hiiemae 1976: 62—-68; Salve 1976: 71-72; Hiiemie, Salve 1976a: 121.
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Helme, Mustla, Riidaja, Suure-Jaani, Koonga ja Muhu). Pohja- ja Ida-Eestist
saadetud materjal oli sedakorda véiksem varasemast.

Korrespondentidelt lackunud materjalide kommentaarid ja registrite andmed
nditavad, et tisna palju on sel ajaperioodil arhiivile saadetud loitse, mis v3ib
viidata loitsude tabulisuse taandumisele. Samuti on arhiivikorraldusliku t66
poolelt palju tegeletud loitsudega, mis oma usundilisest taustast hoolimata on
killaltki poeetiline materjal ning sobis selle tottu toonastesse uurimistingimus-
tesse. Korrespondentide materjalide iilevaadetes on rahvameditsiin leidnud
dramédrkimist juhtudel, kui kogutud materjal on viaga suur voi kui iihe voi teise
korrespondendi vastus on olnud piisavalt mahukas. Sel puhul on tavaliselt
ladhemalt osutatud ka saadetise sisule. Saadetiste aruandlust jilgides voib
jareldada, et 1970. aastatel oli rahvameditsiini sisaldavate vastuste hulk oluliselt
vdiksem kui eelneval kiimnendil. Arhiivi tildregistrite jargi voib siiski oelda, et
rahvameditsiinilisi materjale sisaldanud saadetiste hulk oli oluliselt suurem kui
administratiivsetest lilevaadetest jareldada voiks. Sisuliselt on saadetud materjal
sel perioodil jadnud endiseks (kindlad haigused, teated rahvaarstidest jm).
Kindlasti tuleb kirjasaatjate korval rohutada ka folkloristide endi pidevalt
vilitoodel kogutut.

Uldistuseks kisitletava perioodi kohta vdib oelda, et sdltuvalt oma t66
spetsiifikast ja ettekirjutustest on folkloristid kiisinud informantidelt peamiselt
nt jutuparimust voi laule, aga ka teisi teemasid. Kirjasaatjad seevastu on kesken-
dunud kindlatele teemadele ning konkreetselt rahvameditsiiniliste andmete
saatminegi on soltunud kogujate isiklikust huvist. Rahvameditsiini, ndiasdnade
ja rahvabotaanika korval koguti ja saadeti 1970. aastatel arhiivi regivirsse,
rahvalaule, andmeid rahvapillitraditsiooni kohta, rahvaménge, pajatusi, muis-
tendeid, uskumusi, kombeid, lilhivorme, naljandeid, olustikulist ja ajaloolist
materjali ning kultuuriloolisi ja isikuloolisi andmeid.

Vaadeldes uurijate hinnanguid ja kommentaare kirjasaatjate saadetistele
jareldub, et varem ette tulnud maiidrangute ,rahvapédraste arstimisviiside” ja
,rahva-arstimise” asemel oli sajandi keskpaigaks kinnistunud ,,rahvameditsiini”’
termin. 1962.—1963. aasta rahvameditsiini sisaldavate saadetiste koguhulka
vaadates on Selma Lé&tt avaldanud imestust niivord rohkete andmete diile.
Lahemate kommentaaride puudumisel jiéb selgusetuks, kas iillatuse pohjustas
fakt, et inimesed 1959. aastal avaldatud rahvameditsiini kogumise {ileskutsele
ikka veel vastasid, voi tulenes see tddemusest, et rahvameditsiinilist materjali
oli palju kéibel. Moeldes siigavamalt iihiskondlikule olukorrale, kus endiselt
toimis, niitid kiill kolhooside ja sovhooside siisteemis, talumajapidamine ja
pollumajandus, olid endiselt kdeparast votta looduslikud ja loomsed abivahen-
did, mida traditsiooniliselt on rahvameditsiinis kasutatud. Lisaks ei usaldatud
autori enda ldhedaste maélestuste kohaselt arstiabi alati tdielikult, pigem aidati
kiilas iiksteist hddas voi otsiti salaja abi ravitsejatelt. Nii ei ole midagi illatus-
likku ei rahvameditsiinilise parimuse kidibel olemises ega paljude teemasse-
puutuvate vastuste saatmises arhiivile.

Ehkki Kaljo Villako ja Mihkel Kase kiisitluskavale vastuste saabumise
kdrgaeg jdi 1960. aastate algusse, vihenes rahvameditsiini sisaldavate andmete
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aktiivne laekumine alles 1970. aastate keskpaigaks. Esialgsel hinnangul on
sellise tendentsi pohjuseks loomulik kogumisinertsi vaibumine, traditsioonilise
parimusteadmise, millele ennekoike tdhelepanu poorati, vaikne taandumine ning
kogumiskeskkonna iihiskondlikku tausta arvestades hakkasid tasapisi levima
mujalt tulnud alternatiivmeditsiini voolud. Kokkuvdttes koguti aktsiooni kéigus
markimisvédrne hulk rahvameditsiinilist materjali. Mihkel Kase ja Kaljo
Villako kiisitluskava sisulist poolt arvestades on raske loota, et vastustes leiduks
mirkeid uuema materjalikihi kohta, sest kiisimused on koostatud varasemat
aega ja traditsioonilisi teadmisi arvestades. Ei saa siiski vélistada, et viga
mahukas vastustekogum iiht-teist uut sisaldab. Kaastddliste aktiivse tegevuse
vaibumisest hoolimata rahvameditsiini kogumine 1970. aastatel siiski ei
katkenud. Kogumist jdtkasid mitmed korrespondendid, loomulikult ka
folkloristid ja rahvaluuletudengid.

Rahvaluule arhiivi folkloristid on kogumisel jarginud {ildjuhul Mihkel Kase
ja Kaljo Villako kiisitluskava, Keele ja Kirjanduse Instituudi tolleaegsed
folkloristid kogusid rahvameditsiini vihem ja vabas vormis, ehkki on teatud
teemad (nditeks putukate torje), mille kohta on kiisitud reeglipdrasemalt.
Instituudis, nagu arhiiviski, oli rahvameditsiin suhteliselt korvaline teema kuni
1980. aastateni. Materjali jalgimise muudab keeruliseks 16petamata KKI kogude
register, nii on osa lackumise andmestikku puudulik. Usundilist materjali on
kogutud ka Tartu Riikliku Ulikooli eesti kirjanduse ja rahvaluule kateedri
(EKRK) vilitoopraktikatel, kuid vastavad registrid on usundiliste teemade osas
iisna segased ja pealiskaudsed ja siingi puudub osa registrist. EKRK registrite
kvaliteeti on teinegi kord mojutanud seda praktika kdigus koostanud tudeng ja
tema juhendaja, kes ei ole pannud suurt rohku andmete tépsele véljatoomisele,
nagu KKI vdi RKMi registrites tavaks. Siiski on vdimalik oelda, et usundilist
materjali on tudengite vélitoopraktikate raames kogutud omajagu (ehkki
oluliselt vihem kui nt laule v&i jutuzanre) ning siingi v3ib ennekoike tiheldada
juhendajate erihuvi — niiteks 1980. aastate 10opus ja 1990. aastate alguses
M. Koéivupuu juhendatud kogumisretkedel on pShiosas talletatud just usundilist,
eriti rahvameditsiinilist andmestikku. Pisteline tldsisustike kontroll niitab, et
1970. ja 1980. aastatel lackus rahvameditsiini erinevates kogustes, kuid pidevalt
nii folkloristide vilitodde kui ka kirjasaatjate kogutu kaudu, ehkki kogumis-
aruannetes rahvameditsiini enam ei mainita. Nii tuleb taas tddeda lahknevust
vOi puudulikku infot administratiivsete andmete ning reaalselt tehtu osas.

3.3.1980.-1990. aastad

On iildteada, et ndukogude ajal oli rahvapérane ravitsemine ametlikult taunitud,
ehkki seda voimalust tegelikkuses kasutati. Rahvaarstidele anti vabad kéed alles
1980. aastate alguses tollase NLKP peasekretiri Leonid Breznevi kdsuga, pérast
peasekretdri surma hakati taolist ravitsemist taas taunima (Kdivupuu 2000: 55,
172). Ametlikest keeldudest hoolimata sodideti ravitsejate juurde nii iiksi, pere
kui suurte seltskondadega (K&iva 2007: 86). Loodusravi votteid kasutasid siiski
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ka Spordimeditsiini ja Ravikehakultuuri Selts ning neid propageerisid moned
drksamad arstid (Paju 2007: 29). Aili Paju oli liks neist meedikuist, kes pidevalt
ja aktiivselt uuris rahvameditsiini, ennekoike taimravi ning otsis rahvalike
teadmiste kasutegureid ja sobituvust teadusliku meditsiiniga®. Ravimtaimede
tihtsusele meditsiinis ning meedikute taastekkinud huvile rahvapéirase taimravi
vastu 1980. aastate algul on osutanud veel meditsiinikandidaat Harri Jénes
(1981: 25). Taimravi on meedia vahendusel pikka aega ja aktiivselt tutvustanud
ka néiteks proviisor Kaljo Mandre. Uurimuse kohaselt kasutati Eestis nou-
kogude perioodil vaid umbes neljandikku rahvameditsiinis tuntud ravimtaime-
dest, iseseisvuse taastamise jargselt on ametlikult lubatud ravimtaimede hulk
vorreldes rahvameditsiinis kasutatud taimede hulgaga kasvanud poole vorra
(Raal, Séukand 2005: 259, 263).

1970.—1980. aastatel avalikkuse suurenenud huvi rahvameditsiini vastu oli
Mare Koiva arvates seotud ithiskonna psiihholoogilise surutisega, mille tingis
totalitaarne reziim ning jutud véikerahvaste haddbumisest. 1970. aastate
Noukogude Liidus karmistus iihelt poolt riigivoimu kontroll iihiskonna iile,
samas piisis soosiv suhtumine miistikasse, mida siivendas Leonid Breznevi
sensitiivide-lembus. Alternatiivmeditsiinist otsiti tuge ja lohutust ning véimalust
elada teistmoodi. Suurenes alternatiivmeditsiini meetodite — vegetaarlus,
dieedid, akupunktuur, jooga, budistlikud praktikad, dige toitumine ja hingamine
jne — populaarsus. Levis pdrandaalune kirjandus, mis sai avaldamisvdimaluse
alles pérast iseseisvuse taastamisest. 1980. aastatel mindi Eestist Sppima
Venemaa alternatiivmeditsiini koolituskeskustesse. Siis ja ka 1990. aastatel
toimusid mitmed imearstide avalikud esinemised ja alternatiivmeditsiinikursu-
sed. TdiendSppekeskustes toimusid parapsiihholoogia ja esoteerilise arstimise
loengud, muuhulgas said imearstidest kadunud inimeste otsijad, revolutsiooni
tegid mitmed imeravimid, nagu aktiveeritud vesi ning AU-8. Viidetavalt jagati
rahvaravitsejatele ametilube. Selle loa olemasolu on kinnitanud nii Laine Roht
(Kaika Laine) kui Aleksander Heintalu (Vigala Sass). Traditsiooniline eesti
parimus oli 1980. aastateks monevorra sdilinud lapselaste, naabrite, patsientide,
kolmandate isikute (milestuste) kaudu. Stivendatud huvi rahvameditsiini vastu
tekkis Mare Koiva hinnangul siis, kui osa jérjepidevast traditsioonist oli
joudnud kaduda voi katkeda, tekkinud uus oli segu vanadest teadmistest,
alternatiivmeditsiini suundadest ja teiste rahvaste péarimusest. Téielikku
tagasipoordumist varasema rahvameditsiini juurde loomulikult ei toimunud,
siiski muutusid iildised hoiakud, alternatiivmeditsiini suhtuti pooldavalt (vt
Koiva 1995: 181-183; K&iva 2007: 80).

Uheks uurimist ja analiiise raskendavaks asjaoluks ongi tinapievase
rahvameditsiini silmatorkav erinevus varasemast parimusest, ehkki osa tradit-
sioonilisi ravitsemisteadmisi on endiselt kdibel. Nii on {ihest kiiljest voimalik

# Siinkohal virib niiteks miarkimist A. Paju artiklisari populaarteaduslikus ajakirjas
,Horisont” (vt Paju 1983—1983c, Paju 1984), kus ta tutvustas ja selgitas varasemaid aru-
saamu tervishoiust, rahvapéraseid ravivotteid nii Eestis kui mujal, samuti teadus-
meditsiini ja rahvameditsiini kokkupuutepunkte.
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rahvameditsiini kirjeldada pidevalt kulgeva eri aegu ithendava joonena, kuid
teisalt tuleb nentida ka katkestusi ja méirkida uute suundade alguspunkte.

1980. aastate puhul tuleb silmas pidada veel toonast vastuolulist alkoholi-
poliitikat ja karskete eluviiside propageerimist, piiiiti avardada vaba aja veet-
mise vOimalusi, laiendati narkoloogiliste raviasutuste vorku. Pérastsdjaaegne
alkoholipoliitika Noukogude Liidus oli tisna liberaalne ning vigijookide
tarbimine aastakiimnete jooksul ainult kasvas, kuni 1985.-1987. aasta kam-
paania tarbimist osaliselt vdihendas. Uhtlasi vihenes suitsiidide arv (Arusaar-
Tamming 2007: 35-58). Kindlasti mdjutas seesugune poliitika rahva kditumist
ka rahvameditsiini ja alternatiivravi silmas pidades, kuid selle tipset moju on
raske hinnata.

Foto 14. Saaremaal Karja khk-s Ménnisalu talus on Vigala Sassil (vasakul) kiilas Mare
Koiva, ajakirjanik Tiina Siimets ja EPA {ilidpilane Aare Kasemets. Mare Kdiva era-
kogu. Foto: Indrek Ude, 1987.

Viimane ndukogude aja kiimnend on aeg, mil voib rddkida sihipérasest (eesti)
rahvameditsiini kogumisest, uurimisest ja analiilisimisest. Siiamaani iseloo-
mustas rahvameditsiiniga tegelemist valdavalt kogumine erinevatel teemadel (nt
silma-korvahaigused, mitmed rahvapérase etioloogiaga haigused) ning osaline
uurimine (loitsud, rahvabotaanika). Folkloristide ja etnograafide seas kerkisid
esile teadlased, kes edendasid oluliselt rahvameditsiini uurimist, nagu Andra
Veidemann, Mare Koiva, veidi hiljem Marju Koivupuu, pannes nii aluse
praegusele aktiivsele teadustegevusele Eestis. Uhtlasi tdusid rahvaluule arhiivi
korval esile teised folkloristlikud institutsioonid, nii esindas Mare Kodiva Keele
ja Kirjanduse Instituuti, Marju K&ivupuu oli pikalt tegev TU eesti kirjanduse ja
rahvaluule kateedris. Siiski puudus iihtne rahvameditsiini uurimise strateegia
ning peamiselt sdltus rahvameditsiini uurimine just iiksikuurijate ettevotlik-
kusest.
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Tegeledes aspirantuuri ajal loitsudega, keskendus Mare Koiva 1980. aastatel
rahvaarstide mitmekiilgsele jdédvustamisele ja koostas vastavasisulise
sedelkartoteegi. Ta kisitles pdhjalikult ka loitsude temaatikat, tegeles loitsude
kopeerimise, siistemaatika ja tiipoloogiaga (liigituse aluste loomisega oli ERAs
varem tegelenud Herbert Tampere), lisades kokkuvdttes uusi alajaotusi ja tekste
1/3 jagu senisest mahust. 1990. aastal kaitses Mare Koiva viitekirja ,,Eesti
loitsud. Klassifikatsioon ja zanrilised isedrasused” (Dcmonckue 3acosopul.
Knaccugurxayus u scanposvie ocovennocmu) (Hiiemée 2002: 286; Kdiva 1997:
101-102, 113-114). Marju Koivupuu kogus ja analiiiisis muu hulgas pohjalikult
Louna-Eesti perekondlike rahvaravitsejate, nn Suride kohta kdivat parimust. Nii
Marju Koéivupuul kui Mare Kdival on erialasele haridusele lisaks teadusliku
meditsiini alane algdpe. Andra Veidemann tegeles toona nii rahvameditsiiniliste
aspektidega iildisemalt kui ka nahahaigustega. Keele ja Kirjanduse Instituudis
alustas etnobotaanika uurimist Kiilli Tamkivi. Koostdds folkloristidega néitasid
rahvameditsiini uurimise vastu huvi iiles ka proviisorid, nditeks Ain Raal (vt ka
Raal 1988; Tuisk et al 1992), kes tegeleb teemaga tinapdevani. Noukogude aja
I6pus, seisuga 1. jaanuar 1987 on uskumuste ja kommete hulgaks hinnatud
356 145 iihikut (Saukas 1987: 200). Rahvameditsiini ei ole selles statistikas
siiski eraldi mainitud.

3.4. Kokkuvotvalt rahvameditsiini kogumisest ja
uurimisest ndukogude perioodil

Sojale jargnenud aastaid ja aastakiimneid iseloomustas ja mojutas hirm oma
saatuse parast ning valitseva korra ees. Enne Teist maailmasdda vidhenes ravit-
sejate abi kasutamine Eestis, kuid sdjajérgsed rasked ajad mojutasid inimesi taas
nende poole podrduma. Teisalt pérssisid rahvapérase arstiabi kasutamist
ametlikud keelud ravitsejate tegevusele. Koolimeditsiin pidi muutuma valda-
vaks, tasuta arstiabi oli osa ndukogude ideoloogiast. Samas lisandus kohalikku
arstkonda ka mitte-eestikeelset meditsiinipersonali, mis takistas arstide/ddede ja
patsientide omavahelist suhtlust. Huvi piisimist oma kultuuri ja vanema
parimuskihi vastu voib tdlgendada kui ajastuomast parimuslikku eskapismi, mis
aitas toime tulla ithiskondliku pingega, jddda vaimselt ellu ning séilitada enese-
teadvust. Rahvameditsiini jatkuv kasutamine on osa taolisest kditumisjoonisest.

Noukogude ajal valitsenud riiklikku rahvameditsiini ja ravitsejaid taunivat
hoiakut arvestades ei olnud ilmselt folkloristidelgi alati kerge vastavat kaasaja
materjali arhiivi koguda. Samas on eelduspérane, et paljusid vdiksemaid haigusi
raviti endiselt kodus, tuginedes vanematelt polvkondadelt saadud teadmistele.
Veel piisisid nii traditsiooniline taluelu kui ka taluperenaiste teadmised —
pidevalt kodus tarvitatav esmane ravi aitas pdlvkondadetileselt séilitada eesti
rahvameditsiinilist parimust; samamoodi sdilis ka rahvaveterinaaria alane
teadmistekogum. Sellistel puhkudel ei tekkinudki tingimata vajadust koolitatud
arstidelt abi otsida.
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Perioodi paljude vastuoksuste varjus é&rgitati mitmel juhul usundilise
materjali taunimisest hoolimata vastavat materjali ikkagi koguma ja arhiivile
saatma. Nii niiteks on Herbert Tampere loetlenud 1960. aastatel puudujiike
arhiivis sdilitatavas usundilises materjalis. Téitmist vajavate liinkade hulka
luges Tampere ka rahvapérased ravitsemisvotted. Samuti on ta rohutanud, nagu
seda tehti eelmiselgi késitletud perioodil, usundilise terminoloogia ja vottestiku
taustandmete olulisust. Teiselt poolt dhutas August Annist samal kiimnendil
kolleege usundilisi teemasid rohkem uurima.

Vorreldes varasemate perioodidega, mil eesti rahvameditsiini uurimisega on
tegeletud, tundub, et arvatavalt teadusliku meditsiini arengu ja tdhtsuse tdusu
mojul jahtus sel ajal suurema hulga meedikute huvi teema vastu. Teisalt tuleb
arvestada, et tegelikku huvi ei julgetud ehk alati vilja ndidata. Seega jéi
rahvameditsiinis kéibel olevate ravivotete, -vahendite, ravitsejate ja haigete
tegevus pohiliselt etnograafide ja folkloristide toGmaaks. Erandi erinevate
distsipliinide uurijate seas moodustasid kaks arsti, Mihkel Kask ja Kaljo
Villako, kes tostatasid kiisimuse eesti oma ning laenulisest rahvameditsiini
vottestikust, arvestades rahvameditsiini olulisust meditsiiniajaloos, Eesti geo-
graafilist positsiooni ning mdjutusi naaberrahvaste kultuuridest ja religioonist.
Nende eestvottel valmis koostoos folkloristidega pohjalik kiisitluskava. Kaljo
Villako on kogumiskampaaniat hinnates siiski nentinud, et vastupidiselt
oodatud suurele kolleegide huvile laekus arhiivi liksikute meditsiinitootajate ja
-tudengite vastuseid.

Selge on, et kiisitluskava koostajad ise jélgisid materjali lackumist ja saatjaid
vihemalt monda aega, siis aga loobusid edasisest teemaga tegelemisest, kui
nende kogumise siigavam pShimote — rahvameditsiini peavad koguma arstid kui
meditsiini asjatundjad — ei teostunud. Vaib siiski vaid oletada, et pettumus
kolleegide leiges suhtumises ning soovimatus muuta oma ldhenemisnurka
takistas kahe arsti edasist rahvameditsiini alast uurimist6dd, mis oleks olnud
meditsiinilise parimuse esmakordne siivauurimuslik meditsiiniajalooline
késitlus. Mihkel Kase ja Kaljo Villako algatatu tdhendust ajalooliselt ja reaalselt
hinnates tuleb todeda, et nende kiisitluskava vastuste siigavama tiahelepanuta ja
analiiiisimata jdtmise tOttu laiutab eesti rahvameditsiini uurimises tegelikult suur
tithik. Oluline oli selle kiisitluskava puhul aga koostdo arstide ja folkloristide
vahel. Kui eeldada, et 20. sajandi keskel hakkas eesti parimuslik ravitsemis-
vottestik teed andma alternatiivsetele suundadele ning kohati kéibelt taanduma,
on tegu massiivse andmestiku talletamisega iihes ajaldigus, mis kannab endas
varasemaid tdekspidamisi, arvatavalt ajalisi muutusi ja voib-olla ka ajastut
iseloomustavat suhtumist.

Taimravi andmete ja rahvapidraste taimenimede kogumisel tegi pidevat
aktiivset populaarteaduslikku ja teaduslikku t66d Gustav Vilbaste. Rahva-
botaanika kogumise korval uuriti ja korrastati ndukogude perioodil rahva-
meditsiinilistest teemadest kdige rohkem loitse. On siiski selge, et ndidussonu ei
ole tarvitatud ainult ravimiseks, vaid need hdlmavad mitmesuguseid usundilisi
ja kombestikulisi valdkondi, milles on peetud vajalikuks loitsimise abil
kindlustada kaitset ja tdrjet. Teades ndukogude ajal kehtinud taunivat hoiakut
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religiooni ja usundi suhtes on vastuoksuslik, et teema, millega nii usinalt
tegeleti, sisaldab endas religioosseid elemente (kolmainsuse nimetamine, risti-
margid loitsutekstides ja nende kuulumine arstimisrituaali juurde). Samas
voimaldavad loitsud end vaadelda ja analiiiisida ka tekstilisest ja lingvistilisest
vaatepunktist, mis oli tolle aja ideoloogiat arvestades igati aktsepteeritav. RKMi
iildregistreid jdlgides voib Oelda, et sellealast materjali saabus arhiivile pidevalt
ning arvestatavas koguses.

Korrespondentide saadetisi hinnates on vdimalik késitletava perioodi osas
lahtuda enamjaolt Mihkel Kase ja Kaljo Villako kiisitluskavale saabunud
vastustest, mida tdsteti esile ,,Rahvaparimuste koguja” numbrites. Vorreldes
varasema késitletud perioodiga voib jireldada, et rahvameditsiini uurimine oli
enamiku ndukogude ajast teiste kiisitletavate ja uuritavate teemade korval
endiselt tagaplaanil. Suurimaks ,,vélgatuseks” rahvameditsiini kogumisel oligi
1959. aastal algatatud aktsioon, samas kui enne Teist maailmasdda ilmus
mitmeid spetsiifiliselt rahvameditsiinile pithendatud kiisitlusi, olgu folkloristide
voi meedikute omi. Teisalt siiski jatkati andmete kogumist, kogutud materjali
kopeerimist ja korrastamist. Laias laastus voib jareldada, et rahvameditsiiniline
parimus oli ndukogude folkloristikas pigem n-6 pildil teiste kiisitluskavade
osisena.

Omas ajas juba reeglipdrasusena tunduva paradoksina tuleb osutada ka
sellele, et hoolimata massiivselt ja pikaajaliselt kogutud rahvameditsiinilisest
materjalist (vOttes siinkohal arvesse nii 19. sajandil Jakob Hurda algatusel kui
ka 20. sajandi kolmanda veerandini kogutut), ei onnestunud rahvameditsiini
viljaspool Eestit kajastada mitte folkloristidel, vaid hoopis etnograafidel. Nii
esindasid 1975. aastal Leningradis toimunud {ileliidulisel rahvameditsiini
kongressil eesti rahvameditsiini uurijaid Ants Viires ja Tamara Habicht. Samas
tuleb vaieldamatult arvesse votta, et tol ajal oli probleeme konverentsidel osale-
mise diguse saamisega. Kuna 1960. aastatel kutsuti ka folkloriste {iles koguma—
uurima usundialast materjali, vOib kitsalt rahvameditsiini silmas pidades
jareldada, et folkloristikasiseselt ei toimunud eesti rahvameditsiini uurimist
silmas pidades kiimmekonna aasta jooksul eriti palju. Siiski koguti materjali
pidevalt vélitdddel ning toimus iiks avalik rahvameditsiini kogumiskampaania.

On selge, et moodaminnes ja jutujédtkuks kiisitlemine ei ole andnud piisaval
hulgal kvaliteetset rahvameditsiinilist materjali, palju on kontekstita teavet.
Kuni 1980. aastateni jdi puudu pidevast eesmérgipirasest rahvameditsiini
teadete kogumisest. Samuti oli Mihkel Kase ja Kaljo Villako kiisitluskava vaid
iiks folkloorne kiisitluskava paljude seas. Ehkki valitoddel kiisiti andmeid
rahvapérase ravitsemise kohta, tduseb esile temaatiline piiratus — enamasti on
kiisitud tiiiipteemasid vOi neist spontaanselt rddgitud, nt kindlatest haigustest
(roos, lendva, labivalt on kogutud loitse). Teisalt on voimalik jalgida, millised
saatjad voi folkloristid on olnud huvitatud rahvameditsiini {ileskirjutamisest.
Harjumuslik rShuasetus nn péésteaktsioonile on arvatavasti iiks pohjuseid, miks
jéi tdhelepanuta laiem ja kaasaegsem andmestik.

Uldiselt on tddetud, et ulatuslikke ja iildisemaid probleeme lahkavaid
kirjutisi avaldasid teadlased ndukogude ajal véhe, kiill ilmus aeg-ajalt uurimusi
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iiksikute haiguste voi haigusegruppide kohta (Koiva 1992: 33). 1970. aastate
1opp ja 1980. aastate algus tdi rahvameditsiini uurimisse viga konkreetsed
muutused. Arvestades ajutiselt rahvaravitsejatele antud tegevuslubade olemas-
olu, elavnes nii alternatiivse ravi avalik kasutamine kui ka folkloristide huvi
teema vastu. Alates 1980. aastatest touseb rahvameditsiin esile tdnu mitmete
uurijate tdole ja interdistsiplinaarsele koostddle (Mare Kdiva, Andra Veide-
mann, Marju Kéivupuu, Mall Hiieméie, Aili Paju, Ain Raal).

Kohalik traditsiooniline parimus oli jdudnud mitmetel pohjustel norgeneda,
oma mdju avaldasid linnastumine, elustiili jitkuv muutus, tehnika areng,
teadusavastused ning ka tasapisi avanevad uued ja huvitavad alternatiivravi
voimalused. See koik mdjutas varasemast erineva alternatiivmeditsiinilise
parimuse teket. Teisenes teadlaste suhtumine alternatiiv- ja rahvameditsiini ning
kogumisel ja uurimisel arvestati muutunud oludega.

Noukogude periood oli vastuoksuste aeg, kus ametlikult oli paljugi keelatud
ning keeldudest iileastumise eest karistamist kardeti. Samas piisisid teadmised
ja oskused erinevaid igapédevaselt ette tulevaid haigusi ravida endiselt mélus ja
kdibel. Nii nagu varasematelgi kiimnenditel, koguti niilidki folkloristide vali-
toode raames ja vabatahtlike kaastooliste abiga hulgaliselt rahvameditsiini
puudutavaid andmeid. Nii tudengite kui ka teadlaste suuremate uurimusteni
jouti aga tasapisi. Olulise muutuse td0i endaga kaasa iseseisva Eesti riigi
taastamine ning programmilisem ldhenemine rahvameditsiini andmestiku
kogumisele ja uurimisele.
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4. 20. SAJANDI LOPUST TANAPAEVANI
4.1. Folkloristika uuenenud kontekstis

1990. aastatel aset leidnud iseseisvumine ning eneseteadvuse tous tOstis taas
ausse omamaise tooraine ja toodangu, seda ka taim- ja loodusravi osas. Omal
maal kasvatatud taimed, valmistatud toit v0i toiduaine on iildiste hinnangute
kohaselt hea tervise aluseks. Nii voitsid suure populaarsuse loodusravi tutvus-
tavad ning kohalikku késit6dd ja toodangut reklaamivad messid ja laadad. Siia
alla kuulub vahepeal mddnaperioodi iile elanud ja uuesti turule naasnud Eesti
talutoodang. Huvi kasvu erinevate alternatiivravi suundade vastu mdjutas
varasem noukogudeaegne keeld alternatiivmeditsiiniga tegeleda ning iseseisvu-
mise jargselt tekkinud kasutus- ja tarbimisvoimaluste paljusus.

Eesti folkloristika institutsioonilist kiilge mojutas 1990. aastatel Eesti Tea-
duste Akadeemia reformimine, mille kdigus senikehtinud struktuur lammutati.
1990. aastate 16pul algatas Arvo Krikmann arutelu pikaajalise, kuid seni teosta-
mata idee iile — Eesti Keele Instituudi folkloristide tulekust Eesti Kirjandus-
muuseumi alluvusse. Nii soovis EKI folkloristika sektor (niiiid Eesti Kirjandus-
muuseumi folkloristika osakond) alates 2000. aastast suunduda Eesti Kirjandus-
muuseumi alluvusse, sama tegi etnomusikoloogia sektor (niilid Eesti Kirjandus-
muuseumi etnomusikoloogia osakond), kes soovis struktuuri muutudes jddda
iseseisvaks liksuseks (Aru 1996: 233; 1999: 80). Omaette {iksustena toGtavad ka
Eesti Kultuurilooline Arhiiv ja Arhiivraamatukogu. Taasiseseisvunud riigi
kontekstis on edukalt jitkanud t66d Tartu Ulikooli eesti ja vordleva rahvaluule
Oppetool. Struktuuriiiksuste reformimise kéigus sai Oppetoolist 2008. aastal
eesti ja vordleva rahvaluule osakond kultuuriteaduste ja kunstide instituudi
koosseisus Tartu Ulikooli filosoofiateaduskonna alluvuses. Seeldbi on tagatud
noorte, kraadioppe 1dbinud folkloristide jarelkasv.

1990. aastateks muutus ka iildine arusaam folkloristikast, mida nihti ja
késitleti senisest laiemalt. Uus 1&henemine tdstatas omajagu kiisimusi ja prob-
leeme, sest materjali oli keerulisem kompaktselt haarata. Suurenes tdhelepanu
spetsiifilisematele teemadele ja folkloori uutele levikuvormidele. Muutusid ka
materjali sdilitamise viisid ja vahendid, voimalikuks said digitaalsed lahendused
(Hiiemée 2002: 280-293).

Uus ldhenemine rahvaluulele ndudis omakorda selle moiste iimber-
defineerimist. Rahvaluule mdiste kujunemisest Eestis on pdhjaliku iilevaate
andnud Tiiu Jaago. Lahates eri ajaperioodidel kdibel olnud folkloori kitsamaid
ja laiemaid tunnuseid ning varasemaid definitsioone, joudis ta teadus-kultuu-
rilise vertikaalse telje (eesti rahvaluule, kultuuriajaloo ja teadusajaloo areng)
ning horisontaalse telje (rahvusvahelised teaduskontaktid) iihildamise kaudu
kaasaegse (eesti) rahvaluule mdisteni: ,,Rahvaluule ehk folkloor on kultuu-
riliselt kokkukuuluva rithma siinkreetiline parimus, milles on koos teadmised,
kogemused ja esteetika. Rahvaluule kujuneb, piisib ja levib kommunikatsiooni-
protsessis ning talle on omane pidev muutumine”. Rahvaluule on seega
kultuuriliste ja filosoofiliste kihtide kontekstisidus sulam, mille arengu kéigus
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loovutatakse osa kirjaeelse iihiskonna funktsioonidest kirjalikule kultuurile.
Sellega kaasnevalt eraldub moni osa folkloorist ning omavahel vastanduvad
varem kokkukuulunud ndhtused, muuhulgas niiteks rahvameditsiin ja kooli-
meditsiin (Jaago 1999: 70, 84). Rahvameditsiini definitsioonidest ja nende
arengust on antud lilevaade vastavates alapeatiikkides (1.2 ja 1.3).

Eesti Rahvaluule Arhiivi eripdraks nendel aastatel oli kogumist6d suur
osakaal. Folkloori paremat talletamist soodustasid digitaalsed salvestusvoima-
lused. Mgjutatuna rahvusvahelisest folkloristikast kahanes vordlev-ajaloolise
uurimismeetodi osakaal, esile tousis kultuurantropoloogiline, mis ndudis uut
metoodikat materjali kogumisel. Alustati elektrooniliste andmebaaside loomise
ja arhiivimaterjalide, sh rahvameditsiini sisaldavate teadete ja tekstide sisesta-
mist arvutisse. Kaartkataloogi tdiendamine I0petati 1992. aastal seoses iile-
minekuga arvutipdhisele tdole. 1990. aastateks oli rahvameditsiini kartoteeki
kopeeritud ca 17 600 haiguste jargi siistematiseeritud kaarti. Kaartide korrasta-
misel on pigem léhtutud rahvapérastest nimetustest (nt lendva) ning stimptomi-
kirjeldustest (nt seestvalu) kui teaduslikest médratlustest. Rahvameditsiinilist
materjali sisaldavad endas arvestataval méaral ka rahvabotaanika ning nodidus-
sonade kartoteek (vt Korb 1990; 1998: 134).

Foto 15. Marju Koéivupuu (paremal) rahvameditsiini- ja laulupdrimuse tundja Emma
Bergmanniga Vorumaal Rouge khk-s Taga-Liikka kiilas. Marju Kdivupuu erakogu.
Foto: Ulo Valk, 1996.
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Lisaks v0ib rahvameditsiinilist materjali leida rahvakalendri kartoteegist
kaitumisjuhendite, tervisetaotluse ja kriitiliste acgade alateemade alt, aga ka
usundiliste muistendite, loomakasvatuse, naljandite ja liithivormide kartotee-
kidest. Kartoteegi heaks kiiljeks vOib lugeda teksti kohest kittesaadavust ja
proportsioonilist {ilevaatlikkust teemast, puuduseks aga kisikirjast kopeerimisel
tekkinud vigu tekstis. Késikirjalise tulmeraamatu asemel on niitidseks kasutusel
elektrooniline tulmeraamat vajalike méarkuslahtritega, mis ideaalis peaks aitama
leida otsitavat parimuslikku materjali, ehk selleni viivat viidet.

Kui kuni 20. sajandi 16pukiimnenditeni voib ennekdike kdnelda rahvamedit-
siini kogumisloost, siis sajandi 10pul toimunud muutused {ihiskonnas ja teaduses
voimaldavad juba oluliselt selgemalt kisitleda rahvameditsiini uurimise lugu.
Rahvameditsiini uurimine folkloristikas oli 1980. aastate Iopuks saanud
tugevama aluse kui seni. Ennekdike Andra Veidemanni, Mare Koiva ja Marju
Koivupuu eestvottel ja koostoos teiste erialade uurijatega tugevnes meditsiini-
folkloristika positsioon sajandi 10puks Eesti teadusmaastikul oluliselt. Rahva-
meditsiini uurijaid on siiani valdavalt koondanud Eesti Kirjandusmuuseumi
folkloristika osakond.

4.2. Kiisitluskavad viimastel aastakiimnetel

Tanapédeva kiisitluskavad on eesti folkloristikas iildjuhul kombeks esitada nii
paberkandjal kui ka selleks otsarbeks loodud veebilehekiilgedel. See vdimaldab
vastajatel valida endale sobivam voi harjumuspidrasem vastamisviis ning
voimaldab koguda folkloori erinevatelt sihtgruppidelt — mitte koik ei ole sdbrad
paberi ja pliiatsi, teised aga arvutiga. Rahvameditsiini puudutavaid kiisimusi
leidub Eesti Kirjandusmuuseumi folkloristika osakonna ja Eesti Rahvaluule
Arhiivi kodulehekiilgedel iiksikute méargete ning eraldi teemadena kas osadena
kiisitluskampaaniatest vOi liigitatuna erinevate teemade alla. Mitmed Eesti
Kirjandusmuuseumi folkloristika osakonna ning Eesti Folkloori Instituudi
kiisitluskavad on autorile olnud kéttesaadavad ja kasutatavad dokumendi-
failidena. Ka on folkloristide kodulehel (www.folklore.ee) kiisitluskavu, mis on
koostatud juba 1980. aastatel, ent on sisult aktuaalsed veel tanapieval®.

Eesti Kirjandusmuuseumi folkloristika osakonna kodulehel asuvad kiisitlus-
kavad piitiavad hdlmata vastajaid ja materjali aastatest 1950-2005. Pdhiosa
kiisitluskavadest on kokku pandud ETF grandi 5117 ,,Tédnapdeva folkloori
teooria: protsessid, miiiidid, hoiakud; globaliseerumine versus lokaalsus”
(2002-2005) raames. Kiisitluskavade eripdraks antud veebilehel on voimalus
vastata kiisimustikele on/ine-formaadis. Interflora ja Eesti Kirjandusmuuseumi
ithisprojektina kogumisvdistluseks valminud kiisitluskavast ,,Lilled minu elus”
(http://www folklore.ee/rl/fo/valitoo/kystl5.php, lisa 33), on tdpsemalt juttu

0 Kisitluskavad on doktoritoo lisades esitatud veebilehel paiknemise jirjekorras.
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allpool’'. 2002. aastal Reet Hiiemie koostatud kiisitluskava ,,Hirmud” ees-

maérgiks on olnud vilja selgitada, millised hirmud on eestlasi saatnud 20.
sajandil (http://www.folklore.ee/rl/fo/valitoo/kystl2.php, lisa 34). Rahvamedit-
siini puudutab siin kiisimus juttude kohta, mida radgitakse haiguste, niiteks
aidsi tahtlikust levitamisest, ning antraksist. Andres Kuperjanovi kiisitluskavas
kosmosepérimusest ,,Mida tead tdhistaevast” (http://www.folklore.ee/rl/fo/
valitoo/kystl3.php, lisa 35) on esitatud kiisimus, kas ja kuidas mojub inimese
tervisele Piike.

Uks suuremaid tinapéevaseid folkloristlikke kiisitluskavasid meditsiinilise
parimuse kogumiseks on ,,Apteckidega seotud rahvaparimused ja hoiakud”
(http://www.folklore.ee/apteek/kysitlus/kysitl1.php, lisa 36), mis on peamiselt
suunatud tavalisele apteegikiilastajale. Seegi kiisitluskava on koostatud, jélgi-
maks muutusi aastail 1950-2003 ning tdiendamaks senist vihest ametiparimuse
kogumist. Lisaks ei ole teada, milliseid ravimeid v3i ravimtaimi apteegist osta
eelistati, kuidas toimis sotsiaalne vorgustik ning milliseid uskumusi seostatakse
apteekri ametiga. Vastajatel on palutud lisada lugudele ldhemast ja kaugemast
minevikust ka iildistusi ning aja jooksul toimunud muutuste kirjeldusi.

Kiisitlus jaguneb kahte ossa: vabalt vastatavad kiisimused ja ankeet.
Esimeses pooles on tihelepanu pooratud ostja/patsiendi suhtlusele apteekriga ja
viimase positsioonile; ravimtaimede kasutamisele; ravimite rahvapiraste
nimede teadmisele; anekdootidele—iitlemistele apteekrite kohta. Kiisitluskava
teises pooles on ,jah/ei” vastuste voi valikvastustena palutud mirkida, kelle
poole podrdutakse haiguste korral voi kust leitakse informatsiooni haiguste
kohta; kas ennast ravitakse ka ise; kas ollakse kasutanud alternatiivmeditsiini;
kui tihti kdiakse apteegis; kas ja kuidas jargitakse ja usaldatakse apteekrilt
saadavat voi kasutamisjuhenditest loetavat lisainformatsiooni.

Kiisitluskava , Kiisitlusleht apteekritele: Apteekidega seotud rahvaparimused
ja hoiakud” (http://www.folklore.ee/apteck/kysitlus/kysitl2.php, lisa 37) on
koostanud farmaatsiaiiliopilane Kiilli Laur 16put6d kirjutamiseks teemal
»Apteegialane folkloor Eestis minevikus ja tdnapdeval” (kaitstud 2004. aastal
Tartu Ulikooli Farmaatsia Instituudis). Kiisimused on suunatud apteekritele,
kattes seega teise poole apteegiparimuse kogumisest. Kiisitluse koostaja ergutab
voimalikke tagasihoidlikult vastajaid kas voi osaliselt teema iile arutlema,
samuti esitama praktilist lisamaterjali, mida kiisimustikus ei ole. Uldiselt
hinnates on tegemist eelmise kiisitluskava esimese osa timberpodratud vormiga.

Peale isikuandmete on apteekritel palutud kirjeldada apteekri kui sellise
positsiooni limbruskonnas, ldbikdimist rahvaga ning teadmisi eelkéijatest
ametivendadest. Mirkida on palutud enimostetavad ravimid ja ravimtaimed
ning nende kasutamine, uskumused ja tagasiside ravimite kohta, ostjate
mainitud parimuslikke teadmisi, samuti apteekrite kohta radgitavaid anekdoote,
iitlusi voi konekddnde. Kiisitluskava poorab tdnuviirselt tihelepanu apteekrilt

3! Eri folkloristlike institutsioonide kodulehekiilgedel asumise ja sellest tulenevalt kahe
erineva veebiaadressi tottu on lillelugusid késitlev kiisitluskava lisades viidatud kahe-
kordselt.
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abi otsima tulnute muudele probleemidele ja kiisimustele, millel ei pruugi olla
mingit seost konkreetse ostusooviga. Samuti on teada tahetud, kas ostjad
paluvad apteekripoolset ndu ja mille kohta. Viitekirja autori enda kogemused
suhtlusel apteekritega on ndidanud, et tdnapdeva iihiskonnas on apteekrite kanda
viga mitmesugune roll — arsti, apteekri, psiihholoogi ning ostja—apteekri isikliku
tutvuse korral isegi laenuandjana kalli ravimi ostul.

Eesti Rahvaluule Arhiivi kodulehel (lisad 38-50, koikide kiisitluste
veebiaadress on http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html), on samuti
ileval hulk kiisitluskavasid, mis kas osaliselt voi tdielikult késitlevad rahva-
meditsiini. Sellelgi lehekiiljel on iileval lillede tdhenduse, kinkimise, saatmise ja
kingiks saamise parimuse kogumiseks kokku pandud kiisitluskava ,,Lillelood”
(lisa 38), koostajaks Anu Korb. Kampaania viidi 1dbi 2006. aastal koostdos
Interflora ja Eesti Kirjandusmuuseumiga, ning sellele tuli rohkelt vastuseid
(Vastrik 2007: 438). Kiisitluses soovitakse muude lilledega seotud kombestikku
kisitlevate kiisimuste seas teada saada, kas vastaja arvates voib lillel olla
ravijoud. Samuti kiisitakse, kas konkreetsetest lilledest vdib hiddade puhul abi
olla ning kas on olemas lilli, mis vdivad haigusi esile kutsuda voi kroonilisi
haigusi siivendada.

Jérgmine suurem ning otseselt tervise ja haiguste kohta kiibivat parimust
puudutav kiisitluskava on ,,Minu vihihaigus” (lisa 39), koostajaks Helsingi Uli-
kooli doktorant Piret Paal (2006). Kiisimustik keskendub véhihaigete patsien-
tide kogemuste, tunnete ja haigusega toimetuleku mehhanismidele ning on
koostatud Eesti ja Soome véhipatsientide juttude kogumiseks, et kirjutada
vordlev doktoriviitekiri. Kaassonas on P. Paal tddenud, et vdhi nédol on ikka
veel tegemist nii haiges kui tema ldhedastes hirmu ja ebakindlust pdhjustava
haigusega, kus tervenemise iiheks osaks on oma kogemuste jagamine. Kogu-
mise eesmérgina on ta nimetanud védhki haigestunute isiklike kogemuste ja
tunnete talletamist.

Kirjutajatele on Piret Paal orientiiriks seadnud jargmised teemad: haiget
iimbritsevate inimeste suhtumine véhihaigesse; haige enda suhtumise muu-
tumine; haiguse pohjustatud kriisile lahenduste ja toe otsimine; kogemused
haiglas inimese ja patsiendina, toetus haigla personalilt; nduanded haigusega
toimetulekuks pereliikmetelt, sopradelt voi teistelt; muu ravi kasutamine lisaks
arsti soovitatule jne. Kiisimused on &irmiselt tundlikku teemat arvestades
koostatud iisna neutraalselt, voimaldades vastajal tahtmise korral siiveneda oma
kogemustesse ning nii mondagi endast vilja kirjutada. Uurimuse iihe vahe-
kokkuvotte — iilevaate Soome vihihaigete kasutatavatest alternatiivsetest ravi-
votetest andis Piret Paal meditsiiniantropoloogia seminaril Medica IV 2007.
aastal (vt Paal 2007).

,Eluringi” (2001-2002) kiisitluskavas (lisa 40) puudutavad rahvameditsii-
nilist materjali esiteks siinnikombestikule piithendatud kiisimused. Siin on
kiisitud stinnikombestikku puudutavate teadmiste edasiandmise kohta (kust ja
kellelt), rasedusega seonduvaid uskumusi ja kogemusi, siinnituse detaile, lapse
tuleviku ennustamist teatavate maérkide jdrgi, haiglas siinnitamise kogemusi,
lahendusi—Opetusi  siinnitusjdrgsetele probleemidele ja lapse hooldamiseks.
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Teiseks on ,,Eluringi” kiisitluskavas tdnapédevaste initsiatsiooniriituste all kiisi-
tud kroonilisi haigeid tihendava vorgustiku kommete ja riituste kohta. Viimasel
juhul on tegu iisna uue ja pdneva uurimisteemaga, nii nditeks on Saksamaal juba
1dbi viidud uurimusi erinevate krooniliste haigete ja nende perede suhtlus-
vorgustikest (vt Welz et al 2005).

Kiisimustikus ,,Tudengifolkloor” (1993, lisa 41) on muu hulgas palutud
meenutada anekdoote erinevatest ametimeestest, ndidete loetelus on ka arstid.
1992. aastal korraldatud kooliparimuse kogumisvdistluse kiisitluskavas (lisa 42)
puudutavad mitmed kiisimused rahvameditsiini. Uskumuste teema all on néiteks
kiisitud enda haigeks tegemise nippe ja soola soé0mise mdju kohta. Ravimine on
kiisitluskavas eraldi kaheksanda punktina. Siin esitati kiisimusi luksumise
pOhjuste ja luksumise ldpetamise vahendite kohta (vesi, toit, ehmatamine).
Kiisiti soolatiitigaste ja vistrike erinevaid ravivahendeid koos ndidetega ning
muuhulgas taheti teada ka seda, kas soolatiiligast on vdimalik ldigata voi
poletada. Esineb ka kiisimusi enda ilusaks muutmise kohta (teatud veega néo
pesemine, juuste hooldus). Kiisimuste puhul on arvesse voetud laste eeldatavad
mured, mis voivad olla pilkeobjektiks omaealiste seas (luksumine, vistrikud) ja
nende probleemidega toimetulek. Uhtlasi testib kiisitlus vanema pirimuse
kdibimist laste seas ning siirdumist vanematelt pdlvkondadelt noorematele.
Eelduspéraselt on mitmedki dpetused saadud endast pisut vanematelt lastelt voi
ile voetud tdiskasvanuid jdlgides, nagu parimusega tihti juhtub. Vanavane-
matelt saadud traditsiooniliste teadmiste juures (koostajakse Inga Nuume) on
rahvameditsiini puudutava kiisimusena kirjas, mida vanavanemad tavatsesid
oelda, kui lapselaps haiget sai.

Kisitlusteema ,,Usund ja kombestik” all on eraldi punktina vilja toodud
,Uskumused koerast” (koostatud 1980. aastatel, lisa 43), kus rahvameditsiini
juurde kuuluvad kiisimused koera haiguste ja ravi, kohitsemise, marutdve ja
koera (keele) arstimisvdime kohta teatud haiguste puhul ning koera pilkamise ja
narritamisega seotud keelud, mis vdisid endaga kaasa tuua kehalisi vigasid
(I6hkised huuled jm). Sama teema alt v3ib leida usundilisi kogemusi (lisa 44)
puudutava kiisimustiku, mille on kokku pannud Mare K&iva. Siin on imede
kategooria all kiisitud pendli ja nodiavitsa kasutamise kohta, kokkupuuteid
imearstide ja tervendajatega, kuuldusi vdi kogemusi imepirasest tervenemisest,
siindmuste ettetajumisest ning teadete saamisest ldhedastelt, hddasolijatelt voi
surijatelt.

Mare Koéiva on lisaks kokku seadnud suurema kiisitluskava ,,Rahvaarstid”
(koostatud 1980. aastatel, lisa 45). Kiisitluskava tildmulje viitab eesmaérgile
saada nii varasemat kui uuemat périmust. Uhtlasi piiiiavad kiisimused ja eelda-
tavad vastused hdlmata kdike, mis vdhimalgi méadral jadb saatusemaagia
piiridesse, ennekdike pdhjusel, et rahvaarsti tegevusvaldkond on laiem kui
ainult ravitsemine. Nii on péritud erinevate ennustamisvotete (kdevaatamine,
kaardid, taldriku keerutamine, kohviga ennustamine jne) situatsioone ja tulemu-
si, samuti palutud kirjeldada kaugdiagnoosimist, varguste avastamist. Ainuiiksi
kiisimustest ndhtub tegelikult ravitseja kui tasakaalutuse korrastaja ja korra
hoidja positsioon {ihiskonnas.
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Mare Kd&iva on palunud vastajatelt teateid pendliga arstijate, hiipnotisdoride,
kupupanijate, liksiktobede ravijate, konkreetsete imearstide (Kaika Laine, Viga-
la Sass jt), aga ka &mmaemandate kohta. Abiks vastajale on toodud pikem
nimekiri detailidest, mida ravitseja kohta kirja panna (paritolu, isiksus, lood
tema kohta, muud anded, ravivahendid ja -votted, patsiendid, voimete omanda-
mine, vahekord patsientide ja kogukonnaga). Lisaks on palutud iiles mérkida
kogemusi idameditsiiniga ravimisest ja astroloogia (horoskoopide) kasuta-
misest. Konteksti tdiendamiseks olid oodatud fotod rahvaarstist, tema elukohast,
ravimis- vOi ennustamisprotseduuridest. Samuti kiisiti vastajatelt isiklikke
milestusi rahvaravitsejatest, ennustajatega kohtumisest, vaimude véljakutsu-
misest, loitse, kaitsekirju ning muid késikirjalisi materjale. Ehkki kava oli
pigem suunatud patsientidele—haigetele, olid kiisitluskava eeldatavate vastaja-
tena oodatud ka arstid.
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Foto 16. Ain Raal droogide muuseumis Tartu Ulikooli endises keemiahoones (Jakobi
2). Ain Raali erakogu. Foto: Ain Raal, 2005.

Teise suure rahvameditsiini kisitleva kiisitluskava ,,Ravimtaimed” (koostatud
1980. aastatel) (lisa 46) koostas farmakognost Ain Raal, kaasabi osutasid
sealjuures Mare Koiva ja Mall Hiiemée. Ain Raal on kiisitluskava eessonas
rohutanud, et ravimtaimede kasutamist puudutav pédrimus kajastab praktilist
haiguste ravimist, erinedes sellega muudest rahvaluule liikidest, nagu rahvalaul,
lithivormid, naljandid jne. Ain Raali arvates on rahvameditsiini kui iihe peamise
mittepoliitilise faktori pohirolliks 14bi aegade olnud rahva alalhoid fiidisilis—
fiisioloogilises mottes, millest tuleneb ka vastava périmuse teaduslik—
meditsiiniline vaartus. Teadusliku meditsiini roll on kontrollida, et ravimtaimed
oleksid vordsed voi tugevama toimega kui riiklikku registrisse kantud ravimid
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ning kahjulike korvaltoimeteta, kéttesaadava toorainega, odavad ja vajaksid
minimaalset tehnoloogilist todtlemist. Samuti tddeb kiisitluskava koostaja, et
rahvameditsiin (ennekodike on siin silmas peetud taimravi) elab koos rahva ja
tema méluga edasi, mistottu ei ole hilja lakoonilist arhiivimaterjali uuemate
andmetega tdiendada. Raviks kasutatavate taimede efektiivsuse teaduslik
toestus vajab vOimalikult pohjalikku andmestikku, seetdttu oli ravimtaimi
puudutav kiisitluskava jagatud kolme ossa. Kiisitluskava eesmirk oli vilja
selgitada kisitletavate teadmised ja kogemused ravimtaimede osas, koige
populaarsemad ravimtaimed ja kuidas neid tdpselt kasutatakse, saada andmeid
teaduslikus meditsiinis mittekasutatavate taimede kohta ning leida alus
ametlikult kasutatavate taimede kasutusala laiendamiseks. Kiisitluse esimene
osa keskendus ravimtaime konkreetsetele kasutusvormidele, teine ja kolmas osa
késitlesid ravimtaimede tundmist ja nende kasutamist ettedeldud haiguste
korral. Taimede kirjeldusel loeti oluliseks vastaja enda kogemused.

Vorreldes teiste kiisitlustega on siinne keeleliselt lakooniline kiisitluskava
koostatud testi vormis ning eeldab vastaja hidid teadmisi botaanikast ja
sellekohasest terminoloogiast (nt perekond, liik), kuid ei tOsta eriti esile
taimravi usundilist tausta, millele ,,teadmine” tihtipeale tuginebki. Kiisitluskava
on iiles ehitatud selliselt, et vastuste pohjal oleks vdimalik koostada selgelt
holmatavat statistikat; kogutava informatsiooni vairtust tuleb mitmel puhul
hinnata kiimnepallisiisteemis. Kiisitluskava teistsugust koostamiskonteksti
arvestades vdimaldab see folkloristidel vaadata ravimtaimede kasutamist
rahvapérimuses oma erialast erinevast vaatenurgast. Antud kiisitluse suunitlust
ja eesmérke silmas pidades oli rahvameditsiini vdhene uurimine ndukogude ajal
kahetsusvaidrne. Siiani ei saa aga alahinnata meditsiinilise haridusega uurijate
panust rahvameditsiini uurimisse ja kogumisse.

Foto 17. Folklorist Mall Hiiemée, kes on avaldanud mitmeid rahvameditsiini aspekte
kasitlevaid artikleid, oma kirjutuslaua taga. ERA, DF 1063. Foto: Kanni Labi, 2006.
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Haiguste ja tervise probleemistikku késitles pikemalt veel Mall Hiiemde 1986.
aastal pimedate ja kurtide folkloori kogumiseks koostatud kiisitluskava ,,Surdo”
(lisa 47), mida voib pidada jatkuks Herbert Tampere 1940. aastal koostatud
silma- ja korvahaiguste kiisitluskavale ning M. Kase ja K. Villako koostatud
kiisitluse iihele vdiksemale alapunktile (vt lisad 22 ja 23). ,,Surdo” iildsisuks on
kuulmise norgenemise, kurtuse, halva nigemise ja pimedaksjdédmise rahva-
parased pdhjendused. M. Hiiemée kiisitluskava esimeses osas on esitatud loend
probleemidest ja situatsioonikirjeldused, vastaja motte argituseks on toodud
mitmeid niiteid. Vastajatelt oodati jutte pimedaks/kurdiks jadmisest erinevatel
maagilistel pohjustel voi toimingute l&bi, olenevalt vanusest, silmade voi
korvade kujust ja asetusest, laste puhul keelust tileastumisel iihe voi teise puude
tekkimisega dhvardamine.

Teiseks kiisitluskava osaks voib lugeda ravi kirjeldamist puudutavaid 1dike.
Seal paluti nimetada ja kirjeldada haiguste rahvapéraseid nimetusi, ajutisi
kuulmis- ja nidgemishiireid, ravimatuid haigusi. Vastajatel paluti meenutada,
mida arstiti kodus, mida kiilaarsti juures, samuti eritingimusi ravi aja suhtes,
toiduga ravi jne. Eraldi kiisiti rahvapéraseid iitlusi ja vordlusi terava ja halva
kuulmise vOi ndgemise kohta. Viimasena on nimetatud tdsi- ja naljalugusid
nigemis- ja kuulmispuudega inimestest, absurdijutte ja rahvanaljandeid kurti-
dest ja pimedatest. Siinkohal on mainitud ka niiteks kurtuse ja ndgemishiirete
teesklemist sojavdkke votmisel. Mall Hiiemide iihendas selles kiisitluskavas
traditsioonilise ravitsemise, rahvahuumori ja haiguste omakasupiiiidliku &raka-
sutamise teemad. Sellisena on kiisitlus heaks néiteks rahvameditsiini materjali
mitmekiilgsusest, aga illustreerib ka vajadust kiisitluskava mitmekiilgselt
koostada.

Nimetuse all ,,Muud teemad” on Eesti Rahvaluule Arhiivi kodulehel rahva-
meditsiini pogusalt mainitud kohajutte késitlevas kiisitluskavas (lisa 48). Siin on
palutud kirjeldada, kas kusagil on haiguste korral kdidud kivide, puude voi
allikate juurest abi otsimas, kas seda esineb ka kaasajal ning kuidas vastavat
toimingut on l4bi viidud. Meenutuseks, rahvameditsiinilise parimuse sidumine
kohajuttude kiisitluskavadega oli kiisimuste koostamise komponendiks juba
varem kasitletud perioodidel.

Kiisitluskava ,,Ténapdeva lood ja kuulujutud” (lisa 49) on 1998. aastal koos-
tanud Eda Kalmre. Kiisitluse eesmirgiks oli drgitada inimesi saatma eri
kontekstis kuuldud ,.tuttava tuttavaga” juhtunud lugusid. Eda Kalmre selgitusel
on taolised lood seotud igapdevaelu koomiliste juhtumitega, samuti hirmude ja
probleemidega ning vajadusega otsida seletust segadust tekitavatele kuuldus-
tele, situatsioonidele ja iileloomulikele kogemustele. Kiisitluse eesméargiks oli
koguda nii vanemat kui ka kaasaegsemat jutupirimust. Tervise ja haiguste
teemasid hdlmavad kiisimused ootamatutest ja kummalistest aidsi haigestumise
juttudest, aidsi tekkekohtadest, siia juurde kuuluvad ka aidsiga nakatamise jutud
ning jutud elundirdovidest (vrd ka Reet Hiiemée kiisimust aidsi ja antraksi
nakatumise hirmude kohta). Kiisitluskavas ,,Viikelaste miangitused” (lisa 50) on
kiisimus lapse lohutamise kohta haigetsaamisel, mida sel puhul loetakse voi
lauldakse ning millised on sonalist osa saatvad liigutused, kui neid on. Samuti
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on kiisitud muid kavalusi lapse lohutamiseks ja valu dra vOtmiseks. Neile
kiisimustele leiab paralleeli koolipdrimuse kiisitluskavadest — mida vana-
vanemad haigetsaamise korral laususid.

Eesti Kirjandusmuuseumi folkloristika osakonnas on grandiprojekti ETF
5117 raames koostatud veel mitmeid rahvameditsiinilisi kiisitluskavu, mis ei ole
veebikeskkonnas kittesaadavad (lisad 51-54). Kiisitluskavadest on mitu
erinevat versiooni ja neid on vastavalt vajadusele kohendatud, nii on kdesoleva
véitekirja tarbeks tehtud valik, eesmérgiga piiiida vélja tuua peamised kiisi-
mused. Eriti puudutab see pikemaid kiisitluskavasid (lisad 52 ja 54), mille
variante on kasutatud ligi 50 inimese intervjueerimiseks, neist 16 olid
arstijad/alternatiivmeedikud ning tilejddnud vastajad muude erialade esindajad.
Tavaintervjuudele lisaks on olemas ka videoiilesvotted intervjueeritavatest, mis
pohinevad samadel kiisitluskavadel; osa materjali on litereeritud. Viitekirja
kirjutamise ajal kogutud materjali veel korrastati ja valmistati arhiivile
tileandmiseks ette. Erinevalt nditeks varasematest kiisitluskavadest (vt lisad 43—
45) on lisade 52 ja 54 kiisimused rohkem suunatud tdnapievasema, kontekstilise
ja kompleksse rahvameditsiinilise parimuse kogumisele. Suurt tdhelepanu on
pooratud erinevatele infoallikatele ja info omandamise viisidele.

4.2.1. Kiisitluskavade vordlus

Alates 1980. aastatest on kiisitluskavad muutunud sisuliselt oluliselt avaramaks,
mitmekesisemaks, kattes nii vahepeal traditsioonilise péarimuskihi talletamisel
tekkinud valgeid laike. Varem ldhtuti paljuski tiiliphaigustest ja -teemadest
(kindlad ,,vead”, roos, maa-alused jne), jittes korvale haige sotsiaalse
keskkonna ja konteksti. Oma mdju uuele teaduslikule suundumusele avaldas ka
oluliselt muutunud keskkond (linnastumine, kodukeemia, hiigieen, arstiabi
kittesaadavus ja meditsiini areng, sellest tulenevad voimalused ja probleemid),
mis nduab teistsugust kiisitluskavade sisu. Uhtlasi annavad mitmed meedia-
kanalid teistsuguseid lahendusi alternatiivsete ravivéimaluste uurimiseks, iiha
enam on tdhelepanu alla tdusnud kirjanduse vdi raadio vahendusel omandatud
teabe kasutamine praktikas, millele podrati/pooratakse tihelepanu ka vélitoodel
ning hilisemates vurimustes. Suurenenud on distsipliinisisene ja interdistsipli-
naarne Uhistdd, mis omakorda soodustab eriaspektiliste kiisimuskavade
koostamist, rahvameditsiini mitmekiilgsemat kogumist ja uurimist.

Kisitluskavasid rahvameditsiinist on lisaks folkloristidele koostanud teiste
distsipliinide esindajad, viimastel aastakiimnetel nt Ain Raal. Varasemate mitte-
folkloristidena on viitekirjas mainitud Johannes Kool, Voldemar Sumberg,
Gustav Vilbaste, Mihkel Kask ning Kaljo Villako, kes koik on teinud
kiisitluskavade koostamisel koostodd folkloristide voi etnograafide/etno-
loogidega.

Enamik kisitluskavasid on seotud konkreetseid uurijaid huvitavate
uurimisteemade voi laiemate teadusprojektidega. Kdik kdesolevas viitekirjas
vaadeldud kiisitluskavad néitavad oma iilesehituse ja sisu kaudu teemasid ning
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probleempunkte, mida erinevatel aegadel on peetud tarvilikuks rahvamedit-
siinist koguda voi esile tosta. Nii iseseisva Eesti eelsel ja vabariigi ajal, ndu-
kogude ajal kui ka taasiseseisvumisjirgselt koostatud kiisitluskavad pee-
geldavad tagasivaates aktuaalseid teemasid (nn tiiliphaigustelt on liigutud
avaramate teemadeni, teisalt on lisandunud uued haigused ja nendega seotud
hirmud), muutusi iihiskonnas (arstiabi, haridus, linnakeskkonna mdjud) ja
teaduslikes vaatepunktides (kaduv — elav rahvameditsiin). Ténapédevased
kiisitluskavad piiiiavad lisaks sdilinud traditsioonilisele parimusele enam jélgida
hetkel kehtivaid (ka kiiresti muutuvaid) huvisuundi, uudsena on lisandunud
statistilised ja valikvastustega kiisitluskavad. Materjali kogumisel on arvestatud
nii informantide teistsuguse elukeskkonnaga (linnades, ka vilismaal elamine)
ning meedia ja kirjasdna mdjul oluliselt tdienenud meditsiiniteadmistega, mis
omakorda kombineeruvad maélus piisivate rahvapiraste ravivotetega. Muutused
on toimunud ka kogumisviisis — kui varem vastati kirja teel, vdib niiiidne
korrespondent soovi korral saata vastuse elektroonilisel kujul, heli- voi video-
kandjal.

Kohapéarimuse kohta kdivad kiisimused, mis puudutavad osaliselt rahvame-
ditsiini, on samuti olnud traditsioonilised. Erinevatel aegadel on palutud
vastajatel kirjeldada kivide, puude, allikate jmt juures 14bi viidavaid tervenda-
misprotseduure (nt Richard Viidalepp ja Ellen Liiv). Traditsiooniliseks teemaks
voib lugeda ka silma- ja kdrvahaigusi, vastavaid kiisimusi on kiisitluskavadesse
lilitatud voi eraldi kisitletud koigil kolmel késitletud perioodil. Herbert
Tampere kiisitluskava (1940) silma- ja kdrvahaigustest on Mall Hiiemide omaga
vorreldes spetsiifilisem, programmilisem ja olemuselt rangem. Mdlema koostaja
eesmirgid on olnud aga monevdrra erinevad — Tampere on esitanud loendi
erinevatest ravivotetest koos ndidetega, paludes vastajatel selgitada viga konk-
reetseid liksikasju ning oodates erinevate votete, kohtade, asjade kirjeldusi.
Hiieméde kiisimused seevastu on esitatud vestelisemas stiilis, vidhem esineb
laiendusi ja kirjeldusi, pisidetaile ning pigem on é&rgitatud vastajaid iiles
kirjutama jutte erinevate usundiliste tdoekspidamiste ja situatsioonide kohta.
Mihkel Kase ja Kaljo Villako pikas kiisitluskavas (1959) olid silmade ja
korvade ravi puudutavad kiisimused kahe eelpool nimetatuga vorreldes Gige
napid, kuid voib delda, et teema oli esindatud.

Stinnituskombestikku, laste- ja naistehaigusi on kiisitluskavadele tuginedes
puudutatud samuti kogu sajandi viltel. Nii on seda tehtud Eesti Rahva
Muuseumi 1921. aasta kiisitluskavas, mille koostas Voldemar Sumberg, samuti
Mihkel Kase ja Kaljo Villako kiisitluskavas eraldi teemapunktidena, ning
uuemal ajal ,,Eluringi” kampaania raames. Nende teemade piisiv aktuaalsus on
mitmeski mdttes loogiline. Esiteks on laste haigused nende vanematele, eriti
emadele, murettekitav probleem, millele aktiivselt lahendust otsitakse. Teiseks
on naised vastavale parimusele koige ligemal ning on informantidena altimad
nii vastama kui ka vajalikku infot vahetama. Samamoodi on naistehaigused
tundlik, kuid rahvapédraseid ravimisniiansse edastatav ja vdhemalt naiste selts-
konnas mittetabuline teema.
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Korduvad teemad kiisitluskavades viitavad folkloristide/arstide voimalikele
huvialadele, aga ka mugavusele ning nn tiiipkisitlusteemadele, mida on
kogumisel kindel kasutada. Esilekerkivate alateemade hulka kuuluvad veel
loomad (eriti koera roll ravitsemises), taimravi, samuti surmaga seotud
uskumustekompleksi seosed haigustega. Veidi vidhem on 20. sajandil ette tulnud
kiisimusi apteekrite, ammaemandate, ravitsejate ja arstide kohta, ometi on neile
ametitele vOi positsiooni kandjatele aeg-ajalt tdhelepanu osutatud ning nii
apteekrite kui ravitsejate rolli 1dhemaks uurimiseks on uuemal ajal koostatud
eraldi kiisitluskavasid. Apteekrid, arstid ja @mmaemandad on varasematel
perioodidel olnud tdhelepanu all pigem meedikute algatusel, niilidsel ajal on
vastav isiku- ja ametiparimus ka folkloristide huvivéljas kui iiks osa (rahva)-
meditsiinilisest parimusest. Vaid mdneti on tdhelepanu podratud informantide
teadmistele inimkehast ja selle funktsioonidest. Haruldased on olnud ka
kiisimused lauluraamatu (lisa 9) voi kirikukiitinalde, armulaualeiva ja -veini kui
arstimisvahendi kasutamise kohta (lisa 53).

Uuemate suundadena ténapdevases rahvameditsiini uurimises kerkivad
kiisitluskavade kaudu esile lillede seosed haiguste ja tervisega, aga ka niiteks
vahihaigete périmus, mis nditab positiivsest kiiljest tihiskonna suhtumise
muutumist rasketesse haigustesse ja nendest radkimisse. Uuelaadsed jutuvaramu
kohta kdivad kiisimused ja teemad niitavad samuti parimuse sisu muutumist
ajas. Nii kogutakse aktiivselt linnalegende, mille seas leidub hulgaliselt ka
tdnapdevaseid, haigustest ja terviseriskidest tulenevaid hirme kajastavaid jutte.
Uhtlasi on huviorbiiti tdusnud haiguste mdju pereelule (nt puhkusereisidel
kdimine, igapdevaelu timberkorraldused raskelt haige pereliitkme eest hoolitse-
miseks jm) ning mitmed esoteerilised teemad, mis haakuvad tervise ja
haigustega.

Uudne sihtriihm, kelle poole varasematel kiimnenditel ei ole ravimis-
parimuse kogumiseks poordutud, on lapsed. Selle néiteks on 1992. aastal toimu-
nud koolipdrimuse kogumisvdistluse kiisitluskava, mis sisaldas rahvameditsii-
nilisi kiisimusi. Noori ja lapsi puudutava rahvameditsiinilise parimuse voiks
jagada kaheks: esiteks noorte seas kéibel olevad teadmised haiguste ravist (mida
noored kasutavad nt soolatiiligaste kaotamisel), teiseks lastele suunatud
haiguspirimus (kuidas votta dra valu, lapse lohutamine). Uheks intrigeerivaks
uurimisvaldkonnaks voiks olla meeste haigusi kisitlev parimus, kuid tuleb
moonda, et mehed ei ole enamasti altid terviseprobleemidest rddkima, saati siis
folkloristidest kiisitlejatele, kellest enamik on naissoost. Esile kerkis ka
uurimisteema huumori ja rahvameditsiini vahelistest seostest. Senisest rohkem
voiks analiiiisida arstimise, arstide ning apteekrite, rahvaravitsejate ja ravitse-
mise kohta kiivaid anekdoote—naljandeid 14bi 20. sajandi ning huumorite-
maatikat tervise ja haiguste kohta kdibivates tddemustes iildse.

Kiisitluskavade puhul torkab veel silma, et pracgusel ajal pdoratakse rohkem
tdhelepanu kombineeritult kasutatavatele ravivotetele — kas ja kuidas kasuta-
takse (vana)vanematelt Opitut, ise loetut, alternatiivravi votteid ning praktilist
arstiabi. Niilidisaja kiisitluskavad on rohkem kirjeldavad kui varasemad ning
vihemal maéiral lihtsalt loendid, suunatud tdnapdevase parimuse kogumisele,
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kuid enamasti on arvestatud ka mitmete parimuskihtide ja acgade pdimumisega.
Suutlikkus kohaneda teistsuguse périmusainesega nditab teaduse (teadlaste)
vOoimet olla avatud ja minna kaasa ajas muutuva materjaliga. Uuemates
kiisitluskavades on valdavalt piilitud kiisimusi esitada nii, et vastus ei oleks
kontekstitu fakt, millisena rahvameditsiiniline materjal enamasti on talletatud.
Rahvameditsiinile on ténapdeval podratud mdnevdrra rohkem téhelepanu ka
teise temaatikaga kiisitluskavades, mis néitab, kuivord sobitub rahvameditsiin
erinevate distsipliinide alla.

Kogumisretkede ja ka tiksikkiisitluste kdigus spontaanselt tekkinud kiisi-
muste korral ei pruugi aluseks olla kindel, selleks otstarbeks koostatud kiisitlus-
kava, vaid varasem intervjueerimiskogemus, erinevate kiisitluskavade ja varem
kogutud materjali tundmine. Seega ei ole {likski kiisitluskava iseenesest rangelt
jargitav méarustik, vaid kiisijast—vastajast olenevalt hetkesituatsioonis kasutatav
tugiraam. Mitmetest kdrvalteguritest oleneb, kas hoolikalt koostatud kiisimustik
vOi vaba vestlusvorm on see, mis tagab pdhjalikuma ja inforohke voi napi ning
vihelitleva vastuse. Kogumisel talletatud materjali saadab teinekord ka
tddemus, et iihel voi teisel juhul, enamasti moraalsetel pohjustel, ei ole voimalik
kogutud materjali arhiivile iile anda. Ennekdike puudutab see ravitsejate
intervjuusid, mis sisaldavad tundlikku materjali (vt Paal 2007: 128).

Tanapéeval lackub materjal arhiivi endiselt nii korrespondentide saadetuna,
folkloristide vilitdddelt kui ka Tartu Ulikooli rahvaluule- ja teiste erialade
tudengite kogumismatkadelt nii késikirjaliselt kui ka heli-, video- ja digikand-
jatel. Praktilisi ravitsemisvotteid ja tdekspidamisi kogutakse nii haigetelt kui
nende pereliikmetelt, samuti talletatakse infot eriarstide, ravitsejate ning nende
suhtluse kohta patsientidega. Teised tinapdevases folkloristikas kisitletavad
uurimisteemad hdlmavad nii vanemaid kui ka uuemaid alasid, nagu kodu- ja
diasporaa-eestlaste parimus, narratiiviuurimine, kohaparimus, huumor, liihi-
vormid, parimusmuusika, folkloor meedias, erinevate rahvaste usundid,
kalendri- ja muu kombestik, laste- ja noorteparimus jpm.

4.3. Kokkuvdtvalt rahvameditsiini kogumisest ja

uurimisest 20. sajandi I6pul ja tinapaeval

20. sajandil on rahvameditsiini kogumine ja uurimine 18bi teinud mitmeid muu-
tusi, ldhtudes tldisest suhtumisest rahvameditsiini teadetesse ja selle uurimise
olulisusesse. Nagu kédesolevas t66s mitmel korral rdhutatud, on rahvameditsiini
valdavalt peetud alamaks ja tdhtsusetumaks kui akadeemilist meditsiini. Need
vaatepunktid on, eriti meedikute puhul, ldhtunud teadusliku meditsiini kate-
gooriatest, mis aga jatab rahvameditsiini teabe- ja praktikavorgu keerulise struk-
tuuri analiiiisi tihekiilgseks.

Eestis, POhjamaades ja Saksamaal, mis on olnud kdesoleva viitekirja pohi-
lised vordluspiirkonnad, voib tdheldada teatavat huvi rahvameditsiini vastu eriti
1920.—1930. aastatel, kui esimeste erialaste uurimustega tdusid esile etnograafid
ja folkloristid. Enne seda oli rahvameditsiini uurimine ning seisukohad koikjal
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peamiselt meedikute dikteerida. Eestis avaldas folkloristlike institutsioonide
rajamine rahvameditsiini uurimisele oma mdju, korrapérastades folkloori
kogumist ja teaduslikku késitlemist tervikuna. Toona koostati mitmeid
kiisitluskavasid, mis kas otseselt v0i kaudselt puudutasid rahvameditsiini
(alateemasid), kuid méarkimisvaarseid uurimusi sellest perioodist ei ole.

Teise maailmasdja ajal oli folkloristlik uurimistegevus Eestis moneks ajaks
parsitud ning senise kogumis- ja uurimistd0 taastamist raskendas lisaks mitme
tippfolkloristi ja -etnograafi lahkumisele sdja vOi repressioonide tdttu ka
institutsioonide timberkorraldamine. Lé&neriikides saabus omamoodi tousulaine
rahvameditsiini uurimises 1960. aastatel. Selle algust tdhistavad mitmed 1950.
aastate 10pul ilmunud uurimused ning 1961. aastal toimunud siimpoosion
Stockholmis, samuti mitmete maade uurijate avaldatud t66d 1960. aastatel.
1970. aastaid iseloomustab kasvav kriitika teadusliku meditsiini ning laiem huvi
loodus- ja alternatiivravi vastu. Uha enam ilmus rahvameditsiini analiiiisivaid
uurimusi folkloristide sulest.

Teatavad vastukajad mainitud arengutele ldinemaailmas toimusid suletud
tingimustest hoolimata ka Eestis, kus rahvameditsiini tOstis korraks esiplaanile
meedikute Mihkel Kase ja Kaljo Villako 1959. aastal ilmunud kiisitluskava ja
sellest tougatuna laialdasem kogumine. Soliidsest vastustehulgast hoolimata
hiippelist arengut rahvameditsiini uurimises ei toimunud, kuid endiselt kogusid
rahvameditsiini edasi nii kirjasaatjad kui ka folkloristid. Sordiini all olev
LHliikumine” alternatiivravi valdkonnas mérkis Eestiski iildsuse laiemat huvi
rahvameditsiini, aga ka mujalt saabuvate ravitsemisvotete vastu. Uurijad hakka-
sid varasematele ja uutele praktikatele enam tdhelepanu pédrama 1970.—1980.
aastatel. Rahvameditsiini kogumist6dd on 20. sajandi jooksul toimunud pide-
valt, seda alates Johannes Kooli rahvaveterinaaria alase ainestiku kogumise
iileskutsest 1912. aastal (teoreetiliselt voib kiisitluskavade seeriat alustada siiski
Hurda iileskutsega 1888. aastast) tinapdevaste kiisitluskavade ja uute teemadeni
vélja. Seni puudulik rahvameditsiini uurimine Eestis sai kindlamad jooned
1980. aastatel, mil teemaga hakati sihipéraselt tegelema.

Pérast riikliku iseseisvuse saavutamist paranesid oluliselt voimalused teadust
edendada. Eesti folkloristika kontekstis tousis uuesti esile seni varjus olnud
rahvausundi uurimine, 1990. aastatest alates on kasvanud eesti rahvameditsiini
uurijate hulk. Perioodi alguses avaldatud teadustdodest tuleb kindlasti mainida
Andra Veidemanni késitlust maa-alustest (1990). Teaduslikult tugeva aluse
rahvameditsiini uurimisele andis sel ajal Mare Koiva eespool viidatud
dissertatsioon eesti loitsude klassifikatsioonist (Kdiva 1990). Lisaks on ta
avaldanud uurimusi rahvaarstidest, nende patsientidest ja mitmetest teistest eesti
rahvameditsiini aspektidest, sh online-meditsiinist. 1990. aastate esimesel
poolel oli Eesti Televisiooni eetris sari ,,Teadja”, mille autor oli Mare Kdiva.
Olulised on Marju Koéivupuu jatku-uurimused polvkondliku jérjepidevusega
rahvaravitsejatest Suridest (magistritod 1993, raamatuna avaldatud 2000),
samuti maastikupdrimuse osast rahvameditsiinis, aga ka haigusest kui
staatusesiimbolist (Torp-K&ivupuu 2007).
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Mare Koiva algatusel tegeleti 1990. aastatel sihipédraselt miitoloogiliste
haiguste ainestikuga, muistendiprojekti raames td6tasid ning avaldasid hiljem
uurimusi mitmed tudengid. Nii uuris Signe Susi lendva- ja rabanduseparimust,
Reet Hiiemie tegeles katkumuistenditega ning kaitses sel teemal magistritdo
,.Eesti katkupdrimus Lisne-Euroopa katkutraditsiooni piirimail” (1999)**. Hall-
tovega seotud parimusega on tegelenud Piret Paal, kirjutades magistrivéitekirja
»Eesti ja Soome-Karjala halltdoveparimus. Arhiivitekstidel pdhinev analiilis”
(2004). Praegu analiilisib Piret Paal lisaks vdhihaigete kogemuslugusid. Kristel
Soomre (Kivari) tegeles eelmainitud projekti raames maa-aluste, aga ka kehaga
seotud périmusega, kaitstes magistritod ,,Maa-alused Eesti rahvapéarimuses:
inimkeha ja looduse piirjooni” (2008).

Pikka aega on taimede ja taimraviga tegelenud Renata Soukand, kes vottis
1990. aastate 15pul iile Tartu Ulikooli bioloogiatudengi Toomas Sildvee rajatud
elektroonilise etnobotaanika andmebaasi HERBA koostamise, niiiidseks on seda
tdiendatud ja edasi arendatud (SGukand 2007). Noorematest uurijatest on Reeli
Reinaus analiilisinud Perekoolis toimuvat, kus muuhulgas kasitletakse ka
rahvameditsiini ning terviseteemasid iildse (lapseootel) naiste/emade iga-
paevasest vaatepunktist ning on kirjutanud selleteemalise magistritdo ,,Enese-
presentatsioon virtuaalses kogukonnas siinnituslugude ja perekooli foorumi
kommentaaride niitel” (2007).

Rahvameditsiinilise materjali digiteerimisega® Jakob Hurda kogudest
(2000-2002), soolatiiiigaste vordleva analiilisiga iiri ja eesti rahvameditsiinis
(,,Soolatiitigaste ravimisviisid eesti ja iiri rahvameditsiinis Jakob Hurda kogu ja
Iiri Folkloori Arhiivi materjalide pohjal” (2004); ka Tupits 2003; Tupits 2006)
ning rahvameditsiini kogumise ja uurimise ajalooga (nt Tupits 2008, Tupits
2008a) on tegelenud kidesoleva véitekirja autor. Projektide raames erinevate
tekstide — etnobotaanika, loitsud, rahvaarstid, Jakob Hurda kogus leiduvad
rahvameditsiinilised teated — digiteerimisest tekkinud holpsasti kittesaadav
andmekogum on praegusel hetkel uurijaile mugavaim vdimalus rahvameditsiini
analiiiisida, samas on valdav osa rahvameditsiinilisest materjalist digiteerimata.

Erinevatel aegadel on rahvameditsiiniga vdhemal vOi rohkemal méédral
tegelenud veel mitmed autorid — tunnustatud mitmekiilgse uurijana on Mall
Hiiemée kisitlenud rahvameditsiinilisi aspekte eriti eluslooduse vaatevinklist
(puud-taimed, vainukdis, maa-alused jt). Edith Salu tegeles raseduse, siinnituse
ja emaduse probleemistikuga; slinnikombestikku analiiiisis ka néiteks Marika
Mikkor. Samuti on rahvameditsiini kisitlenud Anu Korb, Astrid Tuisk, Aivar
Jirgenson jt.

Folkloristidele lisaks toimib elav koost6d erinevate erialade esindajatega
(loodusteadlased, meedikud, semiootikud). Viimastel aastakiimnetel on eesti
uurijad liikkunud rahvameditsiini folkloorikeskselt kiasitlemiselt interdistsipli-
naarsemale, mille néditeks on alates 2004. aastast korraldatav rahvusvaheline

32 Reet Hiiemide avaldas 1997. aastal tekstipublikatsiooni ,,Eesti katkuparimus. Miito-
loogilised haigused I”.
3 Digiteerimist toetas stipendiumiga Eesti Kultuurkapital.
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meditsiiniantropoloogia seminarisari Medica. Seminar kutsuti ellu, loomaks
teadusteiilest foorumit rahvameditsiinist ja meditsiinist huvitatud teadlastele,
leida iihiseid kokkupuutepunkte ning esitleda distsipliinisiseseid uurimistule-
musi. Seni olid rahvameditsiinist huvitatud folkloristid ja etnoloogid, meditsii-
niajaloolased, etnofarmakoloogid, meedikud ja teised teadlased tegutsenud
eraldi (Sdukand 2005a: 253).

Omavaheline suhtlus sise- ja véliskolleegidega, infovahetus, sarnaste ja
erinevate probleemikésitluste lébiarutamine on teaduse arengu seisukohalt
iillivajalik. Teises teaduskeskkonnas esilekerkivate kiisimuste ja arengute
ndgemine laiendab muidu nii kergesti ahenevat uurijapilku ning hoiab kitsamaid
eriteemasid siseringis késitledes mandumast. Erinevate ldhenemisvdimaluste
olemasolu néitab aga rahvameditsiini kui uurimisteema ammendamatust ning
uurimissuuna arenguvoimalusi. Niiiidisaja tingimustes on rahva- voi laiemalt
alternatiivravi vdimalik uurida nii traditsioonilisi uurimismeetodeid kui ka
tehnilisi lahendusi, nt veebikeskkond, kasutades. Oluliselt on laienenud teemade
valik. Varasemast rohkem pooratakse tidnapdevastes uurimustes tdhelepanu
sellele, mida alternatiivmeditsiin ja selle ravivotted tdhendavad kasutajaile
endile.

Teadus- ja populaartasandil on 20. sajandi 16pukiimnendil rahvameditsiini
vastu tuntud elavat huvi. Eesti Vabariigi ja ndukogude aja kohta on Karin
Ribenise koostatud rahvaluule bibliograafia andmete vordluses ndha, et mdiste
rahvameditsiin™* all on mirgitud 89 kirjet aastate 1918-1993 ja 83 kirjet
aastate 1993-2000 kohta (Ribenis 1998; 2002). Kirjete arvu kasv viitab
paranenud voimalustele ja vajadusele rahvameditsiinist kirjutada, meenutades
samas rahvameditsiini véhest uurimist ndukogude ajal, mille pohjustele on juba
osutatud. Teisalt kasvas 1990. aastate alguses paranenud tingimustes tileiildine
publikatsioonide arv plahvatuslikult. Folkloristikasiseselt on rahvameditsiinilisi
aspekte kajastanud enim ajakiri ,,Maietagused”, seda peamiselt temaatilistes
erinumbrites (22, 34, 36, 39). Seejuures on kisitlemist leidnud ténapdevane ja
varasemate sajandite parimuslik voi ajalooline materjal, nii eesti kui ka teiste
rahvaste parimusmeditsiini puutuv. Rahvameditsiini on kajastatud teisteski
folkloristikavéljaannetes, nt ,,Sator”, ning laiema profiiliga (populaar)teadusli-
kes ajakirjades nagut ,,Akadeemia”, ,,Eesti Loodus” voi ,,Horisont”. Péri-
muslikku materjali vdimaldavad laiemal huvilisteringil ldhemalt vaadelda
mitmed folkloristide serveris Haldjas leitavad elektroonilised andmebaasid, mis
sisaldavad ka rahvameditsiinilist materjali, olles nii iileilmselt kéttesaadav ja
potentsiaalselt folkloori taaskasutamise allikas. Need andmebaasid on
Lendvapérimus (http://www.folklore.ee/lendva/), Louna-Eesti parimuse portaal
ehk LEPP (http://www.folklore.ee/lepp/), Rehepapp ehk rahvausundi ja
muistendite andmebaas (http://www.folklore.ee/rehepapp/) ning etnobotaanika
andmebaas HERBA (http://www.folklore.ee/herba/).

3 Moistete ,ravimtaim”, ,»haigus” ja ,tervendaja” viited kattuvad mdiste ,rahva-
meditsiin” all toodud viidetega.
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Foto 18. Meditsiinidoktor ja rahvameditsiini propageerija Aili Paju oma raamatukogust
ravimtaimede raamatuid Maaiilikoolile kinkimas. Aili Paju erakogu. Foto: Sirje
Parismaa, 2009.

Lisaks on viimastel aastakiimnetel tunduvalt rikastunud laiale lugejaskonnale
moeldud rahvameditsiini kasitlevate ajakirjade ja raamatute hulk, mille sisu
varieerub alternatiivsetest lahendustest tdsiteaduslikeni. Poelettidel viljapandut
ildiselt hinnates voib tddeda, et taimravi on siinjuures konkurentsitult populaar-
seim teema. Taimravi {iiheks taastekkinud populaarsuse pdhjuseks on
kaasaegsed meditsiiniuuringud, mille tulemusena on tunnustatud taimede (nt
kummel, luuderohi jt) ravitoimet. Alternatiivmeditsiini raamatute avaldamisel
on ilmselt olnud oluline rahva ostusoov ja huvi, samuti kasum Kkirjastustele,
eeldatavalt ka praktiline kasu lugejaskonnale. Méddrav on olnud veel néiteks
meditsiinidoktori Aili Paju, proviisor Kaljo Mandre jt populaarteaduslik t66
ning nduanded raadio, ajakirjade ja raamatute vahendusel.

Uhiskonnas on praegusel ajal oluliselt mitmekesistunud alternatiivsete
meditsiinivaldkondade Oppimise ja kasutamise vdimalused, kuid iiht-teist on
sdilinud ka varasemast traditsioonist. Eesti rahvameditsiini kdige piisivam osa
on ilmselt taimravi, aga ka soola kasutamine, ravi viinaga, samuti rasva ja teiste
koduste abivahendite tarvitamine. Siilinud on mitmed usundilised hoiakud
(arvestamine kuufaaside mdjuga, ravimine kaduneljapéeval vmt). Tanapédevalgi
on populaarne ravitsejate abi kasutamine, mida vOib samuti lugeda
rahvameditsiinis hésti sédilinud osaks, ehkki niitidsed ravitsejad piitiavad ajaga
kaasa litkuda ning nende ravivotted vdivad teinekord olla kombineeritud
erinevatest alternatiivmeditsiini praktikatest.
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Rahvameditsiin seostub teda Umbritseva péarimusliku kontekstiga Gige
mitmeti — usundi ja kombestiku kaudu (matusekombed, ravimine kokkupuute
kaudu surnute ja surnuaiaga; pilihapaikade kaudu — kivid, puud, allikad
arstimiskohana; (rahva)meditsiini valdkond ajendab ka huumorit (naljandid) ja
kajastub lithivormides (vanasonad haiguste, tervise, arstide kohta). Rahva-
meditsiini puhul on oluline selle seotus selliste distsipliinidega nagu farmako-
loogia ning psiihholoogia, samuti keeleteadusega (milliseid viljendeid kasuta-
takse haiguste, haigusseisundite, erinevate hédade kirjeldamisel). Rahva-
meditsiinilised alternatiivsed tdekspidamised ja populariseeritav tervisekiitu-
mine on eri aegadel olnud omavahel tihedalt seotud.

Viitekirja autor on soovitanud ravimist ja haigusi puudutava parimuse puhul
edasi kasutada terminit ,rahvameditsiin”, mis tdhistab siinkreetilisi ja ajas
muutuvaid, kohaspetsiifilisi voi teiste rahvaste parimusest ja koolimeditsiinist
iile voetud ravipraktikaid. Sellega ei vilistata siiski muid, tdpsustavaid mdisteid,
kui tegu on kitsama rahvameditsiini valdkonna vo6i konkreetse ldhenemis-
nurgaga. Uhe rahvameditsiini uuriva teadussuuna (suupirasema) nimetusena
vOiks ténapdeval kasutada Birgitte Rerbye pakutud ning esimeses peatiikis
viidatud ,,meditsiinifolkloristikat”, mille sisuks oleks igakiilgne rahvameditsiini
uurimine. Kéesolevas viitekirjas on moistet monevorra ka kasutatud.

Foto 19. Medica 1V konverentsist osavotjad Vdrumaal Kokel tervislikul jalutusk&igul.
Foto: Andres Kuperjanov, 2007.
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Praegusel ajal uuritavad suunad ning laiendamist vajavad uurimisteemad on
iisna mitmekiilgsed. Tépse statistilise iilevaate huvides oleks vdimalik
siivendatumalt analiilisida Eesti Rahvaluule Arhiivi iildregistrites sisalduvaid
andmeid, mis annaks regioonide, informantide ja kogutud—saadetud parimusele
toetudes adekvaatse pildi rahvameditsiinilise parimuse laekumisest ja sisust
erinevatel perioodidel. Viitekirjas on vastava andmestikuga, selle suurt mahtu
arvestades, tegeletud pisteliselt ja illustratiivselt, tdiendamaks administratiiv-
allikates talletatut. Sama oluline on uurida mitmeid siiani analiilisimata, eri
ajavahemikel ja erinevatele kiisitluskavadele laekunud vastuseid. Vastava
uurimistod juures tuleb ajas vorrelda ja jdlgida nii informantide—kogujate
arusaamade kui ka materjali muutumist korrespondentide silme 1dbi. Uuringusse
tuleb kaasata ka uurijate kogumispédevikud. Kogumistel vahetult kirja pandu
annab huvitava pildi erinevatel ajahetkedel ja kogumisretkedel kogetust ning
aitab folkloristide pilgu 14bi kajastada rahva suhtumist rahvameditsiini ja selle
kohta info jagamisse. Samamoodi vdib keskenduda kindla kaastodlise voi uurija
toole.

Kuna ravitseja positsioon on siiani eriaspektiline (nduandja, selgeltnégija,
ravitseja), on vdimalik sellele erinevalt 1dheneda. Sama perspektiivikas on arsti—
patsiendi suhtluse uurimine. Jélgida tasub arste kui seni folkloristlikust
uurimisest valdavalt korvale jddnud riihma, samuti akadeemilise meditsiini
ringkondade parimust, iihest kiiljest vaadeldes, mida réédgitakse arstidest, kuid
talletades sedagi, millist parimust kannavad ja millesse usuvad meedikud ise.
Meditsiiniajaloo uuringute vaatepunktist voiks ldhemalt analiiiisida arstide,
ravitsejate ja/voi nende patsientide memuaare. Vdiitekirjas on iihe allikmater-
jalina kasutatud meditsiinidoktor Kaljo Villako mélestusteraamatut. Vaadelda
tasub mitmeid alternatiivravi vorme ja nende kombineerimist traditsioonilise
rahvameditsiini ning koolimeditsiini vdtetega. Uurimist vajavad kindlasti
hiigieeni tdhtsus erinevatel ajactappidel, pdetamine ja mitmed teised meditsii-
nilised valdkonnad, sh kaasaegse telemeditsiini mdju haigete elu-olule.

Oluline on jitkata uurimusi rasketest haigustest (vdhk, aids). Nendest
tundlikest teemadest on hakatud julgemalt ning avalikumalt rddkima suhteliselt
hiljuti. Uurimist vaérivad veel mitmed nakkus- ja parilikud haigused. Vaadelda
tuleks asjakohast arstiabi ning sellele lisanduvat alternatiivravi, haiguse voi
raviga kaasnevaid probleeme, haiguskogemusi, toetusgrupi ja iihiskonna
hinnangut (tabud, eelarvamused) haiguste ning haigete kohta. Siin on vdimalik
analiilisida krooniliste haigete iihendusi ja nende suhtlusvorgustikke riihmat6o
ja internetifoorumite pohjal, samuti tdnapdevase ametliku ja rahvapirase/alter-
natiivravi sidepunkte.
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Foto 20. Medica V konverents Eesti Pdllumajandusmuuseumis Ulenurmel 21.10. 2008.
Foto: Alar Madisson, Eesti Kirjandusmuuseum, 2008.

Kaasajal on Internet iiks potentsiaalseid vahendeid rahvameditsiini uurimises.
Virtuaalselt on voOimalik parimust koguda kindlatelt sihtgruppidelt, kelle
suhtlusvahend ja infoallikas on elektrooniline meedium. Teisalt jadb mdndagi
ainult veebipdhiselt uurides vastamata ja kogumata. Kiisitavuste kontrollimiseks
tuleb edasi tegeleda ka tavalise vilitodga ning ldbi viia tdpsustavaid interv-
juusid. Veebi- ja tavakiisitlus on teineteist tdiendavad kogumispraktikad.
Néitena Internetist kui kaasaegsest uurimiskeskkonnast ning meditsiini
temaatika veebi kaudu uurimise vdimalikkusest v3ib nimetada nditeks Mare
Koiva viimase aja vaatlusi arstide ja patsientide suhtlusest nduandeportaalide
vahendusel. V&imalikud on ka uurimused erinevate foorumite lehekiilgedel
leiduvast, mis ennekdike peaks kajastama kommenteerijate vaateid alternatiiv-
ja tavameditsiinile. Sama informatiivne on ajakajalise triikimeedia ja ring-
héélingu jélgimine, kommentaarid terviseteemalistele uudis- ja komuartiklitele
ning meediume kisitlevatele tele- ja raadiosaadetele. Oluline on seejuures
silmas pidada kommentaaride vdimalikku tendentslikkust v3i sisutiihjust.

Eraldi uurimust viirivad Tartu Ulikooli eesti ja vdrdleva rahvaluule osa-
konna juures rahvameditsiinist kirjutatud iilidpilas- ja kraaditéod. Uldtendentse
vaadates on erinevatel perioodidel (st mitte ainult tidnapédeval) kirjutatud
ravijatest, loitsudest, kurjast silmast, lastehaigustest, hallist, lendvast, painajast,
erinevatest haigusriihmadest (silmahaigused, hingamisteede haigused, naha-
haigused), samuti taimravist ning iildistest aspektidest eesti rahvameditsiinis.
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Rahvameditsiinilist materjali on eelduspéaraselt puudutatud nendeski toddes, mis
ei kajasta otseselt seda teemat, nditeks isiku- voi jutupdrimust analiiiisivates
toodes. Rahvameditsiini teemalised {ilidpilastood voimaldavad jalgida parimuse
kasitluste kujunemist 20. sajandi noorteadlaste vaatepunktist vastava ajastu ning
muutuvate poliitiliste situatsioonide taustal.

Veel iiht analiilisivimalust pakub seni vdheuuritud rahvameditsiini voi
laiemalt alternatiivmeditsiini ja akadeemilise meditsiini seisukohti eri aegadel
kajastav perioodika. Otseselt alternatiivravi kisitlevatele populaarajakirjadele
lisaks voimaldab mainitud teemaliin kaasata ametlikes meditsiinilistes vilja-
annetes avaldatud rahva- ja alternatiivravi késitlevaid artikleid, milles viljendub
varasemate aegade ja tdnapdeva meedikute suhtumine alternatiivsetesse ravi-
voimalustesse. Teatavasti on meedikute endi hinnangud rahva- ja alternatiiv-
meditsiinile teinekord iisna erinevad. Mitme sajandi, eriti aga viimaste kiim-
nendite jooksul avaldatud ajakirjad ning tervisetemaatikat kajastavate raamatute
vOi avaldamata jddnud késikirjade ldhem vaatlus on meditsiiniajalooliselt
samuti oluline uurimisteema.

Eelpool toodust ndhtub rahvameditsiini valdkonna laiapdhjalisus, samuti see,
kui palju erinevaid teemasid on véhe uuritud vai endiselt uurimata. 20. sajandile
tagasi vaadates voib jireldada, et ehkki rahvameditsiini kogumine ja uurimine
on olnud sporaadiline ning teatud piirangute voOi takistustega, on teemaga
ometigi tegeletud. Rahvameditsiinilise péarimuse kogujaid ja uurijaid on
rohkemal v&i vdhemal méiéral jatkunud igasse véitekirjas vaadeldud perioodi,
eriti aga niitidisaega. Seejuures ei ole rahvameditsiini uurinud ainult etnograafid
ja folkloristid, vaid erialasest vaatenurgast ldhtuvalt ka arstid, proviisorid ja
teiste erialade esindajad. Silmas tuleb siiski pidada, et eriala (ja selle harude)
arenguks on vajalik nii uurijate kriitiline mass kui ka soodsad teadustingimused.

Rahvameditsiin on viimastel aastakiimnetel folkloristikas ja tildisemal
teadusmaastikul omandanud jérjest arvestatavama rolli. Rahvameditsiini
kogumist ja uurimist Eestis 20. sajandil iseloomustab seega tousev arengujoon,
mis kdesolevasse, 21. sajandisse joudnuna annab pohjust loota mitmekihilise ja
elulise teema edasist ja laienevat uurimist. Niilidisaecgsest rahvameditsiini
uurimisest kokkuvdtet teha on kiillaltki keeruline — objektiivseks analiiiisiks on
ajaline distants liialt viike, suur osa projekte aga alles tditmis- vdi kujundamis-
faasis. Ajastule iseloomulikud arengujooned ilmnevad ning kinnistuvad (voi ei
kinnistu) teatavasti alles pikema perioodi jooksul. Mitmed iiksteisest sdltumatult
kulgevad voi ka otseselt liksteisest mojutatud arengud suunavad aktiivselt
parimuse kujunemist ning mdjutavad seega omakorda aktuaalset uurimist6od.
Uldistuseks voib aga tddeda, et tinapdevast uurimissituatsiooni iseloomustab
ravitsemisvotete ja -tddemuste kontekstiline uurimine, erinevate metoodikate
kasutamine, interdistsiplinaarne teadlaste koost6d ja eripalgeliste teaduslike
vaatepunktide vordvéaarsus.
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5. KOKKUVOTE

Kéesolevas viitekirjas jilgiti rahvameditsiini moiste kujunemise kéiku ning
eesti rahvameditsiini kogumise ja uurimise lugu 20. sajandi véltel. Viitekirja
teema valikul oli ajendiks ennekdike mainitud perioodi holmava uurimisajaloo
puudumine, samuti vajadus osutada seni uurimata vOi védheuuritud vald-
kondadele. Selgus, et rahvameditsiin, vastupidiselt algsele eeldusele, on Eestis
olnud korraline uurimisteema alles viimased 30 aastat. Varasem tegevus
puudutab ennekdike kogumist ning materjalide korrastamist ja ainult moningast
uurimistodd. Ehkki administratiivsed allikad seda alati ei kajasta, on rahva-
meditsiini kogumisega tegeletud jérjepidevalt, samaaegne uurimistoé on aga
olnud osatine ning enamjaolt piirdunud iiksikute teemadega. Kui kogumistooga
on valdavalt tegeletud 1927. aastal rajatud Eesti Rahvaluule Arhiivis, siis
uurimistéd kandus ndukogude aja 16puks 1947. aastal moodustatud Keele ja
Kirjanduse Instituuti. Ténasel pdeval tegeletakse rahvapdrasesse ravitsemis-
kompleksi kuuluvate teadmiste ja votete kogumise ja uurimisega mitmetes, sh
folkloristikavélistes institutsioonides.

Rahvameditsiini uurimist ja mééiratlusi raskendab oluliselt uuritava materjali
stinkreetilisus, erinevad interdistsiplinaarsed ldhenemisvdimalused ja muudki
tegurid, nditeks kohalikud eripidrad. Teadlased eelistavad enamasti véimalust
suruda materjal holmatavatesse raamidesse, selline ldhenemine on aga
rahvameditsiini puhul keeruline. Seetdttu on vastava parimusliku materjali ndol
tegemist nii ihuldhedaselt praktilise kui ka teaduslikult intrigeeriva ainesega.

Viitekirja autor on rahvameditsiini vaadelnud kui muutuvat ja eri aegu
siduvat teadmistekogumit, tddedes, et rahvameditsiini analiiiisides tuleb késitle-
tavale materjalile l1dheneda ajaspetsiifiliselt. Laiemaks huviobjektiks on rahva-
meditsiin kui osa rahvausundist ja folkloorist tervikuna. Rahvameditsiiniline
parimus oma praktilises kasutuses tdhendab haiguse torjet voi ravi sdltuvalt
kehtivatest tdekspidamistest ning kéeparastest voi pakutavatest vahenditest.
Analiilisi kdigus ei saa rahvameditsiini eraldada oma loomulikust toimimis-
keskkonnast, so uskumuskompleksist ja ithiskondlik—kultuurilisest kontekstist.

Sellest tddemusest on 20. sajandi keskpaigast alates ldhtutud ka rahva-
meditsiini defineerimisel. Loobutud on rahvameditsiini nigemisest kaduviku-
lisena, akadeemilise meditsiini poolt hiiljatud praktikaid kasutava ning
teaduslikus mottes nonsenssidest koosneva ravitsemisvotete kogumina. Niilid
lahenetakse tdnapidevasele biomeditsiinile aluse andnud rahvapérasele ravitse-
misele kui slinkreetilisele, ajas kohanduvale péarimusele, mille roll iihiskonnas
on tervisekditumise seisukohalt endiselt maiédrav. Paralleelselt ,rahva-
meditsiiniga” kiibel olevad eriaspektilised mdisted nagu ,.etno-", ,,parimus-”,
,sotsiaalmeditsiin jt viitavad juba spetsiifilistele uurimise ldhtekohtadele voi
erinevatele teaduslikele vaatepunktidele.

Eesti rahvameditsiini kogumise ja uurimise lugu jilgides tuli tddeda, et
siinsed teadlased on rahvameditsiini piliidnud méaératleda pigem viimastel
aastakiimnetel, mil rahvameditsiini praktiline uurimine hoogustus ning materjali
kogumine ei domineerinud enam uurimise iile. Vaitekirjas tsiteeritud kolm Eesti
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uurijat, kes on rahvameditsiini defineerinud, on oma maéératlustes osutanud
ithele kiiljele rahvameditsiini komplekssest olemusest. Nii on Andra Veidemann
toonud esile konteksti olulisuse rahvameditsiini moistmisel, Marju Kdivupuu
rohutab siinkreetilisi jooni rahvameditsiini materjalides ning Renata Séukand
viitab iiksikisiku parimuse ja kollektiivse parimuse vastastikusele mdjule.

Ténapdevases avatud folkloorikésitluse kontekstis on véitekirja autor rahva-
meditsiini defineerinud kui siinkreetilist, ajas muutuvat ja kultuurilisest konteks-
tist sOltuvat kollektiivsemat vOi individuaalsemat, erinevaid teadmistekihte
koondavat péarimust, mille rakenduslikuks eesmirgiks on ratsionaalsete ja/voi
mitteratsionaalsete votetega torjuda tervist ohustavaid tegureid ning aidata
terviseprobleemide korral. Rahvameditsiini tuleb seejuures késitleda osana
akadeemilise meditsiini suhtes alternatiivseks nimetatud tervise edendamise voi
parandamise praktikatest. Uhtlasi on rahvameditsiin akadeemilise meditsiiniga
ajalooliselt seotud ja eksisteerib selle korval. Viitekirja autor ei vilista teist-
suguste mdistete nagu ,,etnomeditsiin” ja ,,parimusmeditsiin” kasutamist, kui
see aitab tdpsustada ja selgitada uuritavat materjali ja teadlaste l&htekohti.
Alternatiivmeditsiin viitab valdavalt laialdasele tervishoiumeetodite kogumile,
mis ei ole ilmtingimata vastava maa péarimus ning ei ole ka osa ametlikust
tervishoiusiisteemist. Akadeemiline ehk kooli- ehk teaduslik meditsiin pShineb
aga ratsionaalsel motlemisel, kus teooriat on voimalik katseliselt tdestada.

Olles vordlevalt vaatluse alla votnud teadusliku meditsiini ja rahvameditsiini
suhted Eestis ja Eestiga seotud ldhiriikides, vaib iildistatult 6elda, et teadusliku
meditsiini eemaldumine rahvapérasest ravist toimus igal pool iisna pikkamisi.
Meditsiiniliste praktikate lahknemise murdepunktiks oli 19. sajand, mille
jooksul teaduslikud avastused kiirendasid mérkimisvéarselt meditsiini arengut.
Teadusmeditsiini areng jatkus 20. sajandil, oma tduke andsid siinjuures sdjad,
vajadus efektiivsemate diagnoosimis- ja ravimeetodite jarele ning edusammud
ravimitodstuses. Mitmed koolimeditsiinis varem tarvitatud ja pikkamisi hiiljatud
votted jdid kéibele rahvameditsiinis, kus muutused praktikates toimuvad
oluliselt pikema aja jooksul.

Edusammud teaduses ei pakkunud siiski 10plikku rahulolu. Paralleelselt
1970. aastatel iiles kerkinud kriitikaga (pohiliselt kdrgete ootuste tditmata
jitmine) teadusliku meditsiini aadressil kasvas huvi rahvalike ravivotete,
erinevate alternatiivmeditsiini suundade, loodustoodete ja loodusldhedase
eluviisi vastu. Uhtlasi muutus teadusmaastikul oluliselt suhtumine rahvamedit-
siini kui kultuurindhtuse piisimisse. Nii kultuuriteadustes kui ka meditsiiniring-
kondades tddeti, et alternatiivsed praktikad ei kao teaduslike avastuste
rakendudes kéibelt; need teisenevad ja tdienevad vastavalt iihiskonnas
toimuvatele muutustele. Sajandeid eri harudena kulgenud meditsiinilised
vaatepunktid l&dhenesid 20. sajandi 10puks teineteisele oluliselt, suuremaid
korrektiive senistes arvamustes on siinjuures tehtud akadeemilise meditsiini
poolel. Osa rahvameditsiinis kéibel olnud ravivahendeid, eelkdige puudutab see
taimravi, on muutunud tdiendraviks koolimeditsiinis kasutatavale ravile. Siiski
pohjustavad eriarvamusi teadusliku meditsiini seisukohalt tdestamata efektiiv-
susega voOi ilmselgelt kahjulikud ravimid ja ravitsemismeetodid. Alternatiiv-

124



meditsiini professionaliseerumine ja teenuste tarbimise suurenemine on andnud
haigetele mitmekesisemad valikuvdimalused oma tervise parandamisel, tdhen-
dades samas tihedamat konkurentsi ja suuremaid valikuid alternatiivravi ja
akadeemilise meditsiini vahel.

Rahvameditsiini on esimesena uurinud ja miiratlenud valdavalt arstid, kes
lahtusid sel juhul teaduslikust vaatepunktist, vastandades rahva seas kéibivaid
ravitsemisvotteid koolimeditsiinis kasutatutele. Ravitsemisele viidati ja sellele
laheneti peamiselt kui koolimeditsiinist alamale, laenulisele ja ebausaldus-
vairsele tegevusele. Etnograafid ja folkloristid on rahvameditsiini uurimise
algusaegadest kuni umbes 20. sajandi keskpaigani késitlenud raviparimust
usundilistele praktikatele tugineva teadmistekogumina, ldhtudes aga monda
aega samuti oletusest, et rahvameditsiin on kaduma maiératud koolimeditsiini
allvorm. Nii ongi rahvameditsiini andmestikku loomuldasa vaadeldud teadus-
meditsiini kategooriatest ldhtudes.

20. sajandi keskel toimunud muutused iihiskonnas, prominentsed uurijad
(PShjamaades néiteks Carl-Herman Tillhagen, Lauri Honko, Austrias Elfriede
Grabner) ja nende 1950. aastate 16pul/1960. aastatel ilmunud ning téhelepanu
dratanud uurimistodd, samuti 1961. aastal Stockholmis korraldatud meditsiini-
antropoloogia siimpoosion, tekitasid vajaduse otsida uusi teaduslikke ldhene-
misi rahvameditsiinile. Sellest ajast tuginetakse iiha rohkem kaasaegsele
parimusele, vaadeldakse rahvameditsiini kdibimise konteksti, laienenud on
uurimisvéli. Mida ldhemale sajandi 10pule, seda enam on rahvameditsiini
analiilisides jélgitud laiemalt {ihiskonna ja kitsamalt kohaliku konteksti
tervikseoseid, vaadeldes arstide, ravitsejate ning haigete suhtlusvorgustikke ja
neid mdjutavaid siigavamaid tegureid, tehnoloogia mdju patsientide kiitu-
misele, mitmeid alternatiivraviliikumisi jne. Samuti on hakatud rohkem uurima
arhiividesse kogutud materjale, arvestades ka kogumise ajahetke, konteksti ja
muutunud teaduslikke 1&henemisi.

Analiiiisides rahvameditsiini uurimise ajalugu, koorus teoreetilistest arut-
lustest vilja ettepanek kasutada rahvameditsiini uuriva distsipliini markimiseks
Birgitte Rerbye pakutud ,,meditsiinifolkloristikat”, mida siinses viitekirjas on
moneti ka kasutatud. Ténapédeval tdhistaks meditsiinifolkloristika uuringuid nii
traditsioonilisel viisil kui ka virtuaalses keskkonnas, selle raames analiitisitakse
alternatiivravi harusid ning alternatiiv- ja koolimeditsiini kokkupuutepunkte.
Meditsiinifolkloristika kui selline eeldab teadlastelt interdistsiplinaarset ja
rahvusvahelist ldhenemist rahvameditsiinile voi teistele alternatiivravi suunda-
dele, eri uurimisvotete rakendamist vastavalt materjali sisule ning piistitatud
uurimisiilesannetele.

Tanapdeva rahvameditsiini iseloomustab teaduse ja iihiskonna mojul
muutunud sisu, iihteaegu kéibivad kohalikku péritolu traditsioonilised ning
laenatud ja kombineeritud praktikad. Rahvameditsiiniline parimusinfo on
pidevalt aktiivses liikkumises arhiivimaterjalide, kéibeloleva suulise parimuse,
trilkisdna ja veebikeskkonna kaudu. Rahvameditsiinilise parimuse kandjaks on
igaliks meist. Koik me anname edasi itht osa teadmistest, kuidas hoiduda
erinevatest haigustest ning kuidas ravida vdiksemaid tervisehddasid. Isiklikku

125



parimust mojutavad ldhikondlased, haridus, ja elu jooksul véljakujunenud
toekspidamised — otsus kasutada alternatiiv- voi koolimeditsiini tehakse isikliku
drandgemise jargi ja ldhima suhtlusvorgustiku mdjul. Oma rolli méngib ka
harjumus.

Norra uurijad Bente Alver ja Torunn Selberg (Alver, Selberg 1987) tosta-
tasid 1980. aastate 15pupoole kiisimuse, miks rahvameditsiin on endiselt téhtis.
Viitekirja autor joudis erinevate seletusvoimaluste kaudu jareldusele, et iithest
kiiljest mdjutab rahvameditsiini kdibimist ametlik biirokraatia, teisalt avaldavad
moju podlvkondade iileselt sdilinud teadmised terviseprobleemide lahenda-
miseks. Rahvameditsiin ja alternatiivravi iildisemalt on haigele iiks vdimalus
akadeemilise meditsiini korval. Kui mingil pShjusel on ka péés arstide juurde
keeruline voi koolimeditsiini ei usaldata, kasutatakse tervise parandamiseks ja
abi otsimiseks muid teid ning vdidakse pdorduda alternatiivravi pakkuja poole.

Teaduslikus meditsiinis on praeguseks muutunud olulisemaks haige enda
aktiivne osalus raviprotsessis, kuna sellest soltub patsiendi tervenemise edukus.
Haige, arsti ning haige pereliikmete voi muu tugisiisteemi vahel histi toimiv
suhtlus on méaidrav haige meelestatuse ja ravi tulemuslikkuse jaoks. Seda
pohimotet on hakanud jargima ka Eesti arstkond. Kohatine umbusk arstidesse
voib olla pdhjustatud koolimeditsiinis pikka aega kehtinud praktikast mitte
radkida haigele tott tema seisundi kohta. Kuigi praeguseks peetakse digemaks
patsienti nii tema seisundist kui ka ravi lksikasjadest informeerida, voivad
teistsugused mdlestused, biirokraatia ning lithike vastuvotu- ja probleemi
selgitamise aeg endiselt mdjutada patsiendi umbusklikku suhtumist arstidesse
ning suuremat usaldust rahvaravitsejate vastu. Teisalt voivad haige ravimisel
edukalt koostodd teha kdik kolm osapoolt — selle aluseks on haige, arsti ja
ravitseja vastastikune usaldus ja omavahelise suhtluse avatus.

Eesti teaduslik meditsiin, keskusega Tartu Ulikoolis, arenes traditsiooniliselt
dominantse rahvameditsiini kdrval 19. sajandil joudsasti. Silmapaistvat t66d
tegid nditeks K. E. von Baer ja P.J. Karell, eestlastest F.R. Fachlmann ja
F. R. Kreutzwald. Haritud arstid pigem taunisid rahvapérast arstimiskunsti ning
soovitasid eelistada professionaalset arstiabi, alati arvestamata reaalseid talu-
rahva vOimalusi ja tingimusi. Mitmed tuntud meedikud, eesotsas K. E. von
Baeri ja F.R. Kreutzwaldiga tundsid kiill kohalikku rahvameditsiinilist
parimust, kuid seda analiiiisides ei 1dhtunud nad usundilisest kontekstist, milles
selline teave liikus, vaid sellel ajal tdeks peetud meditsiinilistest seisukohtadest.
Toonased arstid juhtisid tdhelepanu analoogiamaagiast tulenevatele ohtudele
inimese tervisele. Koolimeditsiini toekspidamistega onnestus talurahval tutvuda
peamiselt Opetuslike raamatukeste ning populaarsetes talurahvakalendrites
avaldatud rahva- ja koolimeditsiinilise segamaterjali varal. Hilisem usundi
taandumine, kasvav kirjaoskus ja haritus aitas leida lugejaskonda populaar-
teaduslikule erialakirjandusele, mis muutis ka (enese)ravitsemise harjumusi.

20. sajandil hakkas suurenema eestikeelse arstkonna osakaal Eestis prakti-
seerivate meedikute seas. Samas toimusid mitmed kultuurilised ja iihis-
kondlikud muutused, mis mdjutasid inimeste igapédevast tervisekditumist. Kasu-
tusele voeti uusi ravimeid, nt antibiootikumid, ilmus uuemat populaarset
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kirjandust tervishoiu- ja hiigieeni kohta. Kuigi rahvaravitsejatelt abi otsimine
kahanes monevorra 1930. aastate 10puks, et kadunud siiski usaldus rahva-
ravitsejate vastu.

Kéesolev viitekiri on eesti rahvameditsiini kogumise ja uurimise lugu
jilgides toetunud Eesti Rahvaluule Arhiivi (1927) ja Tartu Ulikooli eesti ja
vordleva rahvaluule Oppetooli (1919) loomisega alguse saanud institutsio-
naliseeritud folkloristikale. Rahvaluule dppetooli ja arhiivi loomine 20. sajandi
esimesel veerandil oli oluline samm teadlaste véljadppel, parimuse kvaliteetsel
kogumisel, siilitamisel ja uurimisel — esimesed folkloristide—etnograafide uuri-
mused eesti rahvameditsiinist ilmusid akadeemiliste institutsioonide asuta-
misega samal ajal.

ERA tugisambaks on mitmed védikekogud, pohiliselt aga Jakob Hurda ning
Matthias Johann Eiseni kogu. Modlema vanavarakoguja korrespondentide
saadetud materjalides esineb rahvameditsiinilist parimust, seejuures esitas Jakob
Hurt oma 1888. aasta iileskutses mitmeid kiisimusi rahvameditsiini, peamiselt
etnobotaanika kohta. Viitekirja autorile teadaolevalt esimene spetsiaalselt
rahvameditsiini, tdipsemalt rahvaveterinaaria kogumiseks koostatud kiisitluskava
parines veterinaar Johannes Koolilt, kes 1912. aastal &rgitas ,,Eesti Kirjanduse”
kaudu loomaarste, loomapidajaid ja teisi kaaskodanikke ravitsemisparimust
koguma. Seejuures oli loomade ravi késitlevate punktide korvale lisatud
inimeste haigustele ja probleemidele osutavaid kiisimusi. Uhe esimesena eesti
arstidest avaldas Jiiri Griinthal 1924. aastal olulise artikliseeria laste- ja
naistehaigustest ning siinnitusest. Tuginedes M. J. Eiseni kogule, vanemale
kirjandusele ja enda kogutud andmetele késitles ta parimuslikku materjali
lisnagi neutraalselt ning osutas seejuures mitme kaasaegse praktika, nt &mma-
emandatelt Opitud votete kasutamisele.

Uks esimesi usundiuurija kirjutatud eesti rahvameditsiini kisitlev artikkel
parines soome etnograafilt I[lmari Manninenilt (1925), kes analiiiisis rahva-
meditsiini soome-ugri usundilises siisteemis ning loetles selle kolm pdhijoont:
1) arstimisvahend olgu sealt, kus haigus; 2) arstimisvahend olgu samasugune
nagu haiguse siimptomid v&i haige koht; 3) arstimisvahend peab olema kangem
kui haigus. Ka on ta rShutanud iihest kiiljest haiguse iileloomulikku péritolu,
teisalt kaasinimeste ndidust haiguste tekitamisel.

Tahelepanuvéirseks voib pidada meedik Voldemar Sumbergi koostatud,
Eesti Ulidpilaste Seltsi Arstiteaduse Osakonna toimetatud ning 1921. a. Eesti
Rahva Muuseumi viljaannete seerias avaldatud kiisitluskava, mis keskendus
siinnitustemaatikale, surnutele, erinevate haiguste ravile ning ravitsejatele.
Ravitsejaid késitlevatele kiisimustele lisaks sooviti kirjeldusi haigete suhtu-
misest koolitatud arstidesse, mida iildjuhul kiisitluskavades esile ei tostetud.
Sama oluliseks on véitekirja autor lugenud Eesti Tervishoiu Muuseumi poolt
1920. aastatel avaldatud kiisitluskava, mis pooras tdhelepanu rahvaarstimises
tarvitatavate esemete kogumisele ning ravitsejate tegelikele teadmistele
inimkehast. Sedagi teemapiistitust folkloristlikes kiisitluskavades enamasti ei
ole.
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Institutsionaalse aluse saanud eesti folkloristika ei toonud rahvameditsiini
uurimises kaasa suuremat arengut. Eesti Vabariigi aegsete folkloristide pohijoud
koondusid seni kogutud materjali korrastamisele ning lisakogumisele. Oskar
Looritsa eestvedamisel pdorati toona tdhelepanu murde- ja usundilisele termino-
loogiale, mis pidi folkloristide hinnangul kaasa aitama usundiliste mdistatuste
lahendamisele ja motiivide vOtme leidmisele. Igapédevaselt siistematiseeriti
koikide ainealade korrastamise raames ka rahvameditsiinilist materjali, eriti
loitse. Arhiivitod kdrvalt viidi 18bi folkloristide vélitdid ning alates 1928. aastast
edendati sihipdraselt suhtlust ERA korrespondentidega. Rahvameditsiinilist
parimusmaterjali silmas pidades oli selles ajas positiivne Akadeemilise Looma-
arstiteadusliku Seltsi algatatud rahvaveterinaarse materjali kogumine stipen-
diaatide kaudu ning selle liitmine ERA rahvameditsiinilise materjali hulka
aastatel 1933.—1935. Mainitud kogu ei ole siiani praktiliselt analiiiisitud.

Viitekirjas vaadeldud Eesti Vabariigi aegsed rahvameditsiini puudutavad
kiisitluskavad avaldati enamasti ,,Rahvapérimuste Selgitajates”, oluline oli ka
Richard Viidalepa 1936. aastal koostatud ulatuslik juhend rahvaluulekogujale.
Publitseeritud kavadele lisaks on vaadeldud ERAs eesti folkloristika ajaloo
materjalide hulgas siilitatavaid tolleacgseid kiisimustikke. Rahvameditsiini
kiisitluskavades oli sel perioodil korduvateks teemadeks rahvapirane arstimise
ja haiguste terminoloogia ning erinevate haiguste ravi késitlevad kiisimused.
Meditsiinitdotajate koostatud kavades poorati kiisimuste koostamisel tdhelepanu
ravis kasutatavatele esemetele ning koolitatud arsti usaldamisele. Peamiselt v3ib
sel ajal koostatud kiisitluskavades rahvameditsiini kohta kdivaid kiisimusi voi
eraldi alapunkte leida teistes usundit ja kombestikku kisitlevates kiisitlus-
kavades. Nii kerkis rahvameditsiin esile seoses laste- ja naistetemaatika, rahva-
huumori, surmakultuuri ja taimenimetuste kogumisega.

Kaésitletava perioodi korrespondendid on olnud paljude folkloristlike
teemade (usund ja kombestik, liithivormid, rahvamingud, -laulud ja -tantsud,
samuti kultuuriloolised andmed) korval usinad saatma ka rahvameditsiinilist
materjali. Aktiivseimate kirjasaatjate elukohti vaadates domineerivad valdavalt
16una-eestlastest kaastoolised. Vastuseid rahvameditsiini kohta lackus arhiivile
veel vahetult Teise maailmasdja eel ja ajal. Seda mdjutas eelkdige Herbert
Tampere 1940. aastal ilmunud rahvameditsiini kiisimustik silma- ja korva-
haigustest.

Kogumistdol osutati tdhelepanu usundilise parimuse kontekstile (korrespon-
dente ergutati jaddvustama isikuid, esemeid, toiminguid ja kohti fotodel ja
joonistustel ning avaldati pohjalikke juhendeid, mismoodi ndutavat {iles
mérkida). Rahvameditsiinilise materjali analiiiisiga tegeles nii Eesti Vabariigi
ajal kui hiljem eksiilis lisna palju Oskar Loorits, seda pdhiliselt tildise usundilise
teemaderingi osana. Rahvameditsiini andmestikku korraldas kartoteekidesse
toona Herbert Tampere. Hiljem tdiendas Tampere alustatud loitsukartoteeki
Mare Koiva.

Uueks tendentsiks folkloristika institutsionaliseerimise jérel 1920.—1930.
aastatel oli pigem folkloristide—etnograafide ja mitte arstide huvi rahvameditsii-
nilise materjali vastu. Usna silmatorkav on kiisitluskavade koostajate erinev
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lahenemine kogujatele ja andmestikule — folkloristid 1dhtusid vastuste ootuses
rohkem korrespondentide usundilisest maailmast, meedikud seevastu olid vasta-
jate seas silmas pidanud meditsiiniharidusega kolleege ja poordusid kiisitluste
eessonades ennekdike nende poole. Rahvameditsiini uurimise kohta voib
jéreldada, et kuigi tehti markimisvéérseid katseid vastavat parimust koguda ja
see oli keskmiselt aktuaalne teema, ei joutud enne Teist maailmasdda pohjaliku-
mate uurimistéddeni.

Teisele maailmasdjale jargnenud aastakiimneid iseloomustas iildine hirm
oma saatuse pirast ning valitseva korra ees. Enne sdda vidhenenud ravitsejate
abi kasutamine Eestis hoogustus raskest ajast mojutatuna taas. Samas oli
seesuguse rahvapidrase arstiabi kasutamine ja ravitsejate tegevus ametlikult
keelatud, jdtkus koolimeditsiini kiire areng ning rdhutati ametliku arstiabi
valitsevat positsiooni.

Arvestades noukogude ajal valitsenud riiklikku taunivat hoiakut rahva-
meditsiini ja ravitsejatesse ei olnud folkloristidel ilmselt kerge vastavat kaasaja
parimust koguda. Ometi ei kadunud rahvapérane ravitsemine kuhugi. Eeldus-
pdraselt raviti paljusid kergemaid haigusi kodus, tuginedes vanematelt pdlv-
kondadelt saadud teadmistele. Endiselt kasutati koduldhedasi ravimtaimi,
taimseid ja loomseid saaduseid. Pigem piiiiti aidata {iksteist, kui et podrduti
arstide poole. Pikalt piisisid nii traditsiooniline taluelu kui ka pereemade
ravitsemisoskused, igapdevane kodune esmaabi sdilitas pdlvkondadeiileselt eesti
rahvameditsiinilist parimust. Samadel pohjustel siilis veel rahvaveterinaaria-
alane teadmistekogum.

Noukogude aega iseloomustavate paradokside hulka kuuluvad muuhulgas
tileskutsed usundilise materjali uurimisvdirsuse alavéirtustamisest hoolimata
vastavat materjali arhiivile saatma ja pdhjalikumalt analiilisima. Nii loetles
Herbert Tampere 1960. aastate algul puudujidke arhiivis séilitatavas usundilises
materjalis, mille juures pidas ta kogumist vddrivaks materjaliks rahvapiraseid
ravitsemisvotteid. Eesti Vabariigi perioodile sarnaselt rohutas Tampere ka
usundilise terminoloogia ja vottestiku taustandmete tipse iilesmérkimise
olulisust. Lisaks ergutas August Annist oma kolleege rahvausundit rohkem
uurima.

Rahvameditsiinis tarvitatavate ravitsemisvotete, -vahendite, ravitsejate
tegevus ja haigete kditumine jdi ndukogude ajal pdhiliselt etnograafide ja
folkloristide tdoOmaaks. Maérkimisvdédrse ettevotlikkusega moodustasid nii
folkloristide kui meedikute seas erandi meditsiinidoktorid Mihkel Kask ja Kaljo
Villako. Kaks kolleegi tdstatasid kiisimuse eesti oma ja laenulise rahva-
meditsiini vottestiku kohta ning kutsusid iiles vaatlema materjali meditsiini-
ajaloo seisukohalt. Rahvameditsiin pidi nende arvates aitama selgitada eestlaste
ja nende naaberrahvaste omavahelisi suhteid, nditama arstiteaduse moju
rahvameditsiinile, selgitama, kes tegelesid varasematel aegadel haigete ravi
ning rahvameditsiini ravimeetoditega, ja milliseid rahvameditsiinis esinevaid
oskussonu saab kasutusele votta arstiteadusliku oskussonastiku rikastamiseks.
Kolleegi ja mitmete folkloristidega (Herbert Tampere, Erna Normann) ette
voetud kogumiskampaaniat hinnates on Kaljo Villako nentinud, et selle aja
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arstkond t&siseltvOetavat huvi eesti rahvameditsiini vastu ei tundnud, vastu-
pidiselt oodatule lackus arhiivi vaid liksikute meditsiinitodtajate saadetisi.

Toonase Riikliku Kirjandusmuuseumi rahvaluule osakonna iildregistrid
osutavad, et rahvameditsiiniline andmestik jdi teiste teemade (jutuparimus,
rahvalaulud ja -viisid) aktiivset kogumist ja lackumist arvestades monevorra
varju. Siiski tousevad esile kindlate kogujate tisna regulaarselt saadetud
rahvameditsiini sisaldavad vastused. Registrite markustest ndhtub samuti, et
kuigi suuremate kogumiste puhul on voetud aluseks Villako-Kase kiisitluskava,
ei ole alati jérjekindlalt vastatud kdigile 13 teemapunktile. Uksikute voi
viikesemahuliste vastuste puhul voib seega tegu olla pigem juhusliku korjega,
eelduspédraselt on aga kiisimisel innustust saadud avaldatud kiisitluskavast.
Peamiselt 1960. aastatel kogutud rahvameditsiiniline andmestik sisaldab niisiis
vihemal v0i rohkemal mééral informantide vastuseid Kase-Villako etteantud
haigusnomenklatuuride kaupa, sh hulgaliselt ndidussonu, teateid rahvaarstidest,
kiillalt palju andmeid etnobotaanikast, vihesel médéiral ka rahvaveterinaariast.
Samuti leidub vastustes rahvameditsiinilist kohapéarimust.

Kaljo Villako malestuste pdhjal voib jareldada, et kiisitluskava koostajad
jélgisid vdhemalt monda aega materjali lackumist ning loobusid siis edasisest
teemaga tegelemisest. Siivauurimuslik meditsiiniajalooline késitlus kahe
meediku algatusel kogutud rahvameditsiini andmestiku kohta oleks ddrmiselt
huvitav, eriti tdnapdeva arvestades. Mihkel Kase ja Kaljo Villako algatuse
tdhendust hinnates tuleb tddeda, et kisitluskavale saabunud vastuste analiiii-
simata jddmise tottu valitseb eesti rahvameditsiini uurimises oluline tithik. Kuna
20. sajandi keskel hakkas eesti parimuslik ravimisvottestik jarkjargult taanduma
uute alternatiivsete suundade ees, on 1959. aastal avaldatud kiisitluskava ja
sellele jairgnenud mitmeteistkiimne aasta jooksul laekunud vastuste ndol tegu
iihe perioodi véltel massiivse andmestiku talletamisega.

Mairkimisvddarne on ka Gustav Vilbaste laiaulatuslik t66 rahvapiraste
taimenimetuste kogumisel 20. sajandi algusest 1960. aastate [0puni, mis tipnes
mitmete raamatute, sh postuumselt Eesti taimenimetuste registri avaldamisega
1993. aastal. Rahvabotaanika kogumise ja uurimise korval uuriti ja korrastati
néukogude perioodil rahvameditsiini alateemadest enim loitse, kuna ndidussonu
on lisaks ravimisele kasutatud veel mitmesugustes usundilis—kombestikulistes
kaitset ja torjet vajavates valdkondades. Noukogude ajale iseloomulikult para-
doksaalselt tegeleti seega usinalt teemaga, mis sisaldab endas tugevalt religioos-
seid elemente nagu kolmainsuse nimetamine voi ristimirgid loitsutekstides.
Teisalt on loitsud analiiiisitavad ka tekstilisest ja lingvistilisest vaatepunktist,
mis oli toonast ideoloogiat arvestades aktsepteeritav. Uldsisustike mirkustest
voib jareldada, et loitse kui (nende varasemat tabulisust arvestades) erakorra-
lisemat materjali saabus arhiivile markimisvairsetes kogustes.

Noukogudeaegseid korrespondentide saadetisi hinnates on muuhulgas
vOimalik l&dhtuda ,,Rahvapirimuste kogujates” avaldatust. 1960. aastatel oli
usinaid vastajaid iile Eesti, eriti aga Louna- ja Kagu-Eestist, samuti Laéne- ja
Kirde-Eestist. 1970. aastate esimesel poolel, mil veel lackus rahvameditsiini
sisaldavaid mahukamaid vastuseid, langes vastajate arv oluliselt kdikides
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piirkondades. Aktiivseimad olid endiselt Louna-Eesti korrespondendid. Kaas-
todliste aktiivsus vois soltuda ka arhiivipoolsetest ndustajatest—juhendajatest.
Teisalt talletasid rahvameditsiinilist materjali vélitoddel ka folkloristid, teinegi
kord iisna jérjepidevalt ning isiklikust huvist tingitult.

Rahvameditsiini uurimine oli Teise maailmasdja jédrel ja Eesti taasise-
seisvumise eel teiste kiisitletavate ja uuritavate teemade korval iildiselt hinnates
rohkem tagaplaanil kui eelmisel perioodil. Erandi moodustas ainult 1959. aastal
avaldatud kiisitluskava, seegi véljastpoolt folkloristikat, samas kui enne Teist
maailmasdda ilmus mitmeid spetsiifiliselt rahvameditsiinile piihendatud
kiisitlusi, nii folkloristide kui ka meedikute omi. Teisalt jdtkati andmete
kogumist, kogutud materjali kopeerimist ja korrastamist. Rahvameditsiin oli
ndukogude ajal rahvaluule kogumises ,,ndhtaval” valdavalt teiste kiisitluskavade
osana. Kui arvestada, et 1960. aastatel kutsuti folkloristide iiles usundit koguma
ja uurima, tuleb rahvameditsiini silmas pidades tddedada, et pideva kogumistdo
korvalt stabiilse uurimistdoni ei joutud.

Muutused rahvameditsiini uurimises leidsid aset 1970. aastate 15pul ja 1980.
aastate algul, kui koolimeditsiini korval hakati hoogsamalt kasutama alterna-
tiivravi ning elavnes folkloristide huvi teema vastu. Oma moju teisenenud
teaduslikule 1dhenemisele avaldasid ka linnastumine, sellega kaasneva elustiili
ja harjumuste pidev muutus, uued alternatiivravi voimalused, -kursused ja
raamatud. Mitmed selleks hetkeks avaldatud folkloristlikud suurviljaanded,
korraldustod edenemine arhiivis jmt andsid niiiid aega varem varju jadnud
teemade uurimiseks. 1980. aastatel asuti sihipéraselt jiddvustama alternatiiv- ja
rahvameditsiini praktikaid, avaldati sellekohaseid uurimusi (Mare K&iva, Andra
Veidemann, Marju K&ivupuu jt) ja kaitsti esimesed kraaditood. Aktiivset huvi
rahvameditsiini uurimise vastu, ldhtudes teadusliku meditsiini vaatepunktist,
nditasid tiles mitmed farmakoloogid.

Ulatuslikke ja {ildisemaid probleeme analiiiisivaid uurimusi avaldasid folklo-
ristid noukogude ajal vdhe, kiill aga ilmus védiksemaid uurimusi iiksikute
haiguste voi haigusegruppide kohta nii teadlastelt kui ka tudengitelt. Mitmel
korral on viitekirjas réhutatud, et ndukogude periood oli paradokside aeg, kus
ametlikult oli palju keelatud ning keeldudest iileastumise eest karistamist
kardeti, kuid teadmised ja oskused erinevaid igapédevaselt ette tulevaid haigusi
ravida piisisid siiski mélus ja kdibel. Méarkimisvairselt muutus rahvameditsiini
uurimise lugu 1990. aastatel, Eesti riigi taasiseseisvumise jérel.

20. sajandil on rahvameditsiiniga tegelemine Eestis ja ladneriikides kirjel-
datav tousu- ja kasvukdveratena, mis tulenevad ennekdike iildisest suhtumisest
rahvameditsiini andmestiku véirtusesse ning kogumise ja analiilisimise
vajadusse. Nii Eestis kui ka teistes vaadeldud piirkondades (Pdhjamaad ja
saksa, ositi ka angloameerika kultuuriruum; vdhemal maéadral on véitekirjas
tdhelepanu pooratud slaavi kultuuriruumile) voib tdheldada folkloristide huvi
kasvu teema vastu 1920.-1930. aastatel, Eestis andis sellele mirkimisvadrse
touke folkloristlike uurimisasutuste rajamine. Teise maailmasdja ajal seiskusid
rahvameditsiini uuringud moneks ajaks ning uus murrangupunkt uurimises
saabus lddnes 1950.—1960. aastate vahetusel, mil mérgati rahvameditsiini
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piisivust, moderniseerumist, konteksti ning uusi, itha populaarsemaks muutu-
vaid alternatiivravi voimalusi. Ka Eestis vois ametlikult parsitud usundiuurimise
tingimustes 1960. aastatel tdheldada folkloristide suuremat huvi rahvameditsiini
vastu. Seni domineerinud kogumistd6 asemel hakati 1970.—1980. aastatel tege-
lema sihipdrase uurimisega, pohitdhelepanu pdorati rahvaravitsejatele, loitsu-
dele ning taimravile. Nii mitteteadlaste kui ka uurijate ddrmiselt suur huvi
alternatiivravi vastu on kestnud alates 1980. aastatest tdnase pdevani. Rahva-
meditsiiniga tegelemise tdousuperioodideks on 20. sajandil Eestis ja mujalgi
kolmas ja neljas kiimnend, sajandi keskpaik ning viimane kiimnend.

1990. aastatel muutus arusaamine folkloristikast oluliselt, rahvaluulet nédhti
ja késitleti senisest laiemalt. See tdstatas omakorda uusi kiisimusi ja probleeme,
varasemat ja tdnapdevasemat materjali oli raskem iihesugustelt alustelt kasit-
leda. Parimus oli aja jooksul sedavord muutunud, et ei vdimaldanud materjali
endistelt alustelt mddratleda. Suurenes tdhelepanu spetsiifilisematele teemadele
ja folkloori uutele levikuvormidele, nt elektrooniline meedia. Muutusid arhiivi-
materjali sdilitamise vahendid, laialdaselt hakati kasutama digitaalseid salves-
tuslahendusi, koguti nii endiselt kidibivat vana kui ka tinapdevast folkloori.
Senisest avaramalt ldheneti ka rahvameditsiinile, aktiivselt hakati talletama
konteksti ning kaasaegset parimust.

Rahvameditsiini on pidevalt kogutud alates 19. sajandi Iopust tdnapdevani,
alates Jakob Hurda ja Johannes Kooli iileskutsetest kirjasonas kuni veebipohiste
kogumisteni, kiisitluste iilesehitused varieeruvad mirksonade loetelust ja
statistika kogumisest narratiivseid vastuseid eeldavate teemapunktideni. 20.
sajandil on eesti rahvameditsiini kogumisel domineerinud jargmised alateemad:
loitsud, taimravi, ravitsejad, siinnitusparimus, laste- ja naistehaigused, silma- ja
korvahaigused, surmakultuuriga seonduv rahvameditsiiniline parimus, koha-
parimuse kokkupuutepunktid ravitsemisega, loomade roll rahvameditsiinis.
Samas on kiisitluskavade pohjal ndha, et koguda on piiitud voimalikult
mitmekiilgset andmestikku. Uute, laiendatud tdnapéevaste kiisitluskavade néitel
seostub rahvameditsiiniline materjal ka parapsiihholoogia, astroloogia ja muude
miistilisteks peetavate teemadega.

Rahvameditsiin, nagu viitekirjas on osutatud, seostub teda umbritseva
folkloorse keskkonnaga mitmeti. Folkloorisiseselt ilmnevad rahvameditsiinilise
materjali kokkupuuted teiste rahvaluule alateemadega — matusekombestiku
kaudu (surnute ja surnuaiaga seotud ravimine), usundilistes muistendites.
Narratiivides ja kohapdrimuses kajastuvad mitmed ravitsemiskohad — kivid,
puud, allikad. Huumori valdkonnaga on rahvapdrane ravimine seostatav
naljandite ja anekdootide kaudu, peamiselt varasema périmuse raames ka
pulmanaljade kaudu; (rahva)meditsiinilist parimust vahendavad veel lithivormid
(nt vanasonad haiguste, tervise, arstide kohta), ended ja kéitumisjuhendid, ka
perepérimus.

Ténapdeva thiskonnas on oluliselt mitmekesistunud alternatiivsete ravi-
votete Oppimise ja kasutamise voimalused. Varasemast rohkem on avaldatud ja
avaldatakse rahva/alternatiivmeditsiinilist kirjandust ja ajakirjandust, alterna-
tiivravi kajastatakse meedias. Arutletakse patsientide ja arstide, aga ka ravitse-
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jate vahelise koostdo iile, ning oluliselt on tihtsustunud ja aktiviseerunud haige
enda roll oma tervise iile otsustamisel. Rohkem réégitakse ka akadeemilise ja
alternatiivravi kombineerimise vdimalikkusest. Varasem eesti rahvameditsiini-
line parimus on kéttesaadav Interneti-lehekiilgedelt, véitekirjas on viidatud
mitmele folkloristide koostatud andmebaasile, mitmekiilgset alternatiiv/rahva-
meditsiinilist materjali voib leida ka teistelt veebilehekiilgedelt. Rahva-
meditsiiniline parimus on elav ning suudab edukalt ajaga kohaneda ja areneda,
uurija llesandeks on kohandada metoodikat ja analiiiisi vastavalt muutuvale
uurimisainesele.

Niiiidisaegset uurimissituatsiooni iseloomustab teaduste- ja teadlastevaheline
koost6d, kontekstiuuringud, erinevate teaduslike vaatepunktide olulisus,
laiemad tihiskondlikud tervist ja hiigieeni puudutavad tdekspidamised on alati
avaldanud moéju rahvameditsiinilisele parimusmaterjalile. Meditsiinifolkloris-
tika néol ei ole tegu ainult kahe distsipliini — folkloristika ja meditsiini — vahele
jédva teadusharuga. Tegu on vaieldamatult tdhelepanu viériva ja perspektiivika
teadusdistsipliiniga, mille raames on vodimalik rahvameditsiini uurida nii
kultuuriuuringute siseselt kui ka teiste erialade vaatepunktist. Folkloristikast
viljaspool seostub rahvameditsiin keeleteaduse, ajaloo, psiihholoogia, semioo-
tika ja mitmete reaalteadustega (meditsiin, farmakoloogia). Erinevate distsiplii-
nide piirimail balansseerimine lisab teadustodle oma intrigeerivat volu.

Kokkuvotteks voib jareldada, et Eestis ning ldhemates naaberriikides on
rahvameditsiini uurimine 20. sajandil olnud sporaadiline ja teatavate piiran-
gutega. Ometi on rahvapidrase ravitsemisega erinevatel ajaloo-etappidel tege-
letud ning rahvameditsiini uurijaid ja parimuse kogujaid on rohkemal voi vihe-
mal mééral jitkunud igasse véitekirjas vaadeldud perioodi. Teemakohaste
teaduslike uurimuste arv Eestis on viimastel aastakiimnetel méarkimisvaarselt
kasvanud, lisandunud on noori uurijaid. Rahvameditsiini kogumist ja uurimist
Eestis 20. sajandil iseloomustab seega tousvalt kulgev arengujoon, mis 21.
sajandil annab pohjuse rdhutada folkloorselt keeruka uurimisteema aktuaalsust
ja arenemisvoimalusi.
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SUMMARY

ASPECTS ON FOLK MEDICINE: DEVELOPMENT
OF THE DEFINITION, DATA COLLECTING AND RESEARCH
IN ESTONIA IN THE 20t CENTURY

Introduction

This dissertation gives an overview of the collecting and research of folk
medicine in Estonia during the 20" century, and to some extent of the present
situation and future goals. The author tries to show the changes in the principles
of collecting and research of folk medicine during the course of the century.
The dissertation also analyses how the definition of folk medicine has altered in
the 20" century and describes research directions in Nordic countries, but also
Germany, closely connected with and thus influencing the history of the
folkloristic research in Estonia.

During the 20" century, Estonian folk medicine has always been collected
and — largely depending on the situation in a given period — also analysed. Folk
medicine has never had a central position within the field of folkloristics, and,
during the Soviet times, it was in a suppressed position, as was folk belief
research in general. Nevertheless, the number of archival records on folk
medicine is substantial enough to make conclusions on the development of the
collecting and research. During the 20" century, folk medicine has been studied
by folklorists and researchers from other fields, from various viewpoints and
with variable intensity.

Sources of this dissertation include articles and books written by both
Estonian and foreign scholars; articles on folk medicine published in Festi
Kirjandus (Estonian Literature); annual overviews, articles and questionnaires
of folkloristic bulletins Rahvapdrimuste Selgitaja (The Explanation of Folk
Traditions; 1936-1940) and Rahvapdrimuste koguja (The Collector of Folk
Traditions; 1961-1976) and questionnaires compiled in the last decades. The
records on the history of Estonian folkloristics in the Estonian Folklore
Archives have served as another source of information. Content indexes of the
manuscript volumes were also used to check the information on the arrival and
content of the folk medicine records, mostly for certain periods of time but also
for general overview.

In earlier centuries, country folk in Estonia had to rely on their own
resources when it came to seeking help against ailments. Many problems were
probably cured at home, many, on the other hand, were trusted in the hands of
the “wise”. Although, gradually some medical literature was published in
calendars, newspapers and some popular books on healing, most of it was
translated knowledge, generally of urban German origin. As it happens, the
cures against diseases suggested in calendars were already behind the scientific
thought, however, ahead of time for the Estonian country folk (Martsoo 2007:
29), freed from serfdom in 1816 in Estonia (today North-Estonia) and 1819 in
Livonia (today South-Estonia), and having no chance of getting suggested
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remedies from pharmacies (which were very few until the 20™ century) or
visiting doctors who were mostly German-speaking and living in the cities.

Some of the medical professionals of the 19" century, for instance Karl Ernst
von Baer (1792-1876), Friedrich Robert Fachlmann (1798-1850), Friedrich
Reinhold Kreutzwald (1803-1882) et al., were, nevertheless, interested in the
topic. Their general attitude toward the superstition-filled and unscientific folk
medicine was unfavourable. It has to be remembered, though, that scientific
medicine of the time had just started to develop rapidly and some of the curative
methods of folk and scientific medicine were still similar or even the same (e.g.
placebo effect).

The first big step toward collecting and studying folklore was taken by a
pastor, folklorist and linguist Jakob Hurt (1839-1907) who published his plea to
the readers of newspapers to collect Estonian folklore in 1888 and continued
this correspondence and the work of collecting and publishing folkloristic
material up to his death. In his big questionnaire from 1888, he did not ignore
folk medicine and herbal remedies. The material gathered through his
correspondents provides valuable, though sometimes too concise data on folk
medicine practiced by Estonians at that time.

Before the Soviet Era

With the arrival of independence in 1918, the Department of Estonian and
Comparative Folklore was founded at the University of Tartu (1919) and later,
in 1927, the Estonian Folklore Archives were established. Since then, research
on Estonian folklore has been grounded on an academic basis and Estonian
folklorists have been institutionally equal to their foreign colleagues.

In the beginning of the 20" century, before the establishment of the Chair of
Estonian and Comparative Folklore at the University of Tartu and the Estonian
Folklore Archives (EFA), some shorter or longer articles on folk medicine were
published in the literary magazine FEesti Kirjandus. They included some
comments by medical doctors on earlier articles or magazines published in the
18™ and 19" century, dealing with folk remedies. They also included a series of
articles by medical student Jiiri Griinthal [Haldre] (1924) who wrote about folk
remedies for women’s and children’s diseases. One of the most important
articles in FEesti Kirjandus was written by Finnish scholar Ilmari Manninen
(1894-1935) who described the three main postulates of Estonian folk
medicine: 1) the remedy has to be taken from the place the illness was caught;
2) the remedy has to be similar to the symptoms or the ill place in the body; 3)
the remedy has to be stronger than the illness (Manninen 1925: 455-457).

In Estonia, the fields of folkloristics and ethnology are taught separately, and
the reason lies in the early days of the Estonian Republic in 1919-1920 when
Tartu University was being built up as an Estonian-language university. The
study of ethnology in Estonia was based on history; folkloristics on the other
hand was based on philology. This division persisted until 2008, when the joint
MA program of ethnology and folkloristics was established at the Institute of
Cultural Research and Fine Arts in the Faculty of Philosophy. The Chair of
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Ethnography seemed to keep more to the background at first, probably due to
the fact that the activities of the Estonian National Museum, established already
in 1909, were more visible. There were no institutions dealing with folklore in
Estonia in that day, thus the newly-founded Chair of Folkloristics (1919) filled
the gap. The first professor of the department was folklorist Walter Anderson
(1885-1962); also lecturing at the chair was folklorist Matthias Johann Eisen
(1857—-1934). The Chair of Folkloristics opened in 1919, preferring to use the
Estonian term rahvaluule instead of “folklore”, thus differing from the eastern,
southern and western colleagues who, at the time period in the beginning of the
20" century, preferred the foreign term. The department was teaching folk
poetry as well as folk belief and traditions, thus following in the footsteps of the
earlier Estonian folkloristics (Jaago 2003: 37-39, 45).

The first student to reach a PhD in folkloristics at the University of Tartu (in
1926) was Oskar Loorits (1900-1961) who also committed himself to the
establishment of the EFA by bringing Jakob Hurt’s folklore collections from the
care of Finnish folklorist Kaarle Krohn in Helsinki to Tartu. After a long battle
with the red tape, the Archives were established on September 24, 1927, but the
doors were open to the public already from the beginning of the month. Oskar
Loorits also became the first director of the EFA.

The main tasks of the EFA were organising the previously collected
material, making copies, serving students and researchers from Estonia and
abroad, collecting folklore, filling in the gaps in different topics and doing as
much research as possible within their limited resources. The principles of
wide-ranging collecting and the systematising of records were based on the
Jakob Hurt collections and have served as a strong foothold for further research.
Among other topics, folk medicine records were also systematised and
collected. Oskar Loorits himself was interested in folk belief and has compiled
questionnaires on the names of folk diseases and on folk medicine terminology.
During the few decades before the second world war, questions concerning folk
medicine emerged mostly in various additional questionnaires — on how death
and the dead were involved in the healing process, how swinging was part of
healing rituals; there were questions about protection and heavenly letters,
questions about sauna rituals and, among them, healing in sauna; healing at
certain places, by certain stones, lakes etc. In 1940, folklorist Herbert Tampere
(1909-1975) compiled a specific questionnaire about eye and ear diseases
(Tampere 1940), which was also published in the bulletin Rahvapdrimuste
Selgitaja as most of the other questionnaires. There was also a long cooperation
project with Finns to publish a study on Estonian charms but that idea did not
materialise.

In the Juhiseid rahvaluulekogujatele (Instructions to Folklore Collectors)
(1936), compiled by folklorist Richard Viidalepp, the 7th topic of Folk Belief
and Customs includes the separate small questionnaire no 6 on herbs and their
various uses (not limited to folk medicine) with a list of herbs (Viidalepp 1936:
25-26) and the questionnaire no 15 “Folk Medical Knowledge”, encompassing
a variety of illnesses and diseases in alphabetical order, questions on the sources
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of different illnesses, folk healers, names of means of healing, folk home
remedies and their preparation and avoidance of illnesses. The questionnaire
ends with a request to describe whether something (and what specifically) was
healed with words and to write down healing words/spells (Viidalepp 1936: 32—
33). The booklet was reprinted in 1940.

From 1933-1935, the collection of the Akadeemiline Loomaarstiteaduslik
Selts (Academic Veterinary Society), 4093 pages in total, concerning folk
medical methods of curing animals, was added to the Estonian Folklore Archive
under its own special name. In 1937, spells were included in the EFA card
catalogue of Belief and Customs (Viidalepp 1937f: 74-75).

It is estimated that in the 1920s—1930s there were still about 300-400 folk
healers in Estonia, mostly from the islands and from South-Estonia (Pdvvat
1992: 48). Due to changing times, growing importance of school medicine and
spread of antibiotics, interest in seeking help from folk healers started to
diminish already in the 1930s (K&iva 1995: 176—177).

From earlier centuries well into the 20" century, several popular medical
books also played their part in forming the public understanding of health
behaviour. For instance, medical handbooks compiled by several authors like
Loomulik ravimisopetus (Natural curing, A. Paldrock, A. Audova, 1931) and
Tervise kisiraamat (Handbook of Health, V. Sumberg, S. Lind, H. Norman,
1938) are considered important in their time. During the years of the Estonian
Republic, Estonian doctors continued earlier local and European traditions by
using medical health treatment, water cure, massage, food and herbal treatment
(Paju 2007: 29).

In folkloristics, this period is characterized by optimism, self-belief and lots
of work. Indeed, folklorists of that time did almost everything, from organising
to research, and were very productive. From the point of view of folk medicine,
their accomplishments, collecting aside, were not as impressive. Therefore,
academic research on this topic was lacking between the two world wars.

The Soviet Era

After WWII, the state of folkloristics was problematic — several noted
folklorists were in exile (Walter Anderson, Oskar Loorits), some had been
deported (Rudolf Pdldmie, August Annist) (Tedre 1997: 201). The archive
records had been evacuated into different locations over all Estonia and had to
be re-evacuated as the war ended (Viidalepp 1969: 169—184). There were new
rules as to what was supposed to be collected and researched — the aim of which
was to collect folklore as a reflection of an ideology of a certain social class,
such as workers’ folklore and Russian folk traditions; earlier collecting
traditions fell under criticism (Haberman 1949: 18).

In the beginning of the 1950s, it was demanded that folklorists collect
modern, kolkhoz folklore. It was also presumed that scholars themselves should
participate in the creation of modern folklore. The end of the 1950s brought a
loosening of some of the earlier requirements; still, both modern and more
archaic folklore genres were continuingly and purposefully collected through
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field trips. The gradual disappearance of classical folklore genres has been
associated with changes in the political and economical conditions. On the other
hand, active collection and recording of earlier layers of tradition at that time
was supported by the introduction of new, modern recording equipment (Oras
2008: 60-68).

With the establishment of the Soviet order in 1940, the former Estonian
Folklore Archives were reorganised into the Folklore Department of the State
Literary Museum. Moving the folklore section (founded in Tartu in 1947) of the
Institute of Language and Literature of the Academy of Sciences to Tallinn in
1952 also complicated research — researchers were separated from the material,
causing folklore collecting, organising of the records and research to suffer to
some extent (Tampere 1971: 196, Tedre 1997: 201-204). Over time, the
number of folklorists at the separate departments grew and the work process
normalised.

It must be pointed out that folk belief was not officially favoured as a
research subject in the Soviet era; folklore was more understood as a poetic
creation. So the research focused on folk music, runic songs, dances, short
forms etc. Other areas of folklore remained (largely) in the background.
Another important factor was that there were not enough (human) resources for
all of the subtopics in folklore, so some of them where inevitably less dealt with
until better times. However, in 1961, Herbert Tampere, giving out instructions
to the correspondents, wrote about the lack of folk belief records, which still
needed to be collected, and he also mentioned folk remedies and folk medicine
terms, which, as he underlined, definitely have to be written down in local
dialect (Tampere 1961: 7-8). The lack of folkloristic research and researchers in
the field of folk belief in Estonia has also been lamented later (Annist 1966) but
without any considerable impact. Nevertheless, folk belief and, along with it,
folk medicine, was collected by folklorists during field trips and through
correspondent networks of both the Institute of Language and Literature and the
Folklore Department of the State Literary Museum.

One of the most significant attempts to study folk medicine during the Soviet
era was made by two Estonian MDs — Mihkel Kask (1903-1968) and Kaljo
Villako (1919-2001). In 1959, they compiled an extensive questionnaire in co-
operation with folklorists, aimed at their medical colleagues, in hope that
medical professionals would henceforth show a bigger interest in folk medicine.
Their main idea was that the cause for earlier shortcomings in collecting,
preserving and scientific research of Estonian folk medicine lies in the lack of
interest by medical professionals. They also thought that instead of folklorists,
physicians should be collecting folk medicine, as they have a ,better
understanding” of the material. The collecting method, however, should be
borrowed from folklorists. Their big goals were to detect local and borrowed
remedies, to date the periods of folk medicine, to research the mutual influence
between folk medicine and medical science, to find out more about the healers
and folk medical terminology. The questionnaire was published at the
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Noukogude FEesti Tervishoid (The Health Care of Soviet Estonia) and
additionally sent to the network of correspondents of the Folklore Department.

In fact, only a few doctors and medical students answered their request and
most of the answers came from the correspondents of the Archive. Already the
next year, in 1960, well over 10 people had sent big enough collections to the
Archive to be mentioned in the yearly reviews, and this tendency continued well
into the 1970s. In 1975, ethnographer Ants Viires pointed out in an overview
article on an all-Soviet folk medicine congress in Leningrad that unfortunately
nothing had been heard of the results of this questionnaire. Ants Viires also
mentioned that although folk medicine records could be found in abundance in
the Archive, folklorists had not been interested in them at all and Estonian folk
medicine research had been, instead, represented at this congress by two
ethnographers (Viires 1975: 381). Nevertheless, the number of ethnographers
concentrating on the topic was not large either.

In his memoires, Dr Villako has described his travels around Estonia and
how he liked to question local people on folk medicine. In his opinion, folk
healing consists of two components: while the first part of it is based on belief
and is purely folkloristic, it also encompasses knowledge which has been
preserved through generations and which doctors (he probably only means
medical doctors here) have found useful. He mentioned, with some regret, that
people are still largely superstitious and do not honour doctors as much as they
should, and blamed colleagues for neglecting explanatory work among people.
At the same time, he commended Estonians for the use of antibiotics (mould)
long before Alexander Fleming discovered penicillin (Villako 2001: 214-222).
The records collected through the questionnaire of Mihkel Kask and Kaljo
Villako remain to be analysed.

It is also worth noting that in the Nordic countries, folk medicine was raised
into focus in the 1950s and 1960s with several noted books published on the
topic, e.g. Carl-Herman Tillhagen’s Folklig ldkekonst (1958) and Lauri Honko’s
Krankheitsprojektile. Untersuchung iiber eine urtiimliche Krankheitserkldrung
(1959). In 1961, an important Nordic symposium on folk medicine took place in
Stockholm with 25 folklorists and medical doctors from all Nordic countries
taking part (Tillhagen 1964). The conclusions of this symposium stated that folk
medicine was to be collected extensively and treated as an interdisciplinarily
field of studies. At that point scholars had to acknowledge that folk medicine
was still in active use, now combining curing methods from the past with new
ones. In German-speaking countries, folk medicine also started to gain more
attention in the 1960s—1970s with Austrian scholar Elfriede Grabner in the
forefront.

An Estonian folklorist Mare Koiva has, to some extent, analysed folk
medicine situation during the Soviet time in Estonia. She is of the opinion that
most of the traditional healing ceased to be used in the 1960s and 1970s (Kdiva
2007: 78), while interest and need for healers grew rapidly during these
decades. Folk healers were assumedly issued official permissions at that time to
be able to practice. It is not clear, however, how many healers with practice
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permissions there were in Estonia. In the 1970s, several alternative movements
flourished — vegetarianism, diets, acupuncture etc. Psychological pressure due
to the totalitarian regime, health problems following the use of household and
agricultural chemicals, also allergies to new drugs most likely helped to
rekindle the interest in folk healers and folk medicine. In the 1980s, Estonian
healers started to take courses in alternative medicine centres in Russia. In the
1980s and 1990s, public interest in the courses of alternative medicine and
public lectures by healers was huge. In other words — deeper interest in folk
medicine reached its peak just when the consistent transmission of the local
tradition had disappeared. So there was no (exclusive) return to the traditional
Estonian folk medicine but alternative medicine influenced by the mass media
was in favour (K&iva 1995: 176—183).

Another possible aspect evoking interest in folk or alternative medical help
was the difficulty of getting medicines of good quality and the fact that medical
help provided, although free of charge in the Soviet era, was not always the
best, also in terms of doctor-patient communication. A typical visit would
generally be limited to 15 minutes for conversation and particularly the older
generation had difficulties with Russian-speaking doctors working in Estonia
since WWIL. It is only natural then that people would turn to any or closest
source of help which they find trustworthy or at least worth trying. It is also
difficult to draw a clear line between the “old” and “new” folk medicine
tradition, as there is today a strong intermingling of various layers of folk,
alternative and scientific knowledge influencing the whole picture.

During the Soviet era, studying folk belief and folk healing was suppressed,
healing itself was punishable. Folk healers were given carte blanche in the early
1980s with a decree of the first secretary of the communist party Leonid
Brezhnev who himself used the help of shamans and healers. After his death,
folk healing was again officially condemned (K&ivupuu 2000: 55, 172);
nevertheless, as already said, public interest had been kindled and folk medicine
and healers were very popular. There were also a number of more progressive
doctors who kept using natural medicine (Paju 2007: 29).

It has to be pointed out that until quite recently, and to some extent even
now, healers, were/are reluctant to give out (certain) information on their
healing techniques. So alongside the official suppression, the old belief about
rules for giving out or transmitting healing knowledge also existed. Also, the
interest of folklorists had so far been more textual (recording spells etc) rather
than persons-related (see Kodiva 2007: 79—-80). Since the 1980s, modern folk
medicine questionnaires also follow the influences of New Age, self-help
suggestions from books and magazines, astrology etc, in addition to following
preserved traditional Estonian folk healing. Also, much of the current collecting
is done through the Internet (e.g. online questionnaires).

When summarising this era, one can say that during the Soviet period and
along with the general neglect of folk belief studies, there was, for quite some
time, little interest in studying folk medicine. However, regardless of the
official appearances, folk medicine records were collected during fieldwork and
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through correspondents, especially thanks to the questionnaire of Mihkel Kask
and Kaljo Villako and their co-operation with folklorists. Help of healers was in
constant but hidden demand and interest in folk/alternative medicine was
growing steadily until well into the 1980s.

During this period at the end of the Soviet time, folklorist Mare Kdiva from
the Institute of Language and Literature (now based in Tartu) concentrated on
collecting material on and about folk healers; she also copied and systematised
Estonian incantations and defended her dissertation on the classification of
Estonian incantations in 1990 (K&iva 1990) (Hiiemae 2002: 286; Koiva 1997:
101, 102, 112-113). Gradually other researchers came to the foreground —
ethnographer Andra Veidemann studied erysipelas (Veidemann 1985), another
skin disease thought to be inflicted by underground folk (Veidemann 1990), and
folk medicine from the semiotical point of view (Veidemann 1987). Folklorist
Marju K&ivupuu collected extensive material and studied folk healers in South
Estonia, defending her MA thesis on the subject in 1993 (as a book: K&ivupuu
2000). From the point of view of scientific medicine, several pharmacists have
been showing considerable interest in folk medicine (Raal 1988; Tuisk et al
1992), also working hand-in-hand with folklorists. Generally, it can be
concluded that more comprehensible studies on folk medicine were seldom
published by scholars during the Soviet time; nevertheless, there were smaller
articles or studies on individual illnesses or groups of illness (Kodiva 1992: 33).

Current times. Changes in the Definition of Folk Medicine

In the beginning of the 1990s, Estonian folklorists needed to redefine their field,
as well as the very concept of folklore. Firstly, modern, late 20™ century
folklore became an object of interest and study; secondly, there was a need to
look at folklore as one whole, not as a subfield of different cultural disciplines
as it had been in the Soviet era. It was then agreed that folklore is not something
belonging to the past but evolving and existing in a literate society as an
ongoing process (Jaago 1999: 79, 82). Regaining independence made it possible
to re-establish strong connections with the rest of the scientific world. Estonian
folkloristics also regained their importance in the jigsaw of world folkloristics.
Folk belief could be studied freely again, and has been studied extensively
since. Among other topics, folk and alternative medicine, now also in a more
complicated form and hugely popular was gaining more specialised attention
from scholars.

When talking of folk medicine, medical professionals both in Estonia and in
other parts of Europe have traditionally viewed it as superstition and nonsense.
Most folklorists have usually taken the belief system influencing health and
healing into account, although, up to the middle of the 20™ century, a tendency
to regard folk medicine as a disappearing tradition existed even among
folklorists. In fact, what disappeared was the old scholarly concept of folk
healing and curative practices. Now scholars see folk medicine as a viable
discipline adjusting with time and still influencing the mainstream health sector.
In Estonia, folk medicine researchers such as ethnographer Andra Veidemann,
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folklorist Marju K&ivupuu and semiotician Renata Sdukand have, in their
definitions of folk medicine, referred to the complexity of the field. Seen from
slightly different viewpoints, they note the contextual importance (Veidemann
1985: 130), syncretistic nature (Kd&ivupuu 2000: 15, 16) and the mutual
influence of personal and common traditional knowledge (S6ukand 2005: 56,
66) of folk healing practises.

The definition of folk medicine of the author of this dissertation has been
formed on the basis of the changed approach to folklore of the 1990s, while
considering previous definitions of folk medicine, the possibility of getting
information from different sources from the archive to worldwide media, and it
is the following:

Folk medicine is syncretised, collective or more individual heritage that changes
with time, is dependent of the cultural context, and includes different layers of
knowledge. Its practical purpose is to repel factors endangering one's health or
relieve health problems by rational and/or irrational means. Folk medicine forms
a part of the health promotion or improvement practices labelled alternative
medicine by the academic medicine but is, at the same time, historically linked
with the academic medicine and exists in parallel with it.

The author prefers to use the Estonian term rahvameditsiin for folk medicine,
thereby not excluding other possible terms such as “ethnomedicine”, “traditio-
nal medicine” etc, if they better help to explain the material and the standing
point of the scholars. The author has also suggested the use of Birgitte Rorbye’s
(Rerbye 2003) term “medical folkloristics” for the discipline of studying folk
medicine, which should then offer a broad field of research encompassing the
analyses of folklore from the historical point of view, the situation in the current
society and virtual environment, while being open to interdisciplinary approach.

Since the 1990s, Estonian folklorists have moved from strictly folkloristic
analysis of folk medicine to wider discussions. This has been exemplified by the
series of interdisciplinary and international medical anthropology seminars
“Medica” (since 2004). Over time, the topic of folk medicine in Estonia has
been dealt with in the form of questionnaires and both popular and scientific
articles. Several BA and MA theses and dissertations on folk medicine have
been defended at the Chair of Estonian and Comparative Folklore at the
University of Tartu. The oldest seminar theses on folk medicine date from the
1930s, the most recent ones from 2008. The number of popular books and
magazines on the topic of alternative and folk medicine published during the
last 15-20 years is high and not fully traceable. When folk medicine is
concerned, the general public is nowadays mostly interested in herbal remedies,
e.g. herbs for infusions, produced mostly by special farms and sold on spot or at
pharmacies.

To name some of the important studies and researchers of Estonian folk
medicine in the last few decades, Mare K&iva’s work on Estonian charms,
palindromes, healers and witches, most recently on online medicine, and
numerous other topics should be mentioned, also Marju Torp Kd&ivupuu’s
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studies on South Estonian witches and the connections between illnesses and
places etc. Folklorist Mall Hiiemée has over a very long period studied folk
medicine through various topics. Of the younger generation of folklorists
focusing on folk medicine, Reet Hiieméde has analysed plague legends, Kristel
Kivari has analysed stories on skin disease inflicted by the underground folk,
Piret Paal has researched stories on malaria and cancer (all three have defended
their MAs as part of a systematic folk medicine research programme directed by
Mare KG&iva), semiotician Renata SOukand has focused on herbal medicine.
Among others, Reeli Reinaus has followed child-birth stories in a certain
Internet-forum for pregnant women and young mothers and the author of this
dissertation has studied cures for warts in Estonian and Irish folk medicine and
the history of data-collection on and studies of folk medicine.

Folk medicine traditions of remote nations (especially oriental medicine)
emerged as a topic of interest already in the 1970s. Now, the interest has
flourished on both the patients’ and healers’ sides. As Mare Kd&iva has
commented on Estonian healers, there are some who live in the cities, using
alternative medicine of different nations (the so-called urban doctors), and there
are some with still more traditional approach, but working hand in hand with
official physicians (Kdiva 2007: 77-78). Another folklorist Anu Korb who has
made several field trips to Estonian villages in Siberia has, among other topics,
also described the survival of folk medicine practices there. She states that in
tough living conditions, the healing knowledge has become more or less
collective, as opposed to the tendencies back in Estonia, where folk healing is
mostly carried out by selected individuals and is not necessarily based on
common knowledge (Korb 2006: 87—88).

Popular Estonian medical doctor and researcher of alternative cures (mostly
herbal remedies) Aili Paju who has studied folk medicine and written several
popular books on herbal remedies has mentioned that during the last several
decades, school and folk medicine have grown a bit closer, with the official
system using to some extent the old healing methods of different peoples (Paju
2007: 15).

Looking back at the 20™ century, the main folk medicine related research
topics within Estonian folkloristics have been charms, herbal remedies, folk
healers and some certain disease types, mostly linked to story-telling (malaria,
plague etc) or particular skin diseases. The first stage of the folk medicine
research in the pre-war Estonian Republic mainly consisted of pure data
collection, and the Soviet period did not differ much in that respect. Only
towards the end of that era, especially in the 1980s, were folkloristic research
projects carried out on this topic.

The last twenty years of newly-found independence may be characterized by
a surge in folk belief research and a new era in folk medicine research,
expanding in various directions, both continuing old research themes but also
(dis)covering new ones. It is, no doubt, necessary to continue analysing the
work of folk healers, their interaction with patients, but also the work and
relationships of medical staff and their patients, and the lore relating to doctors.
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One can follow Internet forums and help-groups for specific illnesses and the
new lore triggered by the use of telemedicine. There is a number of possibilities
for the research of archival records, such as the work of folklorists and
correspondents at different times. We also still lack a comprehensive digitised
data-base of the collected folk medicine information. In conclusion, it can safely
be said that Estonian medical folkloristics, to use the term by Birgitte Rerbye, is
a growing research field with an interesting outlook.

Translation revised by Elina Laanes
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KASUTATUD KIRJANDUS

Arhiiviallikate lithendid

EFAM, ERA = Eesti folkloristika ajaloo materjalid Eesti Rahvaluule Arhiivis.

EFAM, ERA RS = Eesti folkloristika ajaloo materjalid Eesti Rahvaluule Arhiivis,
Rahvapérimuste Selgitaja avaldamata numbrid.

EKRK = Tartu Riikliku Ulikooli eesti kirjanduse ja rahvaluule kateedri rahvaluulekogu
iildsisustikud.

ERA = Eesti Rahvaluule Arhiivi iildsisustikud.

KKI = Keele ja Kirjanduse Instituudi tildsisustikud.

RKM = Riikliku Kirjandusmuuseumi rahvaluule osakonna iildsisustikud.

Vilbaste TN = Gustav Vilbaste kogu Eesti Rahvaluule Arhiivis. Taimenimede seeria.

Kiisitluskavad arhiivimaterjalides

Asuge rahva-arstiteaduse korjamisele. — EFAM, ERA 18 A.

Eesti rahvapdrased taimenimed. — Vilbaste TN 8.

Eesti Uliopilaste Seltsi iileskutse. — Vilbaste TN 8.

Gesamt-Fragebogen fiir deutsch-baltische Volkskunde. — EFAM, ERA 18 A.

Grandiprojekti ETF 5117 (2002-2005) ,, Tdnapdeva folkloori teooria: protsessid,
miitidid, hoiakud; globaliseerumine versus lokaalsus” raames koostatud kiisit-
luskavad. — Eesti Kirjandusmuuseumi folkloristika osakonnas.

Haigus. — EFAM, ERA 18 A.

Korjake rahvapdraseid taimenimesid! Koguge teateid taimede kohta! — Vilbaste TN 8.

Rahvaluulelisi kiisimusi VIII. —- EFAM, ERA 18 A.

Rahvameditsiin. — EFAM, ERA 18 A.

Ringkirjalisi kiisitlusi. — EFAM, ERA 18 A.

Saatke teateid arstirohu-taimedest! — Vilbaste TN 8.

Ulesandeid noortele rahvapdraste taimenimede asjus. — Vilbaste TN 8.
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koguja 3. Toim. Tampere, Herbert; Ingrid Riiiitel. Tartu: Eesti NSV TA Fr. R.
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LISAD






LISA 1. Paar palvid Eesti arksamaile poegadele ja
tiitardele. Jakob Hurt (1989) [1888] (valjavote)

Vanad kombed japruugid.

5. Missugused kombed ja pruugid olivad ehk on olemas haiguste ja tdbiste
ravimise poolest: Lapsevaevas, nurgavoodis, hallitoves, hambavalus,
maruhidas, (hullu looma puremisel), ussi pistes ehk mau pannes, haavu
parandades, mitmesuguseid tébesid arstides (rindtdbe, kohutdbe, koha,
jn.e.), tobisid péetades, arstide ehk tarkade kombed j.n.e.

Vana rahvausk jaebausk.

10. Missugused arvamised on modnesugustest Taimedest olemas?
Toiduviljadest, nagu: Rukkid, nisu, odrad, kaerad, herned, oad, kapsad j.n.e.
Siis: Linast, kanepist. Puudest, nagu: Kask, lepp, tamm, pedakas, kadakas,
pihlakas (kahest viimasest on palju arvamisi olemas), toomingas j.n.e.
Vihemaist metstaimedest chk rohtudest ja lilledest on isedranis palju
arvamisi olemas, sest et neid arstimiseks, vidrvimiseks ja ebausu
tembutamiseks mitmetpidi pruugiti ja veelgi pruugitakse. Suur hulk
vihemaid metstaimi on sest mitmepoolsest pruukimisest omad nimed saanud ja
tuletavad ise ju meile meelde, et rahvasuul palju neist rddkida on. Niisugused
taimed on nédituseks: Jooksja rohi (Ranunculus), — Siidame rohi
(Ranunculus Ficaria), — Maksa rohi (Hepatica triloba), — Maasapp, ema
tuss, vennituse rohi (Fumaria officinalis), — Vere rohi, duetdve rohi,
vere urma rohi (Chelidonium majus), — Luuvalu hein, niseldes hein
(Capsella Bursa pastoris), — Soolika rohi (Arabis hirsuta), — Huule hein
(Drosera), — Valge maksarohi (Parnassia palustris), — Punase roosi rohi

(Geranium), — Pisti rohi (Erodium), — Naeste ehk neitsi punad
(Hypericum), — Meesterahva soonerohud (Oxalis Acetosella), — Pdie rohi
(Saponaria officinalis), — Kollane jooksja rohi (Medicago falcata), —

Luude rohi (Ononis hircina), — Hamba rohi (Astragalus glycyphyllus), —
Villi rohi, halli rohi (Potentilla argentea), — Naesterahva soonerohi
(Potentilla anserina), — Ulekéija rohi (Valeriana officinalis), — Sea died,
sea piima rohi, ka voilill (Leontodon Taraxacum), — Koi rohi (Artemisia
Absynthium), — Soolika rohi (Tanacetum vulgare), — Sapirohi (Archillea
Ptarmica), — Voolmete rohi (Senecio), — Paise lehed (Tussillagi), —
Kéirnarohi (Rumex crispus) j.n.e. Praegu ilesarvatud taimed tunnistavad
oma nimedega selgesti, et nad arstirohud olivad ehk on. Muidu kuidagi tihtsad
olivad ehk on, nagu jélle nende nimedest ndeme: Vene kapsad ehk Rakvere
raiped (Bunias orientalis)), — Mailase rohi (Viola tricolor), — Pold-
kaetisrohi (Polygala amara), — Ounarohi (Stellaria gramirea), — Mesikud
(Melilotus officinalis), — Maarja maltsad (Melilotus vulgaris), — Orjavits,
kibuvits (Rosa canina), — Karu putked (Heracleum sibiricum), —
Koerputked, penipiitsk (Anthriscus sylvestris), — Varesputked
(Chaerophyllum bulbosum), — Aiatari hein (Scabiosa arvensis), — Pagana
pdd (Gnaphalium uliginosum), — Karikakrad (Anthemis tinctoria), j.n.e. Iga
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lugija vOib seie veel paljugi tdisi nimesid juure lisada. Olgu antud kava
juhatuseks, kuda taimi ja nende tarvitusi tdhele tuleb panna. Taimede rohuks
pruukimine seisab tihti draproovitud kindla pohja piil ja voivad veel, nii usun
mina, Opetatud tohtridki rahva tarkusest mondagi oppida. Siin ei ole mitte kdik
tithi arvamine, veel vihem ebausk, vaid mitme aastasaja rahvatarkus. Seda
enam pandagu maélestusi taimedest ehk rohtudest paberisse.
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LISA 2. Rahva looma-arstimise viiside,
arsti rohtude ja anatomiliste nimetuste korjamine.
Johannes Kool (1912) (vdljavote)

I. Haigete loomade arstimisviisid (kuidas arstiti?)

Meie rahva arstimise kunst ei tee ainult sellega tegemist, kuidas haigeid
loomi terveks teha, vaid ta katsub ka selle kohta juhatusi anda, kuidas terveid
loomi haiguste ja taudide eest hoida (profiilaktik). Viimasel puhul tarvitati
paisjalikult mitmesuguseid ndiakombeid. Usuti, et ndidumine ja mitmesugused
kombed, mis sellega seotud, loomi haiguse eest hoiavad. Aga mitte ainult seda:
usuti ka, et ndidumisega loomi haigeks vOis teha ja teisele kahju tuua.
Sellepdrast votame kdesoleva paitiiki alla ka koduloomadesse puutuva ndia
kunsti ja jagame kidesoleva pdaitiiki korjamise kergendamiseks jargmistesse
osadesse:

1. Koduloomadesse puutuvad iileiildised vanausu ja ndia kombed.

2. Kuidas terveid loomi tdbede eest hoida?

3. Tobede kiilge panemine (teise loomade dra ndidumine, sdnumine jne.).

4. Haigete loomade arstimine.

1. Koduloomadesse puutuvad iileiildised vanausu ja néiakombed.
Meie nimetame siin ainult monda iiksikut puhku koduloomade pidamises,
millega vanausk ja ndia kombed seotud olivad. Korjajale jddb vabadus
kiisimiste-rida veel paljude kiisimiste ja vastustega pikendada.

Karja véljalaskmine. Millal lasti kari vdlja? Mis kombeid tarvitati k.
véljalaskmisel (kas ja mis suitsetati, kas loomadele midagi anti)? Mis pandi
sellest tdhele, missugune loom karja ees 1aks?

Kari karjamaal. Mis tehti, et kari koos seisaks, et hundid karja ei tuleks?
Mis pidi tegema, et voersilt toodud loom karja jaaks?

Loom siinnib. Kuidas anti siinnitamise abi? Missugusest loomast arvati
elulooma saavat, missugusest mitte? Mis tehti pdéle siindimise vasikaga, et tast
hii piimalehm pidi saama? Mis varsaga? Mis karva vasik, vars, hirg, lehm
onne pidi tooma? Mis tdhendus oli siindiva looma karva kohta? Kuidas pandi
loomadele nimed? Karva jérele, pdeva jarele millal siindinud? Nimed, mis teie
pool tarvitusel on (iihes seletusega, missuguse looma kohta nad kéivad, niit.
hobuse? kassi? Jne.

Looma s6d6tmine. Kui taheti, et loom priskeks ldheb, millega ja kuidas
pidi teda siis s66tma? Missugused ndiakombed olivad s66tmisel?

Looma tapmine. Millal (niddala pdeval, tihtpdeval, kuul) pidi looma
tapma? Kuidas tapeti: kas 160di otsa, 1digati kdri maha? Looma veri (kas sellega
ei ole moned ndidumised seotud?) Mis osad voeti tapetud loomal kdige esite
vilja ja missugused pirast? Missuguseid osasid tapetud loomast ei peetud
soodavaks (mispérast) ja mis nendega tehti? Missuguste elundite ja sisikonna
osade jdrele vaadati ilma ette ehk katsuti tulevikku ette kuulutada? Kuidas
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soolati liha, mis ebausu kombeid tehti anumaga, kuhu liha sisse pandi?
liipsikuga, kuhu liipsti jne.

2.Kuidas terveid loomi tobede eest hoida?
Vanausu ja ndia kombed, mis siia kdivad, langevad kahte jakku:
a) mis pidi tegema, et loom mdnesse toppe ei jad? ja
b) mis ei tohtinud mitte teha, et loomale see vdi teine tobi ei tule?

3. Tobede kiilge panemine (teise loomade dra ndidumine,
sonumine jne.).
Need ndia kombed mis teise loomade dra ndidumisesse puutuvad on rahva
hulgas laialt tuntud. Oleks soovida, et pikemalt koik niisugused lood {iles
kirjutataks.

4. Haigete loomade arstimine.

Uleiildse olgu kiisimisekord iga haiguse juures jargmine:

1. Haiguse tédielik kirjeldus kdigi tema tundemérkidega. Mille poolest 1dheb
kiisitav haigus teistest temasarnastest lahku (niit. liht kdrnad ja lubi kdrnad).
Kas seda haigust veel kuidagi teisiti nimetatakse?

2. Millest arvatakse haigus tulevat?

3. Kuidas arstiti? Mis sisse anti, mis paile pandi, kuidas rohtu anti, kui tihti,
kuidas rohtu tehti.

Uleiildised vidlimised haigused.

Stigelised. Késnad. Lubi-kérnad. Kodme. Sammaspool. Koeranaelad
(néstrikud). Paised. Umbe iilesajanud. Villi arstimine. Kérnad. Preid. Haudunud
koht ihu péél. Sigadel verevad (punased) plekid ihu pédidl. Soodikud (tdiad)
seljas. Karv tuleb maha. (Et kdrblased ja parmud kallale ei 1dhe). Lammas nérib
villa.

Haavad.

Polenud haavad. Hobusel verine kdsn. Méadahaav, mis kinni ei kasva.
Raiutud, 16igatud haav. Torkas terava asjaga sisse. Mis pidi valu dra votma?
Mis paistetusele tehti? Loom ldks pédle kohitsemise paistetama. Liigliha.
Kiilmavoetu. Ussindelamine. Kérbi hammustamine. Missuguse looma
hammustatud haavad ei parane? Maru koera hammustatud. Mesilase, erilase
ndelamine.

Verejooks.

Mis verejooksu kinni peab? Sénad ja rohud. Ninaverejooks.
Emakojaverejooks.

Luu vddnamine, murdmine.

Mis kasvatab murtud luu kinni? Kuidas luud paigale pandi? Sonad ...
Lonkamine, selle arstimine. Pdlve keeri &dra véddnanud. Loom sarve maha
murdnud. Nari kde sees voi muial. Roos ja selle arstimine. Mitut seltsi roosi on?
Loom puusad (kiiljed) d4ra maganud.
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Uksikute kehaosade vead.
Paa

Koerte paataud. Veiste paitaud.
Silmad

Silma paal kae, kale. Silmad haiged. Silmas puru. Kuidas vilja voeti
(Mis on vihjakivi?).
Korvad

Korvadest tuleb mida, mis aitab? Korva valu (vastu on hdi ...) Mis
tdhendus on, kui korv pilli ajab?

Suu

Verepulgad suus. Missugustel loomadel.
Kori

Mis on atlad? Laheb midagi kurku...
Kops

Koha (kaob kui...)
Koht

Veis ummuksis. Koht lahti. Loom puvussis (tdis). Lehma tiirud. Hobuse
tiirud. Loomal ussid kdhus. Uss loomale sisse ldinud. Jutud selle kohta rahva
suus. Millega vilja aeti? Hobusel ,.kuivkonn” sees. Koertel kdht ummuksis
(punnivad). Pasanduse (vastu on hii kui ...). Pdrsaste pasandus. Parasoolik kdib
vilja.

Suguosade vead

Mira ei lahe paaritades tiineks. Kui pullid lehma viga tallavad. Hobusel
kusi kinni. Lehmadel punane kusi. Méra viskab varsa dra. Kana muneb nahk
mune.

Udara ja piima vead

Nari (narits) udara sees. Udara paistetus. Nisad kdrnas. Lehm imeb
iseennast. Mis tehti esimese piimaga? (selle nimi?). Lehma piim kaob parast
kandmist dra. Lehm kohkus miiristamise juures piima vdheks. Lehma piim
haiseb. Piimal ussid sees. Piim venib. Punane piim. Moru piim.

Jalad

Lammaste soratdbi. Lehmade sorad vigased. Lonkab. Preid jalus.
Kooljaluu.

Uleiildised sisemised haigused.

Hobune ei s60, mis segati toidu hulka?

Sead ei s60, tuhnivad ja pilluvad moldi? Kas méériti looma nina millegagi kui
loom ei s66nud?

Kuidas tuntakse et lambal neer (neerud) maas on ja kuidas seda arstitakse?
Taielik arstimise kirjeldus.

Maksalutika haigus. Missugusel suvel arvati tekkivat tundeméirgid; millega
s0odeti haiget looma, mis sisse anti?

Soolikad kubemes, nabavarres.

Loomade sapitobi. Millest tekkib ja selle arstimine?

Siga on marjas. Millest arvati tulevat? Arstimine?
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Loom leitakse iga hommiku mérg. Mis tdbi see on, millest arvati tulevat?
Noiakunsti arstimine. Mis anti loomale, millega niihiti voi pesti? Koik jutud,
mis selle kohta kdivad rahva suus.

Rabandus. Millest ta tuleb? Jutustage moni lugu sellest. Kuidas tuleb arstida?
Kas olid sonad, kas suitsetati, kas sisse midagi anti? Lendva, kuidas seda arstiti?
Jutustage moni lugu, kui teada on.

Ane v0i kanapojad ei edene ja suled sorakile. Millest see tuli ja mis tehti neile?
Kas suitsetati: millega, kas midagi neile anti, kuidas pidi kana hauduma
pandama. Punasehaigus (punane, must kusi).

II. Arstilised ained ehk rohud, mis loomade ja iileiildse rahvaarstimisel
tarvitati (millega arstiti?).

a) Taimedega arstimine.

Arstirohtude korjamisest. Millal arvati arstirohud kdige kangemad olevat,
millal pidi neid korjama? Mis pandi korjamise juures tihele? Missugused olivad
koige tdhtsamad rohud mis korjati, kuidas neid alles hoiti?

All pool toon tdhtsamat taimede nimekirja, mis rahva arstimisest
tarvitatakse. Iga taime kohta tuleb kiisida: kas teda mone haiguse vastu rohuks
tarvitati: kas juurt, kas kaabet, kas siidat, kas lehti, kas koort, disi, mahla, vaiku,
seemneid ja m. Kuidas rohtu tehti (voimalikult tdielikult): kas tambiti katki, kas
keedeti, hauutati ja mis hulka pandi, kas suitsetati? Kas midagi sonuti et kovem
moju oleks. Kas anti sisse, kas méériti pddle ja mil viisil veel tarvitati?

Koerapoori rohi. Hallirohi. Kduetammerohi. Looma luutdberohi. Inimese
luutdberohi. Rabanduserohi. Koirohi. Raudreiarohi. Kirbu ehk péevarohi.
Kidarohi. Hullukoerarohi. Ulekiijarohi (iilekiierohi). Literrohi. Pdierohi. Pisti-
rohi. Soonerohi. Juuksrohi (juukshein). Konnarohi. Narirohi. Udismarohi.
Tilgarohi (oravasaba). Roosirohi. Siidamevalurohi. Haavarohi (porirohi).
Villirohi (villhein). Kipirohi. Pdletuserohi. Hobuse udararohi. Kalkunirohi.
Jooksvarohi. Mureda piimarohi (jonn hein). Kirmirohi. Hundi piima rohi.
Koetusrohud. Mailaserohi. Koddmhein. Raudhein. Verihein. Maalisehein.
Kérnhein. Piimhein. Poorishein- Atlahein (rohi). Pullihein (rohi). Sammas-
poolehein. Maarjakaste hein. Seebihein. Véagihein. Tulihein. Karihein. Kirphein.
Krobihein. Robihein. Seakdrsahein. Hambahein. Vérihein. Veepédélne roheline
haine. Mehitsehein. Tulilill (tulikas). Vailill. Mesilill. Sinilill. Jaanilill.
Kilmalill. Kiinelill. Viinalill. Torvalill. Kobruleht. Ubaleht. Piibeleht.
Paiseleht. Vihaleht. Teeleht. Lambakeeled. Peedilehed. Takjalehed. Kaalilehed.
Kukemari. Linnumari. Leesikmari. Hooramarjad. Lepapuu (sanglepp). Kask
(sookask ja teised, kase pungad (urvad), kase sded jne. Méannipuu (m. kasvud).
Mets Ounapuu. Lodjapuu. Tammepuu (koor jne.). Uubaatsapuu, paatspuu,
paksipuu, kitsepaats, ohupaats. Nasipuu, kitsepuu. Pedak, pedajas. Kuusk.
Kadak. Toomingas. Parnapuu. Vaher. Sea kapsas. Kapsas. Konna kapsas. Mets
kapsas. Janese kapsas. Karuputk (piitsik). Koeraputk (penipiitsik). Maarjaputk.
Heinaputk. Kirnputk. Tubakas. Sootubakas. Sookael. Vesikael. Ungrud.
Sooingver. Ohak. Karuohak. Piimohak. Tedremaran (maran). Hobumadar
(maran). Kérn-hapuoblik. Janese-hapuoblik. Hobuse-hapuoblik. Lina. Kéolina.
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Kanavarbad. Kédoking. Kaiokaatsad. Kukehari. Kukemuna. Tondikiibar.
Kullikiibar. Kurekatel. Kullikiilis. Varsakabi. Hérjapdd. Kassirattad. Sudepurik
(soe tdolv). Rebasesaba. Karukellad (karukollad). Péadsukese silmad.
Vohumddgad. Kanakoolmed. Kullerkupp. Sonajalg (imarik). Kivimagun.
Kanarpik (kanarik). Nésiniin. Maavits. Karikakar. Kahtekolla. Angervaks.
Osjad (konna osjad). Pujus. Tigane (emane ndges). Noges (karu ndges). Ulane.
Ruskmed. Kalmus. Luste. Takjad. Kaislad. K&ld (karu kiillad). Virn (vesivirn).
Voha, Kiopdll. Ammatuss. Sibul. Kartul. Naaris. Rdigas (midardigas).
Kollajuurikas. Maoaaja. Murulauk. Samblad. Murumuna. Puneja lehed ja died.
Noia kollad. Tuule kannike. Naeste puna. Haraka niin. Petersell. Maarasv. Puu
mihk (mis puu m.). Niined. Uheksamehe vigi. Tungaltera. Must sostar.
Mustikad. Johvikad. Pohlakad. Maasikad. Joovikad. Pihlaka marjad. Seened
(tati s. sita. s. kiirpse s. ja teised seened). Olekdrred (Sled). Haganad. Tael. Ruki
jahu.

b) Teised organilised arstirohud.

Voi (mage voi). Petipiim. Piima vesi. Piim (soe, rodsk). Koor (hapu, rodsk).
Higi (kaenla alune h.). Akna higi. Mesi. Vaha. Vahapuru. Vablase kong. Kusi
(inimese, looma). Sitt (tdpra, elaja, sia, roti, kassi, jdnekse, lamba). Korva vaik,
kdrva sitt. Siilg. Soolvesi (liha, voi, kala, silgu soolvesi). Seebi mugel. Seep.
Rasv (sia-r.). Rasva korned. Rasva kelmed. Leib (ndtske, soe, agana voileiva
puru). Séed (tamme siisi, lepa siisi, elus siisi, kasepuu siisi). Séevesi. Torv.
Taides (tokat). Kuuse vaik. Vaigused pedaja, kuuse jne. kasvud. Sulavaik. Elaja
karvad. Viha lehed. Viin (poletatud). Hobuse, lehma suu-ila. Linaseemned (lina
seemne Oli). Lepa koor. Erilase kérjed. Jahu tust (tolm), rukki jahu ja m.
Kisikivi tolm. Jooksva vee vaht, vee vaht. RO03sa piima aur. Pesuvesi, libe,
leheline, seebi pera. Lepa tael. Ambliku-vork. Veri. Kirnkonna tuhk. Musta usi
oli. Ussi kest. Sitasitikad. Kuld pornik. Roheline ritsik. Kusiritsikute vesi. Miildi
nahk. Varese sulgede suits. Kala, mis teine sisse neelanud. Ussi tuhk. Musta
oina villad. Kuld sitikas. Rdime paidd. Rdime sabad. Surnud mutt. Raisa kont.
Looma sapp. Koera, kassi karvad. Siili rasv. Elav vdhk. Konn. Kéarnkonn.
Sisalikusaba tilm. Haue hammas. Vihja kivi. Konna-kude. Kollane liblik. Mao
puru. Tai. Sipelgad.

d) Anorganilised Rohuained.

Hobe. Vask, vase roheline. Raud, sooraud. Raua roste, raua kaabe. Elavhobe.
Lendav kuld. Kuld (s6rmused). Teras, nua tera. Tina naelad. Tuleraua tuli.
Piissirohi. Tuhk (puu, -luu-t.). Savi (hall s. punane s.). Muld. Piibutuhk. Miildi
muld. Kivid (teliskivi, maakivi, urgline kivi, kerese kivi). Pikselood (nool).
Sool. Tolm (&ie tolm). Klaasi tuhk. Maarjajdd. Rabanduse kivi. Pantskivi.
Tulekivi puru. Puusde tuhk. Meresiisi, meresoe tuhk. Lubi (lubjavesi). Vesi,
kiilm wvesi, hallika vesi, enne jiiripdevane ujutamine, suplemine, (veega
piserdamine). Veeaur. Soevesi, silmapesu vesi, pesuvesi, vihma vesi. Lumi.
Kaste, halle. Jd4. Toss: paa toss, kuuma kivi toss, rddsapiima toss. Hinge ohk
(puhuti haigele kohale pééle). Paa tahm (ndgi). Suits.
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I11. Looma kehaosade (anatomiliste) nimetuste korjamine.

1. Kdik loomade kehaosade ja sisemiste organide nimed, iga
luuserv ja kithm, iga osa sisikonnas, mis oma isenime kannab, tulevad iiles
kirjutada. Kui loomadel mdned kehaosad puudulikud ehk ndotud on, siis
pannakse neile mitmesugused nimed, nagu kure-kael, lont-korv, tamp-jalg jne.
Sellepérast on viga soovitav koiki niisugusid nimesid rahva suust iiles kirjutada,
mis looma kehalikkude puuduste kohta kiivad.

Tahendus: Juurdelisatud piltides on tiksikud kehaosad ja luud dra
nummerdatud. Uleskirjutamisel pandagu aga nummer ja mitmes pilt iiles ja selle taha
nimi. Naituseks 1. pilt. 29 — see ja see nimi. [Skeemid kdesolevast néitest puuduvad —
A.T.]

2. Mis karva loomi teie iganes olete kuulnud (voik, korb, must ...)?
Hobuseid, lehmi (hirgi), lambaid, koeri jne. Kui kohualune, seljapiiline, jalad,
pai, silmade iimbert, otsa eest, kubemetest, jalad piirdeni, padgimeni, sdérini,
iilekdige valged on, kuidas siis loomi nimetati ja liksteisest &ra lahutati?

3. Missuguseid looma nimesid teie teate? Katsuge kdik loomade
nimed, nii palju kui iganes leida on, iiles kirjutada ja &ra seletada, missugust
looma selle voi teise nimega nimetati, olgu siis see hobune, lehm, hirg, lammas,
oinas, koer, kass, kana v0i missugune tahes teine loom. Nimetage ka seda,
kuidas vana rahvas loomadele nimesid ristis, kas pandi nddala paeva, karva,
keha isedralduste ja m. jirele nimesid. Mis vahe oli isaste ja emaste loomade
nimede vahel? Siia hulka voib ka neid nimesid votta, kuidas loomi lastele
nimetatakse, ndit. kuidas nimetatakse laste-keeli: hobust, lehma, siga, porsast,
lammast, kana, kukke, parti, kurge ja teisi loomi?

LISA 3. Eesti Ulidpilaste Seltsi lileskutse (1907)
(valjavote)
Kiisimised on jargmised:
5. Teated taime tarvitamise kohta:
a) arstirohuna
b) vdrvina
Missugust osa taimest (0isi, juuri jne.) tarvitatakse ja kuidas: kui rohuna,
missuguse haiguse vastu, kui vérvina, mis karva varviks ja mille varvimiseks?

Uleiildised kiisimised looma- ja kivi-riigi nimede korjamise kohta.

Loomade téhtsus arstirohuna rahva seas ja kuidas neid selleks tarvitatakse.
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LISA 4. Ulesandeid noortele rahvapiraste
taimenimede asjus. Gustav Vilberg (vidljavote)

Sagedasti ei aimagi inimesed kindlasti, mida Gieti teatakse voi mida mitte. Ei
ole kindlat iilevaadet oma vdimetest. Kas olete ndit. kunagi piitidnud selgusele
jouda, kui palju tunnete teie taimi kodumaa looduses? Neid taimi peaks olema
monikiimmendki, sest osalt olete neid tundma Oppinud juba kas vanematelt voi
teistelt inimestelt, osa taimedega aga tutvunud kas koolis vdi vastava kirjanduse
alusel. Aga kummal viisil omandatud nimed on iilekaalus? Kiilainimestel on
kahtlemata rahvapiraste nimedega taimede, linnainimestel aga kirjandusest
omandatud taimenimede hulk suurem. Teie jouaksite varsti ses kiisimuses
selgusele, kui piitaksite kdik tuntud taimede nimed iileskirjutada, kas vdi
esiteks koik puud, siis pddsad, marjavarred ja koik teised lilled, rohud, heinad,
ilutaimed jne. Aga ainult need, mida kindlasti tunnete! Moni kiilainimene jouab
nii iile 100 taimenime mérkida, harvem leidub aga neid, kelle nimede hulk
ulatub 200 ldhedale voi iile selle. Kui veel piitiate meelde tuletada, missuguseid
taimi varematel aegadel kasutati kas arstirohuks, védrvaineks, ndidumiseks,
ilmade ettekuulutamiseks jne. / mérkida ka, kuidas tarvitati, mis oli tarvis rohu
moju suurendamiseks, mida lisati varvimisel juurde? jne. jne./; samuti katsute
veel iiles mérkida muinasjutte, rahvaarvamisi, mdistatusi, vanusonu jne.
taimede kohta ja siis koik saadate allakirjutanule aadressil: Tartu, Kastani tin.
119, siis olete monegi vanema nime padstnud kadumise eest. Eriti just
rahvapdrased taimenimed, mis omandatud vanematelt, on véartuslikud. Ka on
soovitav, et igale saadetisele tdhendatakse, kust on nimed parist, s.0. kust
kihelkonnast, vallast.

Pikkadel talvedhtutel jadb monelgi aega taimenimede mérkimiseks. Saatmise
kulud ja vaeva piitakse tasuda loodusteadusliku kirjanduse saatmisega
saadetiste ldkitajatele.

Noored, teil on kirjaoskust ja ka aega, virskendage oma teadmisi
taimenimede iile. Kodnetage ses asjas ka vanemaid inimesi,- teie kuulete
mondagi huvitavat, mis teie teadmisi rikastab. Saatke siis koik mérkmed
rahvapéraste taimenimede kogumise keskkohta, aadressil: Tartu, Kastani tén.
119.

Dr. G. Vilberg.
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LISA 5. Korjake rahvaparaseid taimenimesid!
Koguge teateid taimede kohta! Gustav Vilberg

Rahvapérased taimenimed on osa rahva vaimuvarast. Vi veel rohkemgi —
taimenimed on osa rahvaluulest, sest suurem osa taimenimesid ei ole mingid
lihtsalt sdnasiinnitised, vaid nende loomisel on arvestatud mitmesuguseid
asjaolusid, mis ikka on seoses rahva arvamustega taime omaduste, vilimuse voi
koguni taime tekkimisloo suhtes, vaadatult rahva omapirase luule ja imede
seisukohalt. Sellelt vaatepunktilt voib taimenimi kajastada mitmesuguseid
asjaolusid taimede suhtes.

Rahvapéraste taimenimede kogumine on sellepérast tarvilik, ja isegi kiire
iseloomuga kultuurettevote, sest vanemad inimesed, kes veel tunnevad
rahvapdraseid taimenimesid, kaovad ikka rohkem kalmukiinka alla, kuna
nooremad omandavad juba kirjakeelsed ja teaduslikud nimetused. Pracgu on
aga voOrdlemisi viike osa taimenimesid kogutud ning to6tulemused pole veel
rahuldavad. Seepérast tdhendatagu iiles koik oma timbruse rahvapérased nimed
ja teatatagu keskkohta alltdhendatud aadressil. Eriti palutakse vastata
jargmistele kiisimustele:

1) Kuidas nimetatakse teie Umbruses rahvasuus taimi (puid, pddsaid,
marjataimi, lilli, rohtusid, seeni)? Millest vdis selline nimi tekkida? (Nimed
palutakse k&ik voimalikult nii kirjutada, kuidas neid rddgitakse, néit. kdvverohi,
mitte kouerohi jne.). — 2) Milliste taimede korjamine on iihenduses téht-
pdevadega, kirikuplihadega (ndit. jiiripdevaga, palmipuudepiihaga, jaani-
pdevaga, nelipithidega jne.)? — 3) Missuguste haiguste vastu tarvitati taimi
arstimiks ja kuidas? — 4) Kas tarvitati monda taime ndiduseks, luupainajate,
maa-aluse vastu? Ja missuguseid nimelt. — 5) Kas arvatakse monel taimel olevat
moju miristamisele, piksele, iildse ilmale. — 6) Milliseid taimi tarvitatakse
lastemingudes ja kuidas? Missuguseid sonu tuntakse pajuvile tegemisel jne.? —
7) Missuguste talutéode tegemist kdrvutatakse taimede ditsemisega, lehtimisega
jne.? — 8) Milliseid kombeid tuntakse viljade kiilvamisel, kapsaste istutamisel,
puude raiumisel? — 9) Missuguseid muinasjutte tuntakse taimede kohta? —
10) Milliste taimedega vérvitakse? Ja kuidas, mida lisatakse virvimisel juurde?
Kuidas korjati taimi varvimiseks? Missuguseid riistu seks tarvitati? Jne.

Soovitav on juurde lisada rahvaparasele taimenimele kirjakeelne nimi, voi ka
ladina-, saksa-, venekeelne, kui teatakse. VGi lisatagu taimest véike oks, Ois
mone lehega juurde. Igal teatajal olgu juurde lisatud saatja nimi, kihelkond ja
vald, kust teade périt. Lithemaid teateid voib saata ka postkaardil. Koik teated
palutakse saata aadressil: Tartu, Kastani tdn. 119.

Praegu on viimane aeg koguda rahvapiraseid taimenimesid, sellepérast
paidstke veel, mis paista voib.

Dr. G. Vilberg.
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LISA 6. Saatke teateid arstirohu-taimedest!
Gustav Vilbaste

Hédad ja oOnnetused jdlgivad inimesi nende igapdevases tO0s ja tegevuses.
Haigused tulevad ka tugevamale inimeselegi ja vanus toob hédaldamisi ja
ohkamisi kaasa, sest inimene liheb vanemaks, aga haigus ldheb nooremaks.
Meie aja arstid arvavad selgitada vGivat toendolisusega haiguste tekkimist ja
piitiavad neid ravitseda vastavate arstimitega, mida voib osta apteekidest, kui on
seks aga raha. Varemail ajul oli koguni teisiti. Ei olnud siis veel selged haiguse
teed ja tuleku pohjused, ei tuntud rohuteadlaste valmistatud arstimeid. Haigused
arvati tulevat tuulest ja veest, paha inimese silmast ja halvast sonast. Haiguse
tekkimise kohta oli arvamisi, kindlaidki oletusi, aga meie nagu ei tahaks enam
uskuda neid tdestusi. Kuid haigus oli siis sama raske, kui pracgugi. Haiguste
nimetuste arv aga ei olnud kaugeltki nii suur kui tinapdev. KGige rohkem esines
jooksvat ja siidamehaigust, pea ja kdhuvalu oli histi tuntud, rinnahaigus ja
sinivill, paised ja salakoi olid iildtuttavad, kuid oli ka véiiksemaid haigusi, mida
nimetati ithesdnaga jumalahaiguseks voi koguni surmahaiguseks, millest polnud
padsmist. Kdigi nende nimedega ja nimetute haiguste vastu otsiti ohtu ja rohtu
peamiselt just taimede keskelt, sest taimede raviva mojuga oldi tutvutud vdib
olla juba siis, kui inimene otsis omale toitu taimede juurikatest ja ka viljast.
Tahelepanekud kandusid edasi polvest pdlve kuni meie ajanigi, sest veel
praegugi on mitmel pool usk taime tervistava moju iile vordlemisi elav ja
metsarohtude tarvitamine laialdane. Ja seda mitte liksi meil, vaid ka mujalgi.
Isegi arstiteaduses piilitakse viimasel ajal jille l&heneda taimedest valmistatud
arstimite tarvitamisele, jdttes korvale keemiliselt valmistatud raviained.
Rohuteadlased piitiavad rohkem kasutada arstimite valmistamiseks taimi ja,
voibolla, toovad need haigele rohkem kergendust, kui puhtkeemilised rohud.
Aga rahva keskel niikse olevat kindel arvamine, et pracgused apteegirohud ei
anna kuigi suurel mééral tervist, — vanemal ajal olnud metsarohud paremad.

Allakirjutanu on juba pikemat aega kogunud andmeid rahvarohtude kohta,
eriti arstimiste iile taimedega. Kuid veel ei ole kiillaldaselt selge taimede tahtsus
ravimisel. Sellepérast palutakse teatada: Milliseid taimi tarvitati haiguste
arstimisel? Missuguse haiguse vastu kasutati taime? Kuidas tarvitati taime
arstimina, kas teena, keedisena, pealepanemiseks, hodrumiseks? Kas taim aitas
tiksi, voi pidi veel lugema “sonu”, tegema “piirdeid” jne.? Kas taimi veel
tarvitatakse haiguste ravimisel? Kuidas nimetati neid, kes ravisid haigusi
taimedega?

Vastuseid iilaltoodud kiisimustele palutakse saata aadressil: Tallinn, Koidula
t. 34.

Dr. G. Vilbaste.
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LISA 7. Eesti rahvapdrased taimenimed.
Gustav Vilbaste

G. Vilbaste kavatseb tuleval talvel asuda Eesti rahvapiraste taimenimede
labitodtamisele ja vastava nimestiku koostamisele. Seni on G. Vilbaste kogus
iildse iile 36.000 taimenime sedeli ja 13.300 sedelit taimede kasutamise kohta.
See voimaldab tGhusa iilevaate saamist taimenimede levikust meie kodumaal,
samuti vOoimaldab ka pilku heita sellesse sepikotta, kus on loodud nimed
imbritsevatele taimedele. Sest sagedasti ei ole taime nimi mitte ainult lihtne
sOnastnnitus, kolaline héailikute iihtum, vaid nende loomisel on arvestatud
mitmesuguste asjaoludega, mis on ikka seoses rahva arvamisega taime
omaduste, vilimuse voi koguni taime tekkimisloo suhtes.

Koiki loodusesopru palutakse saata veel allakirjutanule rahvapéaraseid
taimenimesid, kusjuures on vajalikud jirgmised andmed: Teataja nimi. Kust
kihelkonnast on périt taimenimi? Mis v3ib olla nime andmise pohjuseks? Kas
teataja teab rahvapidrasele nimele kirjakeelset voi ladinakeelset vastet? Kas
taime on kuidagi kasutatud? Milliseid muistendeid ja arvamisi teatakse taime
kohta? Kas nimi on timbruses iildine voi esineb vaid kohati?

Iga nimi on véértuslik ning tdiendaks 16plikku {ilevaadet. Suvine aeg annab
voimalusi taimedele l&hemale tungida ning isegi tarbekorral kuivatatud taimeosi
koguda ja iihes nimedega allakirjutanule saata, mille abil v3iks taime tépselt
kindlaks méérata. Saatekulud tasutaks loodusteadusliku kirjanduse saatmisega.

Dr. G. Vilbaste
Aadress: Tallinn, Koidula t. 34.
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LISA 8. Rahvateaduslised kiisimuskavad lll.
llmari Manninen (1924) (viljavote)

Matmiskombed. I. Surma pohjus. 1) Missuguseid haigusi vois vanarahva
arvamise jérele arstida, missuguseid mitte? Mis oli arstimata haiguste
pohjuseks? Mis nende pohjuseks, mille arstimine oli véimalik? 2) Kas oli
mingisugustest markidest ehk eeltdhendustest juba enne haigeksjadmist nédha, et
keegi peatselt dra sureb? /---/

XI. Kodukiijad jne. 79) Kas on kuuldud, et surnu oleks kirstu kummuli
pandud? Missugune surnu (ndid, langetobine jne.)? 81) Kas tegid surnud
elusolijaile mingit kahju (surmasid karja jne.)? Kas surnust vois hakata teisele
haigust? Missuguseid? Mis tdhendab ,kooljaluu*“? 82) Kas surnu abil vois
mingisuguseid haigusi parandada? Kas tehti surnu abil ndiakunste?

LISA 9. Rahvaluulelisi kiisimusi VIII (1928-1930)
(valjavote)

5. Kas ja kuidas tarvitati lauluraamatut (kas ka piiblit voi muid raamatuid?)
varguse, haiguse jne. teada saamiseks? Kuidas nimetati seda toimingut.

6. Kas tarvitati lauluraamatut ka arstimisvahendina (haigele pea alla pannes,
haiget kohta vajutades)? Missuguste haiguste puhul? Kas ka kaitseks luupainaja
vastu?
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LISA 10. RAHVAMEDITSIIN

Haigustest yldse: Surma haigus, jumalast saadet haigus, kylgehakkavus.
Kuidas saadi teada, kas haige sureb voi jadb elama. Mis tehti arsti tulekul?
Haiguste teisele saatmine. Haigustest drahoidmine.
Arstimise terminoloogiat: ohutamine, ohverdamine, tasumine, voolimine,
muljumine, tark, arst.
Arstirohud ja nende valmistamine.
Erihaigusi:
1. Kuidas arstiti joomatdbe, liigjoomist?
2. Millised abindud olid jalgade haudumise vastu?
3. Kuidas saadi lahti higistamisest?
4. Kuidas arstiti jooksjat?
NB! 5. Missuguse nime all on tuntud Idunapoolse Eesti ,,kooljaluu“ (tooneluu,
surnuluu, luu kasvaja jne.)?
6. Kidi nimetusi.
7. Kust tuli koolera, kuidas arstiti?
8. Kust tuli kuutdbi, kuidas arstiti?
NB! 9. Mis teatakse langetdovest?
Etioloogia: tuleb inimesekujulisena, vrd katk. jne.
NB! 10. Mis haigus on riis? Kuidas arstiti? Kas ka loitsudega?
NB! 11. Mis haigus on kirm ~ kross? Kas laste krambihaigus vdi
kurguhaigus? Arstimised.
12. Kuidas arstiti laste khulahtisust? Kas ka loitsudega?
Nadit.Virumaal:
,,Eha, eha, koit, koit,
Aita mind ja minu last,
Minu laps teeb rohelist.*
13. Luuvalu.
14. Mis tehti, kui naba paigast dra = naba dra karand?
15. Kuidas arstiti konnasilmi?
16. Milliseid abindusid tarviteti pdevitamise, mis tedretdhtede vastu?
17. Teatavate nahahaiguste terminoloogiat:
a) sammaspool ~ veiserdogatis ~ tdurarfdgatis ~ sdotraig jne.
b) koeranael ~ peninagel ~ koeranastik ~ koeranastlik (Virumaa).
¢) soolatyykad ~ kédsnad ~ tyvikad ~ suletyyd jne.
18. Mis on kdrnad, mis sygelised?
19. Kuidas arstiti n6drameelsust, ndrvihaigusi?
20. Mis tehti palaviku puhul?
21. Missuguse nime all tuntakse rdugeid? Kuidas arstiti? Mis on
tuulerduged?
NB! 22. Suguhaigused, kuritdbi, prantsus. Mis teatakse suguhaigustest?
Kust tuli meie maale, kuidas nakkab, kuidas arstiti?
23. Mis haigus on s66ja ~ s00bija? Kuidas arstiti?
24. Mis tehti, kui puudus s606gi-isu?
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25. Mis tehti, kui puudus uni?

26. Kuidas arstiti veetdbe?

NB! 27. Mis haigus on vill? Kuidas arstiti?

28. Kuidas arstiti voolmeid?

29. Kuidas arstiti viahitdobe ~ kreepsi?

30. Kuidas arstiti kopsuhaigusi, tiisikust?

31. Silmahaigused ja -vead: kae, marjad, viltu vaade.

32. Kuukord. Kuidas pidi sel ajal olema? Haiglased nihted.
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LISA 11. Haigus

Taud, tdbi, nuhtlus, pikaline haigus, &dkiline haigus, surmahaigus, kool (Wd.),
jalapealne haigus, jumala haigus, kide, kidumise) h,. Viljane h., pandud h. =
tehtud tobi = kaetuse (kapiuse) t., kihv (Wd.:W), kiilgehakkav h. = nakkus-
haigus, laustobi (Wd.), kordus (Wd.) = kordhaigus (Wd.), p66rmatobi (Wd.),
kuivtobi, tdmbus (Wd.:d), inimene ldheb vanemaks, tSbi nooremaks, haiguse
hoog, haiguse vimm, haiguse dgar (Torm), haiguse pagin, haigus mollab, tdbi
laastab dra (maha), umbe 10bima (Wd.:d), kiilg hakkama, kinni hakkama,
muhetama (Setu), haigus podrab, haigus on poodramas, haigus lahkub, haige
olema, haigeks jddma, pddema, haiglema, voodis olema, maas olema, ilma
plikseta maas olema (Wd.), haigestuma, dngima, halisema,

[k 2] tobima (Wd.), kiduma (kidelema), kiunuma (Wd.), kidus maas olema,
kidumist kiduma, ,ta keob ja veob” (Wd.), tobitsema, té6behema (Wd.:d),
niarbuma, lesima, loksuma, logisema (Wd.), vimmama (Wd.), tdhkama (Wd.),
rosima, ?Koolduma (Wd.: D), kd6luma (Hai), haige raamas olema (Wd.), jala
peal luksuma (Wd.), (piisti jalul) kolkima (Wd.), teda tdmmati haigeks (Wd.),
sooja surmaga (kuhugi minema) (Wd.), haigevoodis lamama, haigevoodi,
alavoodi (Wd.), haigemaja, laatsaret, haige, haiglane, pddur, haiglik, tdbine,
tobur (Wd.), kidev(ik), kidulik, kidur(ik), kiderik, hédine, kiratsev, hiilk,
harnane, hing ndoriga (niidiga) kaelas, dngne, tirune (Plv), tdvealune, otsas,
vaese (kehva, hédise) tervisega, korrand (KJn), vaimutu haige (Wd.), hing
piigub kontide vahel (Wd.), koik ihukarvad hdda téis, pddeja kirjad pdses
(Wd.), suremise peal haige, surmaga volgu, surma kutsar, minekul, minestama,
[k 3] minestusse langema, minestus, ?tiidin (Wd.: NW), minestuses olema,
meelemérkuseta olema, dra nirbuma, valutama, kipitama, haiget, valu tegema,
haigestama (Wd.), vaeva tegema, kibelema (kibeldama), pakitsema,
kirvendama, ergama (Hid), iivendama (Koe), kihkama, kihvama, kihvatama,
tuksuma, tuhisema (Wd.), ?soendama (Wd.), silmad hakkasid raiuma (Wd.),
siida hakkas ldikama (Wd.), valu lehvitab (Wd.), valu 16igub 1dbi (Wd.), valu
viirab 1dbi (Wd.), valu; kihk, ohk (Wd.:d), kdbe (Wd.), vaev, vaevad, valu hoog,
valu leek, kibe valu, kange valu, keev valu, torkav valu, kihkav valu, kdrvetav
valu, dge valu, I6ikav valu, tuim valu, valus, kibe, kipitav, pakitsev, haav, reig,
(h)urm, verme, kriim,

[lk 4] kriimustus, krammats (Wd.), rakk, (k)rell (Wd.D), haavama, vigastama,
ennast killule 16ikama, kriimustama, kriipima, kripsima, marastama, nikastama
= viltima, dra vddnama, asemelt dra likkama, asemelt d&ra minema (paigast),
kdsi ldaks konti kdverasse (Wd.), kaela murdma, murduma, &ra kargama,
?lupistama, haige on lihal, liigliha, disvesi, maraskil, verimaraskil, haavad on
rahas (Wd.), ?oskuma (Wd.d), mddanema, méidale 166ma, ajama, minema, méada
ajab alla, mddanik, mada, kuiv mida, midrg méada, rdhm, rahk, lonkama,
jalgama = jaluma (hobusest), dnduma, luukama, lumpama, l&mpama, limpama,
lompama, liiverdama, lddpama, liipama, likahtama, jalust ei kdhta (Wd.), sant,
vigane, lonkur, lombak, lombart, lumper (Wd.), kuutjalg; piilitsjalg, limpjalg;
liipjalg,
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[k 5] kdmbakas, liimbakas, keks-Ann (Wd.), liigu-Mari (Wd.), kdorsilm =
koversilm = vodrsilm, kurt, kuulmatu, kdrvutu, tiims (Wd.), kurttumm, keeletu,
mikk (Wd.:A), paise, kasvaja, késn, konnasilm = hanesilm (Wd.:D),
soolatiiigas, nibaras (L&), koeranael, verekramm (Wd.:D) = verikamm,
koeranekk (Wd.), pahus (Wd.:SW), sint (Wd.), muhk, kibe muhk (Wd.), vere
muhk, mutt (Wd.), ndru (Wd.), vinn, vistrik, vistar, vill, vesivill, sini(ne) vill =
surmavill (Wd.), pl. tikad (L&), umbpaise, verepaise, kiister (Plv), kivikoorem
(Wd.), kdsnama, paise puhkeb, paise jookseb dra, paise on pakis (Wd.), paiset
dra lahutama (Wd.), pea valutab, pea kiib iimber, pead viiakse iimber (Wd.),
pea keertab, oksendama, oksele hakkama, okse tiikib peale, vilja lilkkama
(Wd.), ajab oksele, pdoritab o., keeritan oksendama, siida on paha, kdib siidame
peale, likkab vastu (Wd.),

[k 6] siida keeritab, siida virtsub (Wd.), soolikad virtsuvad (Wd.), soolikate
korvetus (Wd.), ndrvetused, palavik = vau (h)v (Wd..d), tusk, tdbetusk,
?kullatdobo, kuumatobi, palahaigus, ?”’tiikkk kaalah”, varistused kdivad peale, hall
tobi, vilu tobi, kiilm tdbi, hdlpkott (Wd.), soitetdbi (Wd.:W) ork (Wd.:Pp)
(,;orkas olema”), kiilmaga sbditma, halli sditma, valget sditma, hall tuleb peale
(selga), hall koer heidab peale, sdidab halli tdku seljas, koha, riitis (Wd.:d),
lakastuse (ldka)-koha, kuiv koha, rinna koha, vere koha, kuiv konn kurgus,
kohurad rinnad, koherik, kohur, kéhima (kohisema), kohatama, ldka(s)tama,
rogistama, kdkastama (Wd.Dd), rindu kergitama, rindu lahutama, suutiis haaval
kéhima, nohu = sulg (sulu), ninataud = nohutaud, kiilmetus = véline haigus
(Wd.), koht haige, kdhuvalu, seest népitseb,

[Ik 7] seest veninud, naba sooned dra veninud (Wd.), sisikonna kdrvetus (Wd.),
vorstiaida voti kadunud, koht kinni, kGhust kinni olema, ummukses olema, kdht
jadb seisma, koht lahti, sisikond lahti, kdht on vedel, vedel olema, koht on jarel,
seest vallali, keedab 14bi, keedab seest lahti, ennast alt lahti tegema, virgib due
vahet (Wd.:D), ei saa piikse kootide pealt dra, putkel olema, keha ei pea kinni,
koht jookseb 1dbi, pesatdbi, kdht ajab tiis, ajab puhutusse (Wd.), koht puhutab,
koht on puhutust téis, k6ht on puhetuses (puhutuses), puhetustdbi, peerctuse
tobi (Wd.), kdhutobi, kdhupdletik, punasehaigus (Wd.), verine kohutdbi, tiiiifus,
leputobi (Wd.:G), koolera = vene kool, koht on punases, sodlatobi (Wd.:G)
"Darmgicht’, maopdletik, pdrna tobi, pdrna poletik,

[lk 8] sapi tobi, pdie pdletik, maksa pdletik, soolte pdletik, neeru pdletik, kuse
veetdbi (Wd.), kdhu ussid, paeluss, ussi pddema, ?pdismaod, voolmed (vt.
Wd.), vdhjatobi, ?tiihiis (Wd.:d), virtel (H&4), piste tdbi? pusu t., puskva t.,
siidamepdletik, riis, sooled on (kédivad) kubemes (kuppes), sooled on maas,
sooled kaivad alla (vilja), sooled ajavad piiksid tdis, kannab oma sodi siiles,
jooksva tobi (Wd.:d) "Hodenbruch’, vaevaja tobi — vaevastdbi, keha kdib maas
(véljas), suur kell, veetdbi, paistuse haigus (Wd.), elamise paistetus = koti p.
(Wd.), veeheitmine on kinni, ei pea vett kinni, suguhaigus, kuri h. = paha h.,
sant h = suur h., prantsuse h., vene tobi, vene pahatobi, himu t., hoora t., valged,
rinna taud, rinnad on kinni, ahistab rinnust, limmatuse tobi "Asthma’, kross,
siidamekross ‘Braune’, kurguhaigus, ldmmahaigus, pruuntobi, ?seatdbi, kuiv

177



konn, mumps, kopsupdletik, narmhaigus, tiisikus, Oitsev tiisikus, kopsu,-t.,
selgroo-t., korisolme-t (Wd.), luutiisikus, kurgutiisikus,

[1k 9] leetrid = (pisukesed) leeted = leetrubid (Wd.:O) = laatsed = 16tsed, riisid =
kivileeted = pisukesed rubid (Wd.), sarlak = helkjad rubid (Wd.) = suured leeted
= vairleeted = punased leeted = punane tobi = pleki t.= kalevi-tobi = riisi-tdbi
(?) = vistriku (muhu) haigus, rduged = rubid = suured rubid = lddtsa sugu rubid
= tuule laasi moodi rubid (Wd.) = ndstmed (Wd.:d) = herne tdbi, tuulerduged =
tuulerubid, rougeid panema, rublisse panema, rouge armid, rouge tdhed, herne
tdhed, rougeid &ra laastama, rougeid dra puistama, ramp, ranu (Wd.:W),
kangestuse kramp (Wd.), kangestamise tobi, lank (Wd.:J), lamm (Wd.), ihu,
pea, siidame lamm, kipri haigus, kibre, singtdbi (Wd.) = ussichmatus,
koeraviga, hundiviga, ussiviga (lastel), soetobi (Wd.), krampima, liikkatama
(,,haige niikse liikatavat™) (Wd.), ,teda veetakse kokku”, soone vedu (Wd.),
langetobi = jooksja tobi?, sitahaigus raputab teda (Wd.), koolesklemise tobi
(Wd.:d), sant haigus = surev h. (Wd.), emahaigus "Hysterie’, halvatus, halvatud
olema, saama, koolma (Wd.), kodukiijast varjatud (Wd.), rabandus (vt. Wd.),
rabatud, teda rabati peast (Wd.),

[lk 10] peaaju pdletik, vimuhaige, nddrameelne, hull, marutdbi = hulluhaigus,
hullukoera tobi, veejélestus (Wd.), jooksva (jooksja), luuvalu, lendav jooksva
(Wd.), (K)narr, krogi, nare, rodi, umbhaigus, pistja h., lendva h., ?rammutobi
"Gicht’, rikkamehe tobi ‘Podagra’, kidi, kigi, kitsi kidijas, silmapdletik,
silmamarjad, silma kae, silma kord (Wd.), korvapdletik, pidalitobi, krossihaigus
= kiirbuk (Wd.:D) "Scorbut’, magus haigus = siigelised, sammaspool, ohatus,
maaviha, maahaigus, maaaluse haigus = putus (Tarv), ihu tasandused
(Wd.:NW) = ihu kiskmed, ihu on méhel = i. leemendab, tuulelemmes olema
(Wd.), suu lemm, suu kool, ?lemm (Khn, Valj), kuu-tobi, nogese-tobi, kollatdbi,
roos (,,roos 106b rinda”), inglise haigus, ?koera tobi = pdid t. (Wd.:d),
verevaesus, valgetdbi (Wd.), ?kivitdbi, marutébi (Loomadel) (,,maru koer”),
muhutdbi = katk, panu = palu (L&), soratdbi, peataud (hobusel) = nohutobi =
nodlet. (Wd. :d) = tatit. = Iout., hobune on 16ul, kuiv konn, kirna-kool, pl. reid,
prei, karvatdbi (Wd.),

[lk 11] till (Torm), leppa kusema, leppa ajama, (lehm on) punases (Wd.), kibrid,
kibritobi, tiirud (Wd.), traabri-tdbi — traavi t., piha traaber, lange traaber, méda
tobi (lammastel), limberkdimise-t. (lammastel), vaarumise haigus (Wd.),
pouslank (hobustel), janeskonts (hobusel), vipatakas (Wd.), hdrgatslohu viga
(Wd.), siga on tangus, soorem, seamati (Wd.).
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LISA 12. Asuge rahva-arstiteaduse korjamisele

Vanad kombed vdhenevad iga pidevaga ja sellega kaovad ka tundemérgid nii
ithest kui teisest vanarahva kombest ning tarkusest.

Uks sarnastest kultuuri edasitungimisel kadumisele méiiratud aladest on
vanarahva arstimise tarkus voi teiste sdonadega rahva-arstiteadus. Seda on
tarvis koguda ja kadumisest paista.

Rahva-arstiteaduse kogumisel on suur tdhtsus. Meie saaksime sel teel pilku
heita rahva teadmistesse haiguste arstimise ja haiguste drahoidmise alal. Siin
avaneb palju rahva téhelepanekuid — mondagi tabatud tott — ndituseks aegade
jooksul proovitud rohu moju mone haiguse vastu jne. Peale selle igasugu
arstimise kombeid ja toimetusi. Uhtlasi vdiksime sel teel kindlaks teha arstimise
védrviise.

Meil on palju sdnalist ja asjalist vanavara J. Hurt'i ja teiste algatusel juba
kokku kogutud. Tuhanded kded on teinud seda tasuta.

Et rahva-arstiteaduse kogumise peale seni erilist rohku ei ole pandud ega
iildist rahva-arstiteaduse kogumist varem pole ette vdetud, selletottu on ehk
mondagi kaduma ldinud ja praegu on viimane aeg péésta mis vdimalik.

Sellepirast on Eesti Tervishoiu Muuseum rahva-arstiteaduse iildisele
kogumisele asunud. Tervishoiu Muuseum saadab Teile selle lithikese rahva-
arstiteaduse korjamise kava iihes palvega, iiles kirjutada ja meile saata seda, mis
Teie teate voi oma limbruses koguda jouate — iikskoik kui palju.

Rahva-arstiteaduse korjamise kava

I. Mida korjata:

1) Asju ja riistu, mida kuidagi arstimise otstarbel on tarvitatud ehk praegu
tarvitatakse.

2) Vanu raamatuid ja késikirju, kus teateid arstimisest.

3) Rohutaimi, millest rahvas rohtusid valmistab.

4) Arstimise kombeid ja arstimise sdnu.

II. Kuidas korjata:
Koige kergem ja tagajidrjekam on korjata oma ligemas iimbruses ja
tutvusringkonnas. Paljugi vdite Teie, lugupeetud korjaja, iseenese maélestustest
kirja panna. Ka tuttavad annavad hdid meelega seletusi, kiisige ainult. Kui Teie
iimbruses leidub moni rahva-arst voi ndid, siis katsuge tema arstimise iile
teateid saada teistelt, ndit. neilt, keda ta arstinud on, kui ta ise ei iitle,
ilesmaérkides isikute nimed, kellelt teateid saadud.

Jéattes Teile kirjeldamises tdieliku vabaduse, palume kirjeldada niipalju kui
voimalik:
1) Mis haiguse voi hdda puhul millega arstitakse (haiguse ja rohu nimetus)
2) Kus kohal ja mis ajal arstitakse, kui see téhtis on.
3) Kuidas haigusi dra hoitakse.
4) Kuidas haigusi teistele saadetakse.
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5) Mis aineid rohuks tarvitatakse ja kuidas (sissevOetakse, pealemaéritakse).
Edasi palume teateid asjade ja riistade kohta, mida arstimiseks tarvitati; kui
need asjad ise juba kaduma ldinud, siis mida moodi asi vilja négi ja millest oli
ta tehtud.

Kui asi veel olemas, palume meile sellest teatada.

Oleks veel huvitav teada, mis teab rahva-arst, ,tark vo6i ,,n0id“ inimese
kehaehitusest ja tegevusest. Milleks arvatakse niituseks tarvis olevat: 1) maksa,
2) pdrna, 3) neerusid, 4) verd, 5) pédaju, 6) siidant. Meil on palju rahva-arste,
Htarku®, . ndidu®, sdnadega arstijaid, posijaid praegu rahva sees tegutsemas. Nad
ei avalda aga oma teadmisi, kas leivateenistuse vdi muil pohjusil. Sellepérast on
ainuke lootus midagi neilt teada saada kohapealsel korjajal tutvuste teel. Voera
korjaja vastu ollakse umbusklik, arvatakse, et ta korjab mingi kurja
tagamottega.

Soovides Teile rahva-arstiteaduse korjamiseks joudu ja hddd edu — ootame
huviga Teie vastuseid.

113

Teid austades
EESTI TERVISHOIU MUUSEUM.

Saadetiste ja jarelparimise adress:
FEesti Tervishoiu Muuseumile
Tartus, Aia tan. 46.
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LISA 13. Terminoloogiline kiisitelu (vadljavote)

Motiivistik. Rahvameditsiin: haiguste nimetusi ja arstimisviise, eriti jutte
katkust (Pest?), painajast (4Alp? Mahr?), hallist (Fieber?), rabandusest
(Hexenschuss?) jne.

LISA 14. Gesamt-Fragebogen fiir deutsch-baltische
Volkskunde (1911) (vdljavote)

Baltisaksa rahvateaduse iildine kiisitluskava (1911) (viljavote).

I. Keel /---/ 13) Haiguste nimed. Surm. Haigestumine ja tervenemine. /---/

V1. Ebausk /---/ 7) Rahvameditsiin: inimeste ja koduloomade haiguste
loitsimine vormellike fitluste ja palvetega ning riidetiikkide matmise abil.
Ravijouga taimed, puud, ravimtaimed ja juured. Kaitsvad amuletid. Loitsud ja
vormelid haiguste, varguse, tule ja vee vastu. Tule ja vee sonad. 8) Siinnituse,
ristimise ja lapsepOlvega seotud ebausk; armumaagia, pruudiseisuse, pulmade,
haiguste, surma ja matustega seotud ebausk.

(Gesamt-Fragebogen fiir deutsch-baltische Volkskunde (1911).

L. Die Sprache /---/ 13) Namen von Krankheiten. Tod. Kranken und Genesen.
/---/

V1. Aberglaube /---/ 7) Volkmedizin: Beschwéren der Krankheiten des
Menschen und der Haustiere durch formelhafte Spriiche, Gebete, Vergraben
von Kleidungstiicken. Heilkrdftige Pflanzen, Bdume, Krduter und Wurzeln.
Schiitzende Amulette. Bannspriiche und Formeln gegen Krankheiten, Diebe,
Feuer und Wasser. Feuer- und Wassersegen. 8) Aberglaube bei Geburt, Taufe
und Kindheit; Liebeszauber, Aberglaube beim Brautstand, bei Hochzeit, bei
Krankheiten, Tod und Begrdbnis.)

LISA 15. Kiiged ja kiikumine. Richard Viidalepp (1936)
(valjavote)

11. Kuidas vanarahvas kiitkumist seletab: miks peab kiikesid ehtima ja kitkuma?
Kas on usutud kiikumisel olevat mingisugust mdju vilja- voi lina kasvule voi
kiikuja tervisele? Kas on kiigele jooksmise voi kitkumisega olnud iihenduses
ennustamisi?

181



LISA 16. ERA kiisimuskava nr. 3. Juhiseid
rahvaluulekogujatele. Mida ja kuidas koguda?
Richard Viidalepp (1936) (viljavote)

VII. Rahvausk (ebausk) ja kombed.

6. Taimestik.

Milliseid uskumusi tuntakse iihenduses puudega ja vidhemate taimedega?
Milliseid taimi ja kuidas on kasutatud haiguste arstimiseks, ndidumiseks,
ennustamiseks, varvimiseks, méngimiseks ja ménguasjade tegemiseks (niit.
Lapsed — vaililli, karikakraid, lugaseid, korkjaid jt.)?

Nadit.: Haab. Kadakas. Kask. Kuusk. Lepp. Ménd. Paatspuu. Pihlakas. Parn.
(Lohmus-Niin). Toomingas. Tlrnapuu. Jne. Uskumusi ja kombeid ithenduses
puude istutamise, ditsemise ja viljakandmisega.

Ajatarihein. Hallihein. Jaanionn (6nn). Jooksjarohi. Jdnesetakk. Kaetusrohi.
Kalmus. Kanakoolid. Karikakrad. Kidsihain. Koerputk (penipiitsk). Koirohi.
Korvhain. Kéirnhein (kdrné, kdrnaoblikad). Kiilvikiilimit (-kilimit). Leemeleht.
Maarjahein. Maavitsad. Mailaserohi. Maksarohi. Maoajaja. Miirkhain. Naiste-
puna. Naistepddstja. Narirohud. Niseldeshein. Ndiakollad. Noéiakammitsad.
Noiarohi. Nélghein. Orjavits. Ohopaats. Paiseleht. Palderjan. Palorohi. Pistirohi.
Punahein. Piniil. Raudndges. Raudrohi. Reinvarred. Robirohi. Sammas-
poolehein. Sochambahain. Sookaalid (kaelud). Tedremaran. Toomhain.
Ubaleht. Verihein. Ammatuss (ematuss). — Imehein. Siilirohi. Jne.

Kas on tuntud (tuntakse) taimi: Jumalakisi. Kuradikipp. Kalevipoja
juuksed. Kalevitutt. Sooema juuksed. Uku-annid (innad)? Mida neist
teatakse? Miks nii nimetatakse?

7. Milliseid uskumusi voi kombeid on tuntud (tuntakse) iihenduses
loomadega, lindudega, madudega, kaladega ja putukatega?
KODULOOMAD: Hobune /---/ (hobuse haigused ja nende arstimine). /---/
Karielajad: /---/ piima rikked ja nende arstimine. /---/ Koeranagel (peninagel). /-
--/ Milliseid haigusi on olnud koduloomadel ja kuidas neid on arstitud?
METSLOOMAD: Hunt /---/ Héile kaotamine hunti ndhes. /---/ MAOD JA
USSID: /---/ uss arstimisvahendina. /---/ Vainuk®is.

15. RAHVAPARANE ARSTITEADUS.
Kust vanarahva arvates tulid voi hakkasid mitmesugused haigused (maast,
tuulest, loomadest, teise inimese kadedusest jne.)? Kuidas tehti kindlaks
haiguse piritolu? Kas usuti, et keegi voib teisele haigust saata ja kuidas?
Milliseid haigusi?

Kas koha peal on olnud rahvaarste (maa-arste, kiilaarste) ja kuidas neid on
nimetatud? Mida teatakse jutustada nende tegevusest?

Kuidas on nimetatud mitmesuguseid arstimisvotteid (ohutamine,
ohverdamine, tasumine, voolimine...)? Milliseid koduseid arstirohte on
kasutatud? Kuidas neid on valmistatud?
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Mida on tehtud haigustest hoidumiseks? Milliseid haigusi on peetud
,jumalast saadetuks”?

Kirjeldage iiksikuid haigusi ja nende arstimisviise! (Haiguste
nimed kirjutatagu ikka nii, nagu neid tarvitavad vanemad kohalikud elanikud.)

Haavad: Verejooksu sulgemine. Veri naha all. Koerahammustus. Pind.
Mitmesugused ,,vihad” (kiiiineviha, sukaviha, dlleviha jne.). Polenud haavad.
Haudumine. Naha 16hkemine. S6rmede vastamine.

Hambavalu. Kurguhaigused (,,H&il &dra” jm.).

Kaelahaigused. Nohu. Verejooks ninast.

Silmahaigused ja vead (puru silmas, kae marjad, kanapimedus. Viltu
vaade jm.). Korvahaigused. Pdevitus. Tedretdhed.

Kasvajad. Muhk. Kooljaluu (Tooneluu, Surnuluu).

Joomatdbi (liigjoomine).

Kopsuhaigused (rinnahaigused): K6ha. Tiisikus jm.

Kodhuhaigused: Kohuvalu. Kohulahtisus. Kohukinnisus. Ko&huussid.
Koolera. — Korvetus (Pdletus). S66giisu puudus. Oksendamine. Jm.

Kiilmtobi (Hall, Hork, Viluhaigus).

Lastehaigused: Kahetamine. Harjased. Nutmine. Riis. Kirm (Kross).
»suulagi maas”. Kohukorratused. Koeraviga, Hundiviga, Janeseviga, Ussiviga jne.

Lendva (Lendav, Rabandus, Akine).

Liikmehaigused: Porutus. Nikastus. Vddnamine. K i d i (Nari, Rodi).
Luuvalu. Jooksja. ,,Kondid haiged”. Luumurded.

Luupainaja (Painakas, Patakas, Kondirusuja).

Nahahaigused: Ohatus. Vistrikud ja vinnid.

Maa-alused (moalused). Koom. Veiserodgatis, Sammaspool,
Sootraig. Roos. Konnasilmad. Soolatiitikad. Kédsnad.

Naistehaigused: Kuidas pidi olema kuukorra ajal? Kuidas arstiti
haiglasi ndhteid? Kuidas abistati stinnitajat? Muid naistehaigusi?

Mis tehti palavikku puhul?

Paised. Koeranael, Koeranastlik, Peninagel.

Peavalu. Rahutu olek. Unepuudus. Ehmatus. Kartlikkus. Krambid.
Langetdbi. Kuutobi. Halvatus. Nodrameelsus, Hullumeelsus.

Pist, Pistja. Kollatdbi. ,,Naba paigast dra”.

Prantsuse haigus, Kuritobi.

Rouged, Nostmed, Rubid. Tuulerduged. Leetrid. Siigelised.

Siidamehaigused.

Allakusemine. Verekusemine. Kivihaigus.

Ussihammustus (,,-ndelamine”). Mesilase ndelamine (,,pistmine”). Uss
sisse ldinud (voi ndiutud).

Vaevajatobi. Soetdbi. Marutdbi.

S66ja, S66bija. Voolmed. Veetdbi. Vill.

Umbvalu. ,,Umbes haige”. Vahk (kreeps). Katk.
Kas on tuntud v6i tuntakse sonadega arstimist? Milliste haiguste
puhul? Kirjutatagu iiles igasugused arstimis- ja muudki sonad (armastuse,
kohtu, saksa, tule, hundi, ussi jne.).
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LISA 17. Kiisimusi taevakirjade kohta.
Rudolf Példmae (1937) (viljavote)

4. Kas on taevakirja kaitsevahendina kaasas kantud, millal ja missugustes
olukordades? Kas on pandud lastele voi siinnitajaile naistele tk. kaitseks juurde?
Kas on tk. abil arstitud inimesi ja loomi (ndit. verejooksu kinnipanekuks)?

LISA 18. Kiisimusi pulmanaljadest.
Richard Viidalepp (1938) (viljavote)

5. Kas ja milliseid arstimisnalju esines teiepoolseis pulmades? Saunas kdimine.
Kas saun koeti soojaks voi tehti ainult suitsu? Keda viidi sauna? Vihtlemine.
Kas vihtlemine toimus saunas voi mujal? Kas viheldi kuivalt vdi mirjalt? Kes
vihtlesid ja keda viheldi? Miks {ildse viheldi? Kupulaskmine ~ kuppude
panemine. Kuidas tehti? Kes oli kupulaskjaks ja kas erilises riietuses? Kellele
pandi kuppe? Aadrilaskmine ~ verelaskmine. Pulmatohter ~ pulmaarst. Kes oli
arstiks? Keda ja kuidas arstiti?

LISA 19. Korjake kohamuistendeid!
Richard Viidalepp (1939a) (valjavote)

Kiisimusi. Kivid. /---/ Kas tuntakse tondi-, katku-, ndia-, orja-, niki-, neitsi-,
arsti-, tohtri-, iie-, ohvri- ja muunimelisi kive? Mida neist teatakse jutustada?
Kas on usutud, et kokkupuude mone kiviga voOib parandada haigusi voi
soodustada mehelesaamist?/---/ Veekogud. /---/ Kas on mdnda veekogu kuidagi
austatud voi pilihaks peetud? Kas on monest allikast voi muust veekogust voetud
vett arstimiseks? Mis haiguste puhul? Kuidas arstimine on toimunud?/---/
Isikud. Mida teatakse ..... tarkadest, ettekuulutajaist, rahvaarstidest jne. /---/.
Rahvausundi alalt. /---/ Kas on olnud kohti, kus on kéidud abi otsimas
haiguste ja hidade puhul? Kuidas see on toimunud? Kas niitidki veel esineb?
/---/. Nalg ja katk. Mida maletatakse kunagi olnud nélja-aastaist, katkust,
mustast surmast? Kas arvatakse katk ja haigused rédnnanud ka inimeste voi
loomade néol? Kas tuntakse kohti, kuhu katk peatuma jaanud? /---/.
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LISA 20. Kiisimusi matmiskommetest.
Amanda Raadla (1939) (viljavote)

3. Kas arvati, et ndid voi keegi paha inimene v3ib teisele saata surmahaiguse?
Kust arvati haigused ja surm tulevat? Kas tuntakse samalaadseid véljendusi:
,,Kel surma hida, toold avidai’ méddnegi rohi* (Rouge)? Voi ,,surma vastu ei ole
rohtu, abi jm.? Vrd.: ,,Ei aita saun, on tobi [haigus] surmast loodu (Tartu).
===/

6. Saaremaalt on teade: ,,Surihaigust aitab — anna musta kassi verd sisse®. Téhtis
oleks jdlgida seda motiivi ka mujalt, {ihtlasi piilida selgitada, miks abi on
tihenduses musta kassiga.

7. ,,Kui inimene raskesti haige on ja teada tahetakse saada, kas ta elama jaib
ehk &dra sureb, pannakse konn ta rindade peale (Laiuse). Kas tuntakse mujal ka
sellelaadset toimingut? Kuidas arvati sellest vGivat ennustada surma haigele?
Uhtlasi olgu teadmiseks siin esitatud materjali suhtes, kui kohalikud elanikud ei
tunne nditena toodud kommet, siis saata ERA-sse eitav vastus. See on palju
parem kui vastamata jétmine.

8. Meil on iildiselt tuntud sool kaitsevahendina kurja vastu. Ennustamiseks on
teda vihem tarvitatud, teated piirduvad peamiselt uueaasta 66ga. Saaremaalt aga
on teade, et teda on haige juureski tarvitatud: ,,Kui keegi haiget vaatama ldheb,
sellele antakse ilma haige teadmata piusse (peosse) soola® (Jamaja). Kas mujal
tuntakse soola andmist? Millest siis teati siin ennustada haigele paranemist voi
surma? Mispéarast?

9. Kas maletatakse, et haiget vaatama minnes oleks eriti tdhele pandud haige
liigutusi ja sellest piilitud aimata haige seisukorra paranemist voi halvenemist?
Ta-Maarjast, Vaivarast jm. on teateid: kui esimest kord haiget vaatad ja ta paad
(katt) liigutab, siis --- --- , kui jalga, siis --- --- ? Kas on vaadatud, kui ta haad katt
enne vOi pdrast liigutab kui (kura) pahemat? Mida on iihel vdi teisel juhul
ennustatud? Mispirast? Kas katsuti jalgade ja kéte kiilmust ja mida sellest
arvati? /---/

11. Kui haige rédgib teest, mida sellest on jareldatud haige kohta?

12. Missuguseid arvamusi on avaldatud, kui haige aset otsib, ikka uusi toitusid
tahab, sugulasi ndha soovib jne.? Mis pohjusel?

13. Kas on tdhele pandud haige asendi muutmist, niit. ,.haige kui ta kédnab
kiiligale seina poole, siis ... ... “ (Ambla)? Missuguseid jareldusi on sellest
tehtud? Mispérast? Tuntakse voi on tehtud haige kehahoiust veel muid jareldusi,
nagu nina piisti, iile paé piiiiab silmadega vaadata — kuidas seda vaadet (pilku)
nimetati? Kas lastel keelati magades nii vaadata? Mispérast?

14. Miletatakse, et haige seisukorra iile oleks tahetud selgusele jouda vee abil?
Kas on voetud kaevust vett (kolm pange vett), vaadatud, kuidaspidi vesi panges
ringi kéib ja sellest taibatud haige seisukorda edaspidiseks? Noarootsist on
teade pdlevate siite heitmisest vee sisse. Siite vajumisest vOi pealejddmisest
ennustati haige saatust. Kas on soevett ja haigele juua antud? Missuguse
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tagamottega? Miks on sded rahva seas tuntud abivahend paljudel juhtudel, néit.
loomadegi puhul?

15. Kas vaadati Opetaja hobust, kui see tuli haige juurde? Kui hobune due
sOitmisel pdd maas hoidis, mida tdhendas see haigele? Kas Opetajast voi
armulaualevotmisest voidi arvata haige seisukorra paranemist vdi halvenemist?
Kuidas? Mis pohjusel? /---/

40. Kas kardeti surnu silmi, kui need lahti jdid? Mida ennustati sellest? Kuidas
suleti suu, kui see oli lahti jadnud? Kas arvati suust tulevat surmahaigust, voi
usuti surnule juhtuvat midagi, kui suu oli lahti? Mispérast? Seletada, mida
maéletatakse sellega tihenduses?

LISA 21. Kiisimusi rahvanaljandite alalt Ill.
Rudolf Példmae (1940) (valjavote)

Arst, arstimine. Teemasid: rahval imelikud haigused ja rohud; peetakse muid
vigu haigusteks; Opetatakse ebasobivaid rohtusid; tarvitatakse rohte, nit.
piiritust teisiti kui madratud; arstitakse valesti; arsti hajameelsus arstimisel, teeb
vigu; naljad hambaarstimisel. Tiilipe: Mees tahab katkise saapa jaoks rohtu. Rohtu
peab enne tarvitamist loksutama, kuid loksutatakse haiget. Arst torkab ndelaga
tagumikku: hambajuured olevat ndonda siigaval. Sead haigega iiheskoos, neil polevat
karta hdadaohtu. Mees joob naisele maératud rohtu, sest mees ja naine olevat iiks.
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LISA 22. Kiuisimusi rahvameditsiinist 1.
Herbert Tampere (1940)

1. Korvahaigused.

Missuguseid korvahaigusi vdi kuulmisvigu eraldab vanem rahvas? Millest
tekivad kdrvahaigused ja kuulmise kadumine? Uks teade Liinemaalt rigib, et
kes veekonna kitega piinab, jadb kurdiks. Kas on seda mujalpool veel kuulda?
Samuti oleks tarvilik selgitada, kas arvatakse kuufaasidel mdju olevat halva
kuulmise kahanemiseks v4i paranemiseks.

Missuguseid abindusid on tarvitatud korvahaiguste arstimisel? Sagedasti
nimetatakse arstimisvahendina nn korvakivi (korvakuurmakivi, varesekivi
jne.). Tuleks selgitada, missugune see on: kas paekivi v&i raudkivi, kas
mesikdrje moodi, aukudega ldbi, teokarbitaoliste keerdudega, koonusekujuline
voi kivi, millel on nagu korv kiiljes? Kujust olenevalt on korvakivi arstimisel
kasutatud mitmel viisil.

Alamal loetleme kiisitlemise hdlbustamiseks lithidalt moningaid arstimis-
viise. Needki on iisna puudulikult esindatud, ja iildiselt ei ole vahet tehtud,
missuguste haiguste vastu iht kui teist arstimisviisi on tarvitatud.

A. Aurutamine. K&ige enam on andmeid korva aurutamisest korva-
kiviga. Seejuureski on viisid mitmesugused: a) Kivi tehti tuliseks ja valati voi
tilgutati vett (piima, mett) pédle. Kuidas aga seda auru korva lasti? Moned
teated konelevad auru kdrva laskmisest 14bi lehtri voi sdela. b) Kivi aeti tuliseks
ja pandi vette voi piima sisse. ¢) Kuumutamata kivi pandi keeva vee sisse.
Aurutamise toimingut tuleks kirjeldada tiksikasjalikumalt. — Véheseid teateid on
veel aurutamisest lihtsalt pajaauruga, spetsiaalsemalt valge emandgese tee,
viinapraaga, katusesambla, ,korvarohtude”, kodmliseemnete ja sooja leiva
auruga.

B. Suitsetamine. Néikse olnuvat vidga laialdane komme, kuigi sellest on
iisna vidhe andmeid, korvavalu ja véhest kuulmist parandada kirikukella
ndori suitsuga. Kombed on siingi kaunis erinevad. Noudeiks on vahest, et
kellanoori tiikid tulevad tuua salaja, 3 kella kiiljest, suits lasta kdrva lébi
paberitoru jne. Mdnes paigas olevat kdrva pandud ka kellandori tuhka, ndori
kiiljes olevat mustust vdi noori tikkke. Uldse oleks tihtis selgitada, mispirast on
just kirikukella noori tarvitatud arstimisvahendiks. — Tuulest saadud korvavalu
on kaotatud tuulepesa (mis see on?) suitsuga. Sedagi on vahest pidanud
toodama teise saksa vOi isegi 3 saksa maalt. Suitsetatud on ka aiaroika
kildudega ja nn. tuulelipuga (aiateiba koor, mis tuule kées lipneb). —
Suitsetamisvahendeist on tuntud veel kasetoht, suhkrupaber ja tubak.

C. Puhumine. Korvavalu kaotamiseks on puhutud korva ldbi kdrvakivi
augu, sdormuse, preesi voi vokipooli. Kas on seejuures olnud eritingimusi: 3
korda puhuda, puhuja vanemate esimene laps, meesterahval esimene tiitarlaps,
naisterahval esimene poeglaps jne.?
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D. Pesemine ja tilgutamine. Korvakivi aukudesse valatud vett v3i sinna
kogunenud vihmavett on lastud kdrva. Mdned iiksikud teated on iildse vee
korva valamisest voi tilgutamisest, siis kadakamarja vee, liha soolleeme, lahja
hiinatee, mageda sulavoi, ,.korvaheina” lehtede mahla (missugune taim see
on?), juuksedli, provanssoli, kuse ja jinese kuse tilgutamisest. Uldisem paistab
olevat ravivahendiks rd0sk piim ja veel inimese piim. Kas viimasel juhul olid
mingid nduded, missuguselt naiselt piima pidi saama?

E. Pddltmddrimine ja kompressid. Korva pdile on pandud kiipsetatud
sibulat, kuuma tuhka, mitmesuguste taimede lehti, kuuma korvakivi, kdrva
iimbrust méaritud tarpentiiniga jne.

F. Topised. Korva topisteks on tarvitatud monelpool musta oina munnikoti
villu, esimest korda poetud musta talle voi iildse musta lamba villu. Mis
tdhendus arvatakse neil arstimeil olevat? Korva on pandud ka viikesi kdrvakive
ja nagu juba eespool mainitud, kellandori tikke vG6i mustust. Uuemaist
arstimeist on kodige enam tuntud kampver kas puuvilladega voi lambavilladega.

G. Sonadega arstimine. Kdrvade kumisemise puhul surnule hingerahu
anda; teistel lasta iitelda, kumb korv on lukkus. Viljakujunenud ndidussonu on
siiani teada ainult paar-kolm tiilipi vdheste variantidega. Nii korvade ulumise
puhul: ,,Minu korvad uluvad, minu siida kuulab...” Kui kuulmine on kadunud
vOi inimene koguni kurt: ,,Kuiv kuusk, mirg ménd ... anna minu kuulmine
kitte!” Ja: ,,Kilkadi-kolkadi korvad terveks...”

Missuguseid muid kdrvaarstimise viise tuntakse veel? Kas tuntakse kommet
korvavalu puhul soola ahju visata? Mida seejuures veel tuleb teha? Missuguste
haiguste puhul ka nii talitatakse?

Mitmesuguste voorkehade kdrvast eemaldamine. Puru eemalda-
miseks on mdnelpool tehtud paberist torbik, terav ots korva pandud ja laiem
viline ots pdlema siilidatud. Niisama on toimetatud pdleva vahakiilinlaga.
Korva sattunud kirpu on vélja toodud korva valatud vee voi juuksetopise abil.
Poltsamaal olevat kuski korva sattunud ernes vélja tulnud, kui ussikesta kdrva
auku pandud. Ka on sellest kuulda olnud ka mujal? Mis pohjendusega seda on
tehtud? Missuguseid muid abindusid on veel olnud vddrkehade kdrvast
eemaldamiseks?

2. Silmahaigused.

Millest tekivad silmahaigused (hébi, nutt, suits, naiste kuuriiete, teise inimese
musta pesu, iildse mingi halva asja nigemine, tuul, silmapesu vee maha
valamine, haigete silmadega inimese silmadesse vaatamine, teise inimese vastu
kusemine, kahetamine jne.)? Kdiki neid ja teisigi ilmsiks tulevaid pdhjusi tuleks
ligemalt kiisitleda ja haiguste saamist tipsemalt kirjeldada. Uhtlasi tuleks
selgitada, mis moel igal juhul silmahaigus ennast avaldab (rdhmased silmad,
veejooksmine, punetus jne.). Kas on arvamist, et monel nidalapdeval
silmahaigus oleks raskem? Kuidas saab ohtu viidud silmi viltida haigestumisest
(pesuvee mahaviskamisel siilitada, oma sormekiiiinte, tacvatidhtede voi hobeda
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padle vaadata jne.)? Kuidas suhtub rahvas prillidesse ja nende kandmisse?
Missugused prillid aitavad?

Jargnevalt loetleme moningaid iildiste silmahaiguste arstimisviise, et tuge
pakkuda iiksikasjalisemaks kiisitlemiseks. Teeme seda siiski lithemalt kui
korvahaiguste puhul, sest silmahaiguste arstimisviisid ndikse rahvameditsiinis
olevat tavalisemad.

A. Pesemine. Mitmesugused teed ja vedelikud pesemiseks (ellerheina,
kadakamarja, emanodgese, kummeli, ,silmarohu”, kobrulehe jne. tee, ussi,
padsukese pesa, tuulepesa jne. keetmise vesi, suhkruvesi, silmakivi vesi, vee
vaht, mahl, konnakudu, inimese, siili voi jdnese kusi, lehma piim, rinnapiim,
piiritus, liikva jne.). Tuleb iiksikasjaliselt kirjeldada seesuguste arstimite saamist
vOi valmistamist ja nendega arstimist. Vordlemisi laialt ndikse tuntud olevat
haigete silmade pesemine veega, millesse on pandud hdobedat (hdbesdrmus,
prees, ,,valget” kaabitud jne.), ja kastega (kogutud jaaniodl, krooklehe lehtedelt
jne.).

Eriti tuleks jdlgida silmaallikate osa silmahaiguste arstimisel. Kus
teatakse olevat silmaallikaid? Kirjeldage tuntud allikaid ja nende iimbrust!
Missugune peab olema silmaallikas (umballikas, rajapdilne, kuspool allika
soon, kuhupoole vilja jookseb jne.)? Kuidas arstiti allika veega? Kas pesti kohal
voi viidi koju? Millal vett voeti? Kas pandi midagi allikasse enne vOi parast vee
votmist (hobedat, leiba, soola, tuhka jne.)? Mis juhtus kui ohvrit ei viidud voi
keegi vottis selle allikast? Uldse tuleks allikast veevdtmise ja arstimise kombeid
iiksikasjaliselt kirjeldada ja voimaluse korral allikaid pildistada v3i joonistada.

B. Suitsetamine. Missuguseid silmahaigusi arstiti suitsetamisega?
Missuguste ainetega suitsetati (tulehagadega, teiba ripakil koorega, riidega,
oOlekortega jne.)? Missugused nduded olid suitsetamisvahendite valimisel ja
kuidas suitsetati?

C. Kompressid. Millega tehti silmadele pandavad kompressid (kummeli-
tee, teelehed, hapu leiva taigen, rinnapiim, piiritus, kusi, hobuse sonnik jne.)?
Kuidas tehti kompressi, millal ja kui kauaks pandi paile?

D. Voidmine, vajutamine ja pihkimine. Millega voiti haigeid silmi
(mesi, siili rasv, varske liha, munavalge vaht, konna kdhualune, kana sita valge
veega segatud jne.)? Millega wvajutati (kerisekivi, muna, ,silmarohud”,
kalakujuline kivi, aia tugiteiba alt métas jne.)? Kas tuntakse silmade piihkimist
ndit. lesknaise polle nurgaga, papi pollega, naisterahva sérgi rinnaesisega jne.?
Kas on teateid, et roheline konn oleks suretatud haige silma paal?

E. Seespidised vahendid. Kas on joodud silmahaiguste puhul
monesuguseid teesid voi vedelikke (pihlakadie, ,kadeusheina”, ndiakolla,
maarjaheina teed, sapivett, sinise silmakivi vett jne.)? Mis toime arvati neil
olevat?

F.Ndidussonu.

Eriti hoolsalt tuleks andmeid koguda silma erihaiguste kohta, nagu kae,
marjad, odraiva, kdordsilm, kanapimedus ja puru silmas.

Kae. Kuidas on selle kohalik nimetus (kae, kale, kahle, kolu, kelme, ale
jne.)? Millest on tingitud kae kasvamine silmale? Kuidas kaest vabaneti? Koige
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enam on andmeid mitmesuguse tolmu voi tuha silma laskmisest (peeneks tehtud
suhkur, sool, tahu ihe, krihvli tolm, vdhikivi tolm, maarjajaé tuhk, linase riide
tuhk, ,,Ammatossu” ehk ,,murumuna” tolm, mingisugune ,mihklituhk” jne.).
Kuidas seda silma lasti (ldbi pilliroo, hanesule voi oOlekdrre puhudes,
leivaldikamise noa péélt puhudes jn.)? Kas on téhtis, kes oli puhuja? Kas on
kaet korvaldatud ka mdnesuguste ainetega méérides voi pestes (kusi, mesi,
mage voi, munakollane jne.)?

Marjad. Mis haigus on marjad silmas? Kas sel on veel teisi nimetusi?
Kuidas haigus saadi (péritav, nakkav)? Kuidas arstiti? Kas ka mingi kuiva aine
silma juhtimisega voi hodrumisega (suhkur, porgukivi, sinine silmakivi, sool,
,sjumalakivi”, tapu leht kne.)? Kuidas hoiti seejuures silmalaug {ilal?
Missuguseid muid arstimisviise tarvitati?

Odraiva. Mislaadi haigus on odraiva (odratera jne.)? Millest see tekib?
Kuidas arstiti (kanade eest voetud odrateraga, tangudega vOi kassikdpaga
vajutades jne.)? Kuhu pandi ese, millega vajutati?

Kanasilmad. Millest tekivad kanasilmad ehk kanapimedus? Kas seda sai
arstida? Kuidas (toorest voi keedetud looma, kala, havi, kana maksa siiiia,
sellega silmi muljuda voi aurutada, kollase kana liha siilia, kana sulgedega
suitsetada, kana oOrre all voi lassi pohja pail silmi pesta jne.)?

Ko60ordsilm (koordi vaade, kodra vaatamine, viltu vaatamine jne.)? Millest
see tekkis? Tavalisesti seotakse see monesuguste siindmustega ema kandmise
ajal, nagu ussi nigemine, looma tapmise nédgemine, kui loomadele voi
inimestele midagi suupéralist antakse ja ilmajdija koordi vaatab jne. Kas arvati
olevat abindusid kdordsilma parandamiseks? Missuguseid?

Puru silmas. Missuguseid abindusid tarvitati ja tarvitatakse veel niiiid puru
silmast viljavotmiseks? Kui selleks on tarvitatud erilist vahikivi, siis piilitagu
selgitada, mis see on, kust saadi ja kuidas sellega puru vélja vdeti. Noidussdnu
puru viljavotmisel: ,,Silgu, silgu silmake...”, ,,Tooge roopi, tooge luuda” jne.
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LISA 23. Rahvameditsiini andmete kogumise
vajalikkusest. Mihkel Kask, Kaljo Villako (1959)
(valjavote)

I. Uldkiisimusi

Millal toimus loobumine rahvapérasest ravimisest? Kas kasutatakse veel
praegugi rahvaravimeid ja milliseid neist?

Kuidas suhtuti arstidesse, &mmaemandatesse ja teistesse tervishoiutddtajatesse
moodunud sajandil, kdesoleva sajandi algul, kodanlikul ajal ja kuidas suhtutakse
praegu?

Kus toimetati vanasti ravimist? Milliseid haigusi raviti saunas?

Millises ruumis haigeid poetati? Milliste haiguste puhul hoiti haige pimedas
ruumis?

Kuidas haigusi dra tunti ja kuidas méérati vajalikku ravi? Kuidas seletati
haiguste tekkimist?

Milliste haiguste nakatumist loomadelt kardeti? Kuidas seletati niisuguste
haiguste tekkimist ja iilekandumist inimestele? Mis haigestunud loomadega
tehti? Kas haigestunud loomade liha tarvitati toiduks?

Milliste haiguste ravimiseks kasutati masseerimist (soontetasumist)? Kuidas
seda tehti ja kes tegi?

Kas tarvitati ravimiseks loomade elundeid (mis haiguste puhul), milliseid ja
kuidas? Kuidas lasti aadrit ja milliste haiguste ravimiseks seda tehti? Kuidas
pandi kuivi ja veriseid kuppe? Milliseid haigusi raviti kuppudega? Kuidas
koguti ja séilitati ravimtaimi?

Kes olid ravijad voi ,targad”? Kas ravimisealased teadmised olid seotud mone
elukutsega? Kuidas suhtus kiilaeclanikkond ravijatesse? Kas ravimise eest tasuti?
Kui ravija sai tasu, siis millal ja mis moel? Kuidas toimus ravimiseala teadmiste
edasiandmine ja kellele neid edasi anti?

Kuidas suhtusid naabrid ja perekonnaliikmed haigetesse? Kas kiilastati haiget?
Millal kiilastati ja kas sel puhul oli kindlaid kombeid? Kuidas suhtuti
suitsetamisse, viina ja Olle tarvitamisse?

Mida mdisteti soone all? Mis arvati olevat nende iilesanne kehas? Millist
iilesannet kehas arvati tditvat veri? Millist lilesannet tdidab kehas siida, kops,
maks, neerud, sapp? Mida arvati kiilintest, juustest ja hammastest?

Mida arvati varjusurmast? Mida peeti inimeste surma pohjuseks? Millised
mérgid ennustasid ldhenevat surma? Miks muutusid surnud kiilmkingadeks,
kodukéijateks? Kuidas suhtuti ja suhtutakse praegu laibalahkamisse? Kui seda
peetakse ebadigeks, siis miks?

II. Sisehaigused

Palavik. Mida moeldi palaviku all? Kuidas tehti kindlaks palaviku esinemist?
Milliseid vahendeid kasutati palaviku vastu?
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Liigestevalud. Liigeste paksenemine. Liigeste muutustest tingitud raskenenud
liigutused. Reumatism. Jooksja. Luuvalu. Valud jalgades ja kites. Valud
nimmepiirkonnas. Lendva. (Esitage ka kirjeldus!) Luupainaja. (Kirjeldada!)
Jasemete ,,suremine”. Kidi ehk nari. Pist. Koha ja selle liigid. Hingedhu
haisemine. Hingeldamine. Valud rinnus. Kopsupdletik. Siidamepekslemine.
Vesitdbi (tursed, paistetus). Luksumine. Oksendamine. Valud kdhus (,.kohu-
valu”). Korvetused ja rohatused. Gaaside rohke tekkimine sooltes ja gaaside
viljumine. Kohulahtisus ja kohukinnisus. ,,Naba paigast dra”. ,,Venitus”. Valud
roojamisel. S66giisu puudumine. Kollatdbi. Soolenugilised ehk ussid (laiuss,
solkmed jne.). Voolmed. Pdie- ja sapikivid. Valud kusemisel. Verine kusi.
Takistus kusemisel. Neeruhaigus. Pugukael (kilpnddrme suurenemine).
Punnsilmsus. Verevaesus. Rasvumine ja kohnumine. Suhkruhaigus. Uldine
norkus ja jouetus. Peapooritus. Peavalu.

II. Kirurgilised haigused

Haavad ja nende liigid. Haavade midanemine. Verejooksu sulgemine
haavadest. Vere kinnipanemise sonad. Sidumismaterjalide ja nende
valmistamise kirjeldus. Sidemete haavadele asetamise kirjeldus. Haavade
paranemise jarkude kohapealsed nimetused.

Hammustused (koera, hobuse, hundi, jne.). Liigliha. Lohenemine. Verejooks
suust, ninast, parasoolest. Veri naha all. Veresoonte laienemine. Pind. Porutus.
Muhk. Nikastused ja nihestused. Luumurrud ja nende paigaldamine.
Luumurrujirgsete seisundite kohapealsed nimetused. Pdletuste ja kiilmumiste
ravimine. Kuumarabandus. Vilgutabamus. Uppuja paddstmine ja elludratamine.
Ussihammustus, mesilaste ja herilaste piste, vaskussi hammustus. Koguge eriti
ussisonu! Kuidas valmistati ussidli ja milleks seda tarvitati? ,,Viha”. Umbes.
Kasvaja. ,,Vdhk.” Véirarendid ja nende liigid. Jdnesemokk. Kiiiir seljas.
,»S0rmed vastavad”. Kooljaluu. Esitage ka kirjeldus! Songad.

IV. Nakkushaigused
Nakkushaiguste tekkimise pShjused ja leviku teed. Nakkushaigusi pddevate
inimeste isoleerimine. Milliste haiguste nakatumist kardeti?
Sarlakid. Leetrid. Kurgutdbi (difteeria). Koolera. Rouged ja nende alaliigid (ka
tuulerduged). Soetdbi ja selle alaliigid. Halltobi. Katk (,,vill”). Tiisikus.
Marutobi. Suguhaigused (tripper, siiiifilis).

V. Silmahaigused
Kas kasutati silmahaiguste ravimiseks tervendavat vett? Millised allikad
timbruskonnas olid tervendava veega?
Koordsilmsus. Nédgemise vidhenemine ja tdielilk kadumine (ka kae).
Kanapimedus. Odraiva. Silmade punetus ja valu silmades. Pisarate ja rdhma
vool silmadest. Silmamarjad. Puru eemaldamine silmast. Vahjakivi kasutamine.
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VI. K&rva-nina-kurguhaigused
Hea lauluhdil. Hadle kéhisemine. ,,Kurk haige”. ,, Kahepoolsed”. Ilastamine.
Kurt-tummus. Kuulmise ndrgenemine ja tdielik kadumine. Korvad ,,lukus”.
Korvavaik ja middavool korvast. Nohu. Aevastamine ja selle tdhendus. Nina
,.kinni”. Valu korvas. Voorkehad korvas.

VII. Hambahaigused
Hammaste eest hoolitsemine. Piimahambad. Kas neid tdmmati vilja, mis
nendega tehti? Tarkusehammas. Hambavalu. Hammaste viljatombamise viisid.

VIII. Vaimu- ja ndrvihaigused

Kiilaelanike suhtumine vaimuhaigetesse. Vaimuhaigete eest hoolitsemine.
Vaimuhaiguste liikide kirjeldus ja kohapealsed nimetused. Mida tdhendab
,.hull”. Mis on vaimuhaiguste pShjused?

Kogelemine. Halvatused ja nende liigid. Langetdbi ja selle liigid.
Norgamdistuslikkus. Norgamdistuslikkuse iseloomustus. Mis vahe on rumala
inimese ja ndrgamoistusliku vahel? Joomahullus. Unenédod, nende tekkimise
pohjused ja tdhendus. Unepuudus. Unes konelemine ja unes kondimine
(,,kuutobi”).

IX. Lastehaigused
Vastsiindinu, tema eest hoolitsemine. Kuidas koheldi védrarenditega
vastsiindinuid ja lapsi?
Imik, tema eest hoolitsemine. Millist toitu anti imikule? Kuidas toimus toitmine
(ndmmu tegemine, nuts, toitmine sarvest)? Millal alustati kunstlikku toitmist ja
millega? Kuidas toimus rinnast vodrutamine?
Mitmesugused ,,vead”: Koera-, hundi-, karu-, siili-, sea-, konna-, ussi-, lamba-,
kassi-, veise-, hobuse-, jinese-, linnuviga. Koiviga. Aiokammits. Ussitdbi (mitte
dra segada sooleussidega!) Kahetus. Kirm. Riis. Kurgulagi maas. Allakusemine
(ka tdiskasvanuil). Luksud. Ilastamine. Nutt. Kasv kinni. Kramptobi
vastsiindinuil ja lastel. ,,Harjaste” votmine.

X.Rasedus ja slinnitamine
Lastetu abielu. Kui kaua vottis rase osa toost ja millises ulatuses? Millal alustati
t00d pérast stinnitust? Kuidas hoolitseti raseda eest?
Kus toimus siinnitamine? Kes abistasid silinnitamisel? Kuidas teostati
siinnitamise abistamist? Tavad silinnitamisel ja pédrast seda. Suhtumine
siinnitanusse. Enneaegne sinnitus. Milliseid votteid kasutati raseduse
katkestamiseks (ravimid, esemed jm.)? Rasedusest hoidumine. Mitmikud
(kaksikud, kolmikud), nende siindimise pohjused.
Paramised (emakook ja lootekestad). Kohapealsed nimetused. Mis nendega
tehti? Nende tdhendus.
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XI. Naistehaigused

Armastama panevad vahendid, ndidumised jne. Kuuriiete korratused.
Munasarjapoletikud. Tupe kihelus. Valgete voolus. Verejooks naiste
suguelunditest. Naiste viliste suguosade haigused ja anomaaliad. Nisanibude
inversioon (sissepoordumine). Rinnanddrme puudumine v&i alaareng.
Rinnapiima puudus. Kuidas suurendati piima hulka? Rinnanddrme poletik?
Rindade sammaspool. Klimakteerium. Uleminekujirgu kohapealsed nimetused.
Millest tuleb kuuriiete drajidmine? Kuidas kergendati vaevusi, mis sel ajal
esinevad?

XII. Nahahaigused
Kas peeti voimalikuks, et mdned nahahaigused on nakkavad?
Pidalitdbi. Esitage ka kirjeldus! Kas iimbruskonnas on seda haigust esinenud ja
millal viimati?
Roos ja selle alaliigid (valge, punane, sinine jne.). Esitage ka nende kirjeldus.
Roosisonad.
Paised. Maidavistrikud. Koeranaelad. Esitage ka kirjeldus! Konnasilmad.
Sarvkasvajad. Soolatiitigas. Soo6traig (lubiraig). Sodbija ehk nahakoi. Naha
kihelus. Siigelised ehk kérnad. Sammaspool ja selle alaliigid. Esitage ka
kirjeldus!
,Maalised” (,,maa-alused”, ,,maast saadud haigused”). Esitage ka kirjeldus!
Ohatis. Nogestobi.
Péevitus. Kohapealsed nimetused. Kas péevitus on kasulik v&i kahjulik?
Péikesepdletuse ravi. Pdevitusest hoidumise abindud. Vitiliigo (pigmendita
nahalaigud). Albinism. Kalanahksus ehk soomustobi. Laétsetdhnid (iludus-
tdhnid, tedretdhnid). Ussimédrgid. Esitage ka kirjeldus! Tulekahjumérgid.
Stinnimargid. Maksaplekid. Vinnid ehk harjased.
Kortsud ndol. Muud iludusvead. Millised vahendeid kasutati ilu saavutamiseks
ja selle séilitamiseks? Kas kasutati ndo pesemiseks konnakude, piima vdi muid
vahendeid?
Juuste hallumine (eriti varajane). Jutustused filikiirest hallumisest. Juuste
véljalangemine. Karvade kasv seal, kus neid tavaliselt ei esine. Karvade
puudumine normaalsetel karvastel kohtadel, nagu habemekarvade puudumine
tdiskasvanud mehel jne. Paljaspeasus (esitage ka pilkenimetused!). Koom.
Kiiiinte haigused ja anomaaliad. Esitage ka kirjeldused! Mis on kiiiineviha?
Uksikute kehaosade (nina, pdskede jne.) punetus. Mida tehti kiilmumiste
valtimiseks? Kiilmamuhud. Liighigistamine. Haudumised (jalgade, Kkate,
reitevahe, kaenlaaluste jne.). ,,Kurejalad” ehk ,kuresaapad”.

XIII. Inimese ja elamuséodikud
Peatdi. Millest ta tekib? Torje, véltimine. Kas peatdid saab kiilge ndiduda?
Kuidas seda tehakse? Riidetdi. Tdrje, véltimine. Kas neid saab kiilge ndiduda
ja kuidas seda tehakse. Satikad. Tekkimise pohjused, torje ja véltimine.
Kuidas nad {iihelt inimeselt teisele edasi kanduvad? Kas teatakse nende kiilge
ndidumist? Kirp. Tekkepohjused, torje. Lutikad. Tekkepohjused, téhtsus,
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torje. Riidekoi. TekkepOhjused, torje ja véltimine. Prussakas. Tekke-
pOhjused, torje ja vdltimine. Kas neid saab saata vaenulise inimese elamusse ja
kuidas seda tehakse? Korvahark. Tekkepdhjused, téhtsus, tdrjeviisid. Kilk
(ritsikas). [lmumise pohjused, torje. Kédrbes. Liigid. Tekkepohjused. Mis arvati
nende kahjulikkusest? Kasutatud torjeviisid (kérbseseen jne.). Miks moni kord
kdrbsed valusamini ,hammustavad”? Kihulased. Nende vastu voitlemine.
Sddsed. Liigid. Mille poolest nad on tervisele kahjulikud? Sddsehammustuste
véltimine. Mispérast mones paigas ja modnel aastaajal on eriti palju sééski?
Parmud. Nende liigid ja tekkepdhjused. Mida tehti parmude eemale
peletamiseks? Puuk ehk puutdi. Millest nad tulevad? Kas nad on tervisele
kahjulikud? Mis tehakse, kui puuk on naha sisse imenud? Kas saab puuke
viltida? Sipelgad. Nende liigid. Millised neist voivad olla inimesele
kahjulikud ja kuidas? Mis tehakse sipelgate ,.kusemise” puhul? Torjeviisid.
Sipelgate kasutamine raviotstarbeks. Milliste haiguste puhul ja kuidas kasutati
sipelgaid ravimiseks? Hiirte téhtsus inimese tervisele. Millal neid palju
sigineb? Torje. Rott. Liigid. Kust nad tulevad. Torje ja véltimine.

LISA 24. Kiisimusi vanasonadest l.
Erna Normann (1961) (viljavote)

Vanadus ja surm. Kuidas kajastuvad vanasdnades rahva arvamised tervisest ja
haigusest? Mida 6eldakse arstist?

LISA 25. Kohamuistendid veekogudest I. Jarved.
Ellen Liiv (1962) (vdljavote)

Jirvede mitmesugused omadused. Kas on mone jirve vett peetud ravi-
vahendiks haiguste vastu?

LISA 26. Kiisimusi lausumissonade alalt.
Erna Normann (1962) (viljavote)

Kas ja missuguseid sonu on kasutatud hobuse mitmesuguste hidade puhul, nagu
hiired jm.? Kas veiste haiguste puhul on loetud sonu ja missuguseid? /---/ Mida
tehti lammaste mitmesuguste haiguste puhul? Kas oli sel puhul ka lausumist?
/---/ Kas on kuuldud mélestusi sellest, et modisaorjale méadratud ihunuhtluse
puhul on kasutatud vitsasonu? Missugune moju sdnadel arvati olevat, kas votsid
need pekstavalt valu voi mojustati sel viisil vitsavalu kandumist monele teisele
isikule ja kellele siis?
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LISA 27. Sepp ja sepatoo rahvatraditsioonis.
Juri Linnus (Etnograafia Muuseum), Ellen Liiv (1962)
(valjavote)

Kas sepikojas on haigusi ravitud? Milliseid? Kuidas? Milleks kasutati rauatagi?

LISA 28. Kiisimusi rahvanaljandite alalt I.
Arvo Krikmann (1965) (valjavote)

6. Tervisehdired. Vanadus. Surm. Haigused. Kehalised vead.

Kuigi ténapdeva inimesele pole vastuvdetav naermine haiguste ja kehaliste
puuduste iile, tuleb ette ka selliseid naljandeid. Tosi kiill, pearohk ei ole asetatud
siin harilikult mitte kehalistele vigadele endile, st fiiiisiliste puuduste {ile
irvitamine pole mitte eesmérgiks omaette, vaid need defektid on vahendiks
koomiliste situatsioonide voi sdnakoomika saavutamisel. Leidub ka naljandeid,
kus fiitisiliste puuduste kandja teeb omakorda lolliks need, kes teda pilgata
piitiavad. Arstimine pdrunud looma (isiku) verega. Poiss juhatab suure kdhuga mehele
dgmmaemandat. Poisid nutavad: kardavad, et paks mees ldheb 10hki. Suure ninaga mees
Oigustab end: véiksed ninad olevat tattninad (ninade jagamine). Parun ja talumees
modlemad kokutavad: parun arvab, et mees teda é&rritab. Miilija ja ostja mdlemad
kokutavad. Pime peab v&id, miitsi vim kassiks (vrd tiilip ,,Kositav tiidruk pime*). Pime
mees saab peidukohast varastatud raha kavalusega kétte: lubab juurde panna, varas toob
tagasi. Kiiiirakas ja tihesilmne pilkavad teineteist. Pime kerjus ja talutaja: pime tunneb
saia haisu, aga ei tunne aga kraavi haisu. Kurtide kahekdne (rdégivad teine teist taga).
Puujalg teeb mehele valu: naine peksab sellega. ,,Po-po-pole tarvis — ju-ju-juba ...!*
Kokutaja arvab, et kell ka liiiies kokutab. ,,Upse artul ja oore aste*.

Mehed suurt valu tunda saanud: iiks sorme 16iganud, teist sdédsk sada korda hamustanud
(Von). Mees kiisib, kas naisel ka pea valutab: nende valu pidavat olema ju liks (Amb).
Punase habemega hérra ja habemeta teener pilkavad teineteist (N1v). Mees pahane: valu
ristluus, kui rohi késti makku valada (Trt<Vdn). Mees peab hiirt jooksvahaiguseks (Jiir).
Inetu tiidruk pannakse pimedale mehele; isa on vastu, kui arst tahab mehe silmad
terveks ravida (Amb). Miks paks pauna ees kannab — selja tagant varastatakse éra (Tt).
Arst paneb &raldigatud nina valesti tagasi, sdormed iilespoole (HIj). ,,Isa nuuskas aastas
korra nina, ma ise kuus korra, aga poeg — tattnina — iga paev!“ (Kjn). Poiss ei kokutavat
alati, vaid ainult rddkides (Tds). ,,Onn (=konn) pajas!* - ,Jah, just panin!* (Trm). Sead
teinud viie rubla eest ,,ahju” (=kahju) (Jiir). Pudikeelse hérra kdsul pannakse hobune
hauda (mdeldud ,,Rauda*) (Trt<San). ,,Aarel, its apsas!“ (Vén). ,,Ise tahan t6oki, Ann
tahab t66ki, hobune tahab to6ki, kust ma teile vdtan? (t ja r = s) (Vil). Uhe silmaga
mehed ei saa ,,nelja silma all“ radkida (Lai). Pime peab hobuserauajilgi raudadeks (Vil).
Kiilalised kohkunud, kui pime mees 66sel hooveldab (Par<Vig). Kurt peab pikset
koputamiseks (Trt). Kas teatakse veel naljakaid iitlemisi, milles aimatakse jarele
pudikeelset konet?
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LISA 29. Kiisimusi soomisega seotud
rahvakommetest ja uskumustest.
Regina Praakli (1967) (valjavote)

1. Toitudest ja sdogikordadest. Mida sdid lapsed, haiged, paranejad, stinnitajad,
vanad (hambutud)?

5. Muid uskumusi seoses s6omisega. Millest ei tohtinud s60mise ajal radkida?
/---/ Kas hambavalust ja muudest haigustest radkimine oli ka keelatud? Miks?

LISA 30. Kiisimusi rahvanaljandite alalt Ill.
Arvo Krikmann (1968) (valjavote)

III. Mdis. 11. Sakste ja mdisaloomade arstimine. Mees arstib sakste toakoera
isupuudust (missugusel viisil? Mida koer ,ravi“ jiarel on ndus s66ma?). Kas
teatakse seoses mdisameeste vOi peremehega juttu kihlveost heinaniitmise
kiiruse peale (niitjale pannakse toidusse kohulahtistit jne)?

LISA 31. Uskumused seoses metsloomadega.
Mall Proodel (1970) (valjavote)

Nahkhiir. Noidus seoses nahkhiire verega: alkoholismiravi, kasuliku kohtu-
otsuse taotlus, habemekasvu kinnipanek, varga kindlakstegemine jms.
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LISA 32. Surmaended.
Eha Allik (1972) (véljavote)

I. 2. Kas on kuuldud jutte:

1) haige inimese tirimisest labi puutiivesse raiutud augu;

2) vana viha viskamisest katusele (kuidas?);

3) haige saatuse ennustamisest soolaga (kuidas?);

4) konna, kassi voi mdne muu looma asetamisest haige rinnale;

5) haige jalaaluste hdorumisest pekiga;

6) rukkipea asetamisest kiipsetatava leiva sisse;

7) haige urineerimisest ndgestele;

8) ennustamisest lauluraamatuga (piibliga, 7-Moosese raamatuga);

9) kandle mingimisest haige juures;

10 surija heidutamisest (kuidas?);

11) haige vaatamisest pirrutulega (kuidas?).
3. Mida tehti haige suupesuveega, pesuveega? Esineb ka sihipdrasel tegevusel
pohinevat surma ennustamist tervele inimesele. Ennustamisobjektiks on voetud
kas surnu vdi surnuga vahetult kokkupuutunud esemed.

II. 1. Kuidas vaadeldi haige kési ja jalgu (vérvus, liigutused, temperatuur,
tursed), pead, ndoilmet, silmi, nina, huuli, korvu, esimesi liigutusi esmakordse
kiilastuse puhul, higi jne.?
2. Kas on teateid, et enne haige surma tuleb tuppa mingi eriline 16hn, kuidas
seda nimetatakse?
3. Mida ennustatakse inimesele, keda haige enne surma viimasena néha tahtis?
4. Kas haige kuuleb enne surma mingeid salapiraseid hiili (koputamine,
kolistamine, tagumine, kolin)?
5. Mida ennustatakse, kui haige soovib:

1) uut aset;

2) dues kiia;

3) sugulasi néha;

4) saunas kiia;

5) suud pesta;

6) pead kammida;

7) erilisi sodke siitia?
6. Millised linnud ennustavad haigele surma, kuidas?
7. Kui haige oli majas, mida ennustas siis:

1) hobuse puristamine 1dheduses;

2) maja seinte naksumine?
8. Kui haigele kirikus hingepalvet tehti, kuidas vaadeldi siis:

1) kogudust kirikus;

2) haiget kodus?
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LISA 33. Lilled minu elus.
Anu Korb (2006) (valjavote)

http://www.folklore.ee/rl/fo/valitoo/kystl5.php
Lillede keel, nimetused:
Kas lillel on ravijoud? Missuguste hddade puhul voib konkreetsest lillest abi

olla? Kas on ka lilli, mis vdivad haiguse esile kutsuda voi kroonilist haigust
siivendada?

LISA 34. Hirmud.
Reet Hiiemae (2002) (valjavote)
http://www.folklore.ee/rl/fo/valitoo/kystl2.php

Milliseid jutte on rédgitud haiguste, nt aidsi tahtlikust levitamisest? Milliseid
lugusid olete kuulnud antraksist?

LISA 35. Mida tead tdhistaevast?
Andres Kuperjanov (viljavote)

http://www.folklore.ee/rl/fo/valitoo/kystl3.php

13. Kas Pédike mdjutab inimese tervist? Kuidas?
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LISA 36. Apteekidega seotud rahvaparimused ja
hoiakud

http://www.folklore.ee/apteek/kysitlus/kysitl1.php

Nimi:

Sugu:

Vanus:

Elukoht (linn, kiila):

Kui kaua olete praeguses elukohas elanud:

Koikidele alljargnevatele kiisimustele vastamisel palun meenutada véimalikult
palju ka varasemaid aegu (eelmisi apteekreid ja nendega seotud lugusid, teie
enda varasemaid kogemusi seoses ravimitega jne.). Teretulnud on iga pdnev
lugu ldhemast voi kaugemast minevikust.

Kiisitluse esimeses osas on toodud kiisimused, millele palume vastata vabas
vormis. Nende jérelt leiate kiisimustiku ankeedi vormis.

1. Kas Te tunnete apteekrit isiklikult? Kas tal on ka mdni hiitidnimi?

2. Milline on teie arvates apteekri positsioon {imbruskonnas?

3. Kas te vestlete apteekriga ka muust peale oma konkreetse ostusoovi? Millest?
4. Kas olete ise apteekrile midagi ravialast soovitanud? Mida?

5. Milliseid taimi ja mille puhul kasutate? Kas ja milliseid ravimtaimi korjate
ise?

6. Kas kasutate ravimeid voi ravimtaimi mdnel muul otstarbel? Mida ja milleks
(putukatdrjeks, toidu valmistamiseks, rotimiirgiks vms.)?

7. Kas teate ravimite rahvaparaseid nimetusi? Nimetage neid (kui véimalik siis
koos dige nimega).

8. Milliseid uskumusi Te teate seoses ravimite ja nende votmisega? Kirjeldage
neid.

9. Kas rahva seas liigub mingisuguseid lugusid apteekri kohta? Milliseid?

10. Kui teate, siis jutustage moni apteekriga seotud anekdoot.

11. Kas teate apteegiteemalisi vOi ravimitega seotud vanasonu, iitlemisi jms.?
12. Kas teiega on ette tulnud veidraid voi naljakaid juhtumisi seoses apteekri
vOi tema kiest ostetud rohtudega? Jutustage nendest.

Ja niiiid palume vastata jairgmistele kiisimustele.

1. Kelle poole poordute abi saamiseks kergemate haiguste korral? Vastake igas
reas!

Tuttava meditsiinitdotaja poole: Jah/Ei

Oma pere, sugulaste vdi tuttavate poole, kellel ei ole meditsiinilist eriharidust:
Jah/Ei

Perearsti poole: Jah/Ei

Apteekri poole: Jah/Ei

Leian info Internetist: Jah/Ei
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Usaldan vaid iseennast: Jah/Ei

Kellegi teise poole: Jah/Ei

2. Kuidas Te ennast tavaliselt ravite, kui haigestute kergematesse haigustesse?
Vastake igas reas!

Ostan apteegist kdsimiitigiravimi: Jah/Ei

Kasutan koduapteegis olevat retseptiravimit: Jah/Ei

Kasutan koduapteegis olevat kdsimiitigiravimit: Jah/Ei

Kasutan koduseid raviviise (mesi, ravimtee, soojenduskott jne) : Jah/Ei
Vildin igasugust ravi: Jah/Ei

3. Kas Te olete kergemate haiguste raviks kasutanud ka alternatiivmeditsiini
abi? Vastake igas reas!

Homdgopaatia: Jah/Ei

Hiina meditsiin (ndelravi, massaaz jne) : Jah/Ei

Idamaised taimsed preparaadid: Jah/Ei

Toidulisandid: Jah/Ei

Korvakiiiinlad: Jah/Ei

Erihariduseta ravitseja: Jah/Ei

Muu

4. Kas Te arvestate kdsimiiligiravimi tarbimisel jargmiste inimeste soovi-
tustega? Vastake igas reas!

Tuttav meditsiinitodtaja: Jah/Ei

Perelitkmed, sugulased vai tuttavad, kellel ei ole meditsiinilist haridust: Jah/Ei
Apteeker: Jah/Ei

Perearst: Jah/Ei

Usaldan vaid iseennast: Jah/Ei

Muu

5. Mitu korda kuus kiilastate apteeki? Ainult tiks vastusevariant!

Uks kord v&i harvem: Jah/Ei

Kaks korda: Jah/Ei

Keskmiselt iga nidal: Jah/Ei

Ei kiilasta peaaegu kunagi: Jah/Ei

6. Kas Teile on késimiiiigiravimi ostmisel oluline saada apteegist jargmist
informatsiooni? Vastake igas reas!

Konkreetse haiguse raviks moeldud preparaatide valik apteegis: Jah/Ei
Konkreetset toimeainet sisaldavate preparaatide valik apteegis: Jah/Ei

Ravimi toime/-d: Jah/Ei

Ravimi annustamine: Jah/Ei

Ravimi korvaltoime/-d: Jah/Ei

Ravimi koostoime/-d: Jah/Ei

Ravimi hind: Jah/Ei

Muu

7. Kas Te usaldate apteekrit? Ainult iiks vastusevariant!

Jah, tdiesti

Enamasti usaldan

Olen kohanud ebausaldusvaérset apteekrit
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Ei usalda kunagi

8. Kas Te loete enne késimiiiigiravimi esmast kasutamist ravimiga kaasasolevat
infolehte? Ainult iiks vastusevariant!

Jah, loen alati

Modnikord loen

Ei loe kunagi

9. Kas Te olete rahul apteegitdotaja poolt antava informatsiooniga kési-
miiligiravimite kohta? Ainult iiks vastusevariant!

Jah, alati

Monikord olen, monikord mitte

Ei ole kunagi

10. Kas Te kiisite kdsimiiiigiravimi ostmisel ise apteekrilt lisainformatsiooni?
Ainult iiks vastusevariant!

Jah, kiisin alati

Kiisiksin rohkem, aga apteegis ei ole loodud vdimalust segamatuks vestluseks
Ei kiisi kunagi

11. Kas toimite vastavalt apteekrilt saadud soovitusele? Ainult iiks vastuse-
variant!

Jah, alati ja voimalikult tapselt

Enamasti, vastavalt voimalustele

Kasutan tema soovitustest vaid minule digena tunduvat osa

Ei, mitte kunagi

12. Kui oluline on Teie jaoks see, et lisaks informatsiooni andmisele ravimi
kohta suhtleb apteeker Teiega ka tdhelepanelikult ja vajadusel pohjalikumalt?
Ainult iiks vastusevariant!

Viga oluline, vGimaldab mul ennast kergemini arusaadavaks teha

Keskmiselt oluline, sdltub konkreetsest probleemist

Ei ole oluline, tean enamasti, mida vajan ja suudan ise ennast arusaadavaks teha
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LISA 37. Kiisitlusleht apteekritele: Apteekidega
seotud rahvaparimused. Kiilli Laur

http://www.folklore.ee/apteek/kysitlus/kysitl2.php

Nimi:

Stinniaasta:

Tookoht (linna vai kiila nimi):
Haridus: Korgem/Keskeri
Staaz apteekrina:

Staaz praeguses tookohas:

1. Milline on apteekri positsioon iimbruskonnas? Kas apteekrit tuntakse ja
tervitatakse rahva hulgas?

2. Kui tihe on apteekri ldbikdimine rahvaga?

3. Kas apteekrit usaldatakse, kardetakse, heidetakse tema iile nalja vdi hoitakse
temast eemale?

4. Kas teate midagi oma eelkiijatest samas paigas? Mida nendest radgitakse?

5. Kui sageli kiilastatakse apteeki? Kes on pohilised kiilastajad?

6. Kas apteegis veedetakse meeleldi aega?

7. Kas apteekriga koneldakse ka muust peale konkretse ostusoovi? Millest?

8. Kas kiilastajad on piisavalt teadlikud voi kiisitakse apteekrilt sageli ndu? Kui
kiisitakse, siis mille kohta?

9. Mis on enimostetavad ravimid vdi tooted?

10. Kuivdrd populaarsed on ravimtaimed? Milliseid rohkem ostetakse? Miks
eelistatakse just ravimtaimi?

11. Kas on ravimeid, mida inimesed vaatamata soovitusele vildivad? Kui, siis
miks?

12. Kas olete kuulnud mingeid uskumusi seoses konkreetsete ravimitega? Palun
kirjeldage neid.

13. Kas on kéibel rahvapéraseid nimetusi ravimite kohta? Milliseid?

14. Kas kiilastajad on osanud ise soovitada monda rahvapédrast ravivotet?
Milliseid ja mille puhul?

15. Kas olete saanud tagasisidet mdne ravimi ootamatu toime kohta?

16. Kas ravimeid vOi ravimtaimi on ostetud mingil muul otstarbel (toidu
valmistamiseks, rotimiirgiks, putukatdrjeks vms.)?

17. Kas apteekrit on kutsutud appi haige juurde? Kui, siis millist abi andma?

18. Milliseid anekdoote olete kuulnud seoses apteekide, apteekrite ja
ravimitega?

19. Milliseid iitlusi voi konekdinde teate seoses oma erialaga?

20. Tooge niiteid erialaga seotud slédngist (nt. supokad — suposiidid).

21. Kas meenub mdni tdhelepanuviirne juhtum voi kokkupuude kellegagi meie
eriala tuntud inimestest? Kellega ja milline?
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Palun kiisimustele vastamisele mitte silmas pidada ainult tdnast pdeva, vaid
meenutada vOimalikult palju ka varasemaid aegu. Teretulnud on iga lugu
lahemast voi kaugemast minevikust.

LISA 38. Lillelood. Anu Korb (2006) (valjavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Lillede keel, nimetused.

Kas lillel on ravijoud? Missuguste hddade puhul voib konkreetsest lillest abi
olla? Kas on ka lilli, mis vdivad haiguse esile kutsuda v3i kroonilist haigust
stivendada?

LISA 39. Minu vahihaigus. Piret Paal (2006)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Kirjutage haigestumise/haigusega seotud  vOimalikest =~ mdjutustest
inimestevahelistele suhetele: kuidas pereliikmed, sobrad, tookaaslased suhtusid
Teie haigusesse?

Kas haigus on Teie suhtumist iseendasse muutnud ja kuidas?

Kas tahtsite voi suutsite rddkida oma haigestumisest teistele?

Milline oli Teie meetod haiguse pohjustatud kriisist vabanemiseks?

Kellelt saite tuge? Kes v3i mis pohjustas kurvastust/lisakannatusi ja miks nii?
Kirjeldage, kuidas Teisse suhtuti haiglas inimesena ja patsiendina. Kas tundsite
end patsiendina turvaliselt? Kas saite haigla tootajatelt piisavalt toetust ja
vastuseid oma kiisimustele?

Kas saite tuttavatelt, sOpradelt, perekonnaliikmetelt vOi teistelt inimestelt
nduandeid haigusega toimetulekuks? Kas kasutasite lisaks arsti ettekirjutustele
ka mingeid muid ravivotteid? Milliseid? Miks?

Kas aeg annab arutust? Kas voib loota, et aja méddudes inimene kohaneb oma
haigusega? Kas iileelamiste méodudes vdib elu jatkuda?

Kuidas tulite oma haigusega toime?
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LISA 40. ELURING (vidljavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Siinnikombestik:

Kust, kellelt ja millal oled saanud oma teadmised siinnitamise ja sellega
seonduva, samuti imiku hooldamise kohta — mil méiéral naiste (perekonna)
suulisest parimusest, mil mddral otse meedikutelt, mil médral ja millisest
kirjandusest?

Raseduse tunnused. Mida on rasedale soovitatud, mida keelatud (fiiiisilised
t6od, konkreetsed liigutused, toidud; ebameeldivad véi drevad siindmused ja
nende voimalik mdju jne). Mida oled tosiselt jarginud, mida ebausuks pidanud?
Kas rasedana oled tdheldanud erilist suhtumist timbruskonna poolt? Sinu
“kummalised” soovid raseduse ajal ja nende tditmine. Tajude (I6hnad, helid,
vérvid) muutumine ja sellega seotud juhtumised.

Tulevase lapse soo kindlakstegemine — mairgid, uskumused; meditsiini
voimaluste kasutamine. Lapse iseloomujoonte modistatamine loote “kéitumise”
pohjal. Lapse omaduste kujunemise md&jutamine, raseda jt pereliikmete
suhtlemine lootega. Kuidas seletatakse viikestele lastele, kust lapsed tulevad?
Siinnitamine (koht, aeg, juuresviibivad isikud, asend, esimene kohtumine
lapsega). Siinnituse moju juuresviibivale isale. Kodus siinnitamise poolt voi
vastu?

Mida ennustatakse lapse oleku jérgi siinnimomendil ja selle jarel? Kas on
rasedat kaitsevaid ja siinnitamist kergendavaid amulette vm, kas oled kuulnud
midagi ennustamisest lootekesta tiikikeste, jarelsiinnituse, nabandori vm jargi.
Kui lapse ihul on mingeid mérke, siis mida usutakse olevat nende pohjuseks voi
mida nad tdhendavad? Kas oled kuulnud lugusid mdne inimese halvast mojust
rasedale voi lapsele? Haiglajutud ebatavalistest ja hirmutavatest juhtumitest
(laste dravahetamine, onnetus hooletuse tottu jne).

Siinnitusjargsed vaevused ja nende kergendamise viisid. Rinnapiim — mida
teha, et seda jatkuks, millest see soltub? Miks laps nutab ja mida tema
vaigistamiseks teha? Mida Oeldakse voi arvatakse, kui ta nutab ebatavaliselt
palju? Mida teha, et laps kiiremini uinuks?

Jutud lapsevanemate probleemidest, dpardustest, katsetustest ja omaleiutatud
kavalustest. Vannitamise ja potitamise nipid. Esimesed haigused — millega ja
kuidas ravida imiku haudumust, palavikku, nohu jm?

Initsiatsiooniriitused tinapieval (viljavdte)

Tanapdeval kuuluvad inimesed erinevat seltsielu omavatesse riihmitustesse
nditeks ka oma harrastuste (reisimine, koorilaul, kdsit66, loodushuvi, maleméing
jms), krooniliste haiguste pddemise, kogumis- ja degusteerimishuvi
(veiniklubid, viskiklubid) jms tottu. Sageli kéiakse koos thiselt 1dbi elatud
minevikku meenutamas (relvavennad, klassikaaslased jt). Missugused on nende
seltskondade kombed ja tavad ning vastuvotmise riitused?
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LISA 41. TUDENGIFOLKLOOR 1993 (viljavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Anekdoodid
Teemasid meeldetuletuseks: ametimehed (arst, miilits, iilidpilane).

LISA 42. KOOLIPARIMUS 1992 (viljavéte)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Uskumused

IV. Haiguse volumine.

Mil viisil saab end haigeks teha? Kuidas tuleb kingad paigutada? Miks?
Mis moju on soola s6omisel?

VIII. Ravimine.

1. Mida 6eldakse, kui keegi luksub? Mis pohjustab luksumise? Kuidas saab
luksumisest lahti? Kas on eri nippe, kuidas ja kui palju vett peab jooma? Kas ka
moni s60k aitab? Milline ja kuidas? Mis puhul luksujat ehmatatakse?

2. Kuidas ravitakse soolatiiiikaid ja vistrikke (veega pesemine, Kuule nditamine,
soola, aknahigi, ravimtaimede kasutamine)? Kas ja kuidas saab soolatiiligast dra
16igata voi poletada?

3. Kuidas saab ilusaks? Millise veega tuleb ndgu pesta? Mis juhtub, kui paljapéi
vihma kées olla? Kuidas saab Kuult abi? Mis m&ju on kohvi joomisel juustele?
Mida ja kuidas tehakse juuste kasvu soodustamiseks vastlapdeval, jaanipdeval
jt. kalendritahtpéevadel?

Vanaemalt ja lapselapsele. Koostanud Inga Nuume.
Kui Sa haiget said, mida vanavanem siis iitles?

LISA 43. USUND JA KOMBESTIK. Uskumusi koerast.
Mare Kaoiva (valjavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Koera haigused ja nende ravi. Millest koer jddb marutdppe (pilvetiiki s6Omine,
surnu lakkumine, ronga suust kukkunud toit), selle ravi. Mida arstib koer, koera
keele ravivoime. Kohitsemisega seotud tavad.

Koera pilkamise, narritamise ja kiusamisega seotud keelud ja karistused
(peerunaermine — huuled 16hki jne.). Miks ei tohtinud liiia luua, laua, piitsa,
pastla, rihma, jalaga? Toiduga petta? Metsloomadega vorrelda?
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LISA 44. USUND JA KOMBESTIK.
Usundiline kogemus. Mare Kdiva (viljavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Imed, siindmuste etteniigemine. Noiavitsa, pendli voi muu taolisega halbade
paikade, haiguste jm. midramine? Kirjelda oma kokkupuutumisi imearstide,
ennustajatega! Oled Sa kuulnud, kogenud imepérast tervenemist? Tajud ette
Onnetust vOi ebameeldivusi? Votnud vastu teate vOi signaali ldhedaselt,
hadasolijalt, surijalt?

LISA 45. USUND JA KOMBESTIK.
Rahvaarstid. Mare Koiva (vdljavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html
Modned punktid, mis abistavad meenutamisel:

Kas Teie kodukohas oli rahvaarste, ndidu, inimesi, kes oskasid arstida? Mida
arstiti perekonnas?

Kupupanijad — millal ja kes sellega tegelesid, mis haiguse puhul, tasumine,
kuidas ja kus kuppe pandi?

Aadrilaskmine.

Kaardipanijad, kéevaatajad jt. ennustajad. Ka mustlased jt rahvaste esindajad
ennustajatena. Kus ja kuidas ennustati, minevikku voi tulevikku, kas ennustus
tditus? Mida tarvitati veel ennustamisel?

Taldriku keerutamine, pingi, sdela, kohvi, tuha v6i muuga ennustamine — mida
kiisiti, tdideldinud vastuseid, kuidas ennustati, kus ja millise seltskonnaga, kas
on iileskirjutusi sellise ohtu kéigust?

Kaevutargad, ndiavitsa kasutajad — milleks kasutati ja mille abil otsiti, kas
isikul endal pidi olema erilisi omadusi voi tunnuseid, halbade ja heade paikade
méadramine eluhoones jne? Fotode jirgi ennustajad, kadunud inimeste voi
esemete asupaiga midrajad.

Kaugdiagnoosijad, kaugarstijad — kuidas toimus diagnoosimine ilma haige
kohalolekuta, mdju?

Varguste avastajad ja kinnipanejad.

Nikastusearstid, luude paikapanejad, hambatdmbajad, kooljaluu, ussiham-
mustuse jm iiksiktdbede arstid.

Pendli, raami vm vahenditega diagnoosijad ja arstijad.

Hiipnotisorid, silmamoondajad.

Taimede voi dieediga arstijad.

Masseerijad, triikijad.

Ammaemandad.
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Posijad.
Idameditsiini jm vahenditega arstimine.
Astroloogia, kui levinud ja millised horoskoobid jms.
Teisest rahvusest sensitiivide juures kdimised.
Pirimusi meie tuntud imearstidest (Suri, Aksi ndid, Kaika ndid, Vigala Sass jt).
Tervenemine palve vdi Jumala poole pddrdumise lébi.
Vainukoie lahutamine.
Kuri silm, sajatamine — kellel oli, vdlimus, kditumine, isedrasused, juhtumid
nendega.
Haigeks ndidumine, needmine, valevande vai lilekohtu eest saadud haigused.
Lahemaid andmeid rahvaarsti isikust:
paritolu, valimus, elukéik
kas temast, ta kditumisest jutustati lugusid
muud anded ja omadused (hea pillimees), elukutse
milliste haigustega tema poole pdorduti, kas kéidi korduvalt
mida tarvitati arstimise juures (esemed, uinutamine)
ravimi valmistamine, Opetused selle tarvitamiseks, kas esines halba
jarelmoju tarvitamisOpetuse rikkumise korral
mida tuli kaasa viia
arstimise aeg ja koht
ravi Onnestumine, ebadnnestumine, millest see vois olla tingitud, arstija
poolsed nduded patsiendile (ei tohi olla opereeritud, peab olema ristitud,
dieet jm)
kas on teada, kellele opetas oma tarkusi, kuidas valis ,,périja”, kas oli
Opilasi
labisaamine kohaliku rahvaga
prohvetlikke ennustusi
kuidas seletas ise oma v&imed, arstiks saamist
vahekord usuga
vahekord kohapealse rahvaga
Kas tunti ja kasutati késikirjalisi retseptide voi ravimite markmeid.
Kaitsekirjad, -sdnad, -raamatud Snnetuste, tulekahju, slinnituse puhuks.
Nn taevakirjad.
Nn kett- voi ahelkirjad, mis peavad tooma tervist, dnne, kaitsma dnnetuste eest.
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LISA 46. USUND JA KOMBESTIK.
Kisitluskava ravimtaimedest. Ain Raal

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

KUSITLUSKAVA I
1. Kas kiisitletav on kasutanud vdi ise kasutab ravimtaimi?
2. Miks? Kas:
1. neist keedetud tee hea maitse pérast;
2. sellepérast, et tervisele kasulik (profiilaktilises mottes);
3. tiritab endal mingit rasket haigust vélja ravida;
4. on kogunud vdi kogub enda voi teiste ravimiseks — kui juhtub haigeks
jdéma.

1. Jargnevalt tuleb iga nimetatud taime kasutamise suhtes teha tépsustused ja
anda voimaluse korral motivatsioon.
2. Taime nimetus. Milliseid nimetusi veel selle taime kohta tarvitati (taim
identifitseerida mitte ainult perekonna, vaid ka liigi tasemel)?
3. Milline taimeosa kdlbab rohuks?
1. seemned (viljad),

. Oied,
. lehed,
. varred,
. latv,
. maapealne osa,
. koor,
. juured,

9. kogu taim (maapealne osa + juured).
4. Kuidas ja millal rohuks kdlblikku taimeosa kogutakse? Tehnoloogilised,
ilmastikulised, kalendrilised jm. tingimused.
5. Millisel kujul droogi kasutatakse?

1. mahlana,
. virske taime(osa)na,
. pulbrina,
. vesitdmmisena (tee vOi keedisena),
. piiritustdmmisena,
. siirupina,
. salvina,
. Olina,

9. muuna.
6. Kuidas seda ravimit kasutatakse?

1. juuakse sisse,

2. suiiakse sisse,

3. madritakse peale,
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4. tehakse kompressi,

5. pestakse,

6. tehakse vanni,

7. kuristatakse,

8. tehakse Kklistiiri,

9. muud voimalused.
7. Kui sageli ja kui palju korraga seda ravimit tarvitatakse?
8. Kaua ldheb aega, et terveks saab?
9. Kas ja milliseid ravivahendeid vdi raviviise kasutatakse antud taimega
samaaegselt?
10. Mis haiguse puhul? Kuidas haigus ennast tunda annab?

KUSITLUSKAVA 11

Kas jargmised taimed on ravitaimed:

. harilik hérjasilm,

. valge karikakar,

. kollane karikakar,

. harilik raudrohi,

. 16hnav kummel,

. paiseleht,

. harilik raudrohi,

. ristirohud,

. kolmisruse,

10. aedvaak,

11. rukkilill,

12. kassiurb,

13. pujud,

14. koirohi,

15. ohakad,

16. takjas,

17. soolikarohi,

18. voilill,

19. koeratubakad,

20. hunditubakad,

21. saialill.

Loetletud taimede kasutamist tdpsustada kavas I toodud kiisimustega nr. 4-12.
Saadud informatsiooni vaartust hinnata iga taime kohta eraldi kiimnepallisiis-
teemis:

0 — ei tea midagi sellest taimest

+1 — on kuulnud, et kasutatakse ravimtaimeks, aga ei méleta tipselt
—1 — on kuulnud, et ei kdlba ravimiseks, aga kahtleb mélus
+2 — on temast kuulnud kui ravimtaimest, méletab tipselt
—2 — on kindlasti kuulnud, et see taim ei kGlba ravimiseks
+3 — on ise kasutanud ravimtaimena

—3 — on ise kasutanud, kuid ei aita ravimiseks

O 00 1N LN Wi~
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+4 — on kuulnud ja ise kogenud tervistavat moju

—4 — on teistelt kuulnud ja ise praktiliselt veendunud, et selle taimega ravida ei
saa

+5 — on teistelt kuulnud ja korduvalt ning positiivselt kogenud véaartust
ravimtaimena

—5 — on teistelt kuulnud ja ise korduvalt kogenud, et see taim ei ravi.

KUSITLUSKAVA III

Milliseid taimi on kasutanud voi kasutatakse jargmistel juhtudel?
. seedehdired,

. unetus,

. ndrvilisus,

. korge vererdhk,

. haavadele,

. paisetele ja paistetusele,

. kohale,

. kusekinnisus,

. hambavalule,

10. silmahaigused

11. palavik,

12. ko6m, juuste vilja langemine,

13. krambid,

14. luuvalu,

15. peavalu,

16. seljavalu,

17. oksendamine,

18. siidamekloppimine

19. kasvajad

20. verevaesus, kohnus,

21. norkus, loidus.

Andmete tdpsustamiseks kasutada kavas I toodud kiisimusi nr. 4-12. Saadud
informatsiooni véértust hinnata iga taime kohta eraldi kiimnepallisiisteemis.
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LISA 47. USUND JA KOMBESTIK.
Surdo. Mall Hiiemae (1986)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Kuulmise nérgenemise, kurtuse, halva nigemise ja pimedaksjidmise
rahvapirased pohjendused.

Ehmumine; pesematajitmine; pajast pesemine; pesuvee valamine kdidavasse
kohta, tulle; kuivatamata jatmine; tuulest voi maast saadud haigus; vee all
ujumine; korva peale 160mine; péikesesse vaatamine; pérast piikeseloojangut
lugemine; haigete silmadega inimese ndgemine; surnu peale motlemine;
lukuaugust vaatamine; ukse taga salaja kuulamine; rohke nutmine; vodrkeha
sattumine silma vGi korva (8Bmmatossu tolm silmas, kdrvahark jts) jne.

Jutud, kui pimedaks v&i kurdiks jddmist on seletatud drasdnamisega, needuse,
teise inimese viha, kadeduse, iilekohtuga.

Mida on lastele keelatud pdhjendusega, et jadb kurdiks, kurttummaks,
pimedaks. — Kiviga visata (lindu, looma, inimest); vanemaid liiiia; salaja pealt
kuulata vdi vaadata; ndpuga ndidata (mida?).

Négemis- ja kuulmispuude olenemine vanematest. — Last ootav naine nieb
loomatapmist, piilub lukuaugust, kuulab salaja pealt; jitab osa loomi s6dtmata,
votab vodrale kuuluvat. Ussivea, kdoritamise, sagedase pilgutamise seletused
jne.

Négemise voi kuulmise kadu maagiliste toimingute puhul. — Tingimus, et ei
tohi taha vaadata, kuulda soola v&i kasetohu praginat vm. helisid tulleviska-
misel, ussi vdi kédrnkonna sipelgapessa viskamisel jne. Milleks niisuguseid
toiminguid ette voeti? Kust need dpetused kuuldi?

Jutud, kus tummaks-, kurdiks- vdi pimedaksjdimist on seletatud mingi
iileloomuliku olendi mdjuga (metsas eksimisel, peidetud varanduse juures, jahil
olles jm).

Négemis- ja kuulmisteravus. — Seos kuufaasiga; hinnang eri vanuses, eri soost,
heleda- vdi tumedavereliste inimeste kohta, vanapoiste ja -tiidrukute kohta;
erinev aasta- vOi pidevaaeg.

Olenevus silmade voi kdrvade asetusest, kujust jne.

Ravi kirjeldamisel tuleks silmas pidada jargmist: Mida peeti ravimatuks;
haiguste rahvaparased nimetused, tunnused; mida raviti kodus, mille puhul otsiti
abi kiilaarstilt. Mida teatakse ravist sonade, vajutamise, piiramisega. Kas oli
erindudeid ja tingimusi ravimisaja suhtes (kuufaas, mingi kalendritdhtpéev,
paaris- vOi paaritu kuupdev, nddalapdev, pidevaaeg).

Kirjelda ravivotteid.

Kuidas on nimetatud ajutisi nigemishéireid (kanapimedus; silmad kirjud,
viravad; kae jts)?

Ravi teatava toiduga (kanaliha, maks, munad, vo0i), suitsutamisega (suled,
mitmesugused taimed, tuulepesa), pesemisega (kaste, piksevihmavesi, ussivesi,
kivilt voetud vesi, hoberahavesi, siitevesi, soolavesi, jordanivesi, sipelgahape);

212



vajutamisega (maétas, viljaterad). Mida pandi silma (suhkru- v6i soolaterad,
siilg, mesi, vahikivi). Milliseid salve valmistati? Silmaallikad (asukoht, raviviis,
tulemused).

Kas kdordsilmseid, pruunisilmseid on usutud olevat ,,ndoiad*“?

Kuidas on nimetatud ajutisi kuulmishéireid (korv lukkus; ajab pilli, kumab,
undab; kdrvad kinni; tuuleviga). Kas on ravitud mingi toiduga? Tilgutamine,
soojendamine, aurutamine, méihised, suitsutamine, puhumine koduses ravis.
Kuidas tehti ja mida kasutati (taimed, tuulepesa, mesi, vaha, kalasapp, viin,
juudasitt, merevaik, lambavill, soe leib, kartuliaur, siilg, kaerad, villane sukk,
kiitinal, kirikukella noor). Kui teatakse ravist korvakiviga, siis milline see oli
(auklik, teravikuga, valgust tekkinud), kust saadi, kuidas raviti.

Votteid korva sattunud vee &drasaamiseks (lihel jalal hiipates teatud sonade
lugemine). Mida oOeldakse voi tehakse, kui korv ajab pilli, kui korvad
kumisevad (surnul pole rahu, keegi métleb jts)?

Rahvapiraseid iitlusi, vordlusi ja nende selgitusi seoses terava ja halva
kuulmise voi ndgemisega. Vordlus loomariigi voi esemetega (silmad kui seal;
kdrvad kui kapsalehed); kdordsilmsuse iseloomustamine (iiks silm vaatab
silku...). Mille puhul 6eldakse: ,,Kes vaatab, jadb pimedaks®, ,,selle koha pealt ei
kuule*“? Kas ja milliseid nimetusi on antud (kuulmata Mart, pimekana jts.).

Tosi- ja naljalugusid, mida rahvasuus on radgitud (kindlate isikute kohta voi
siis lildse ndgemise ja kuulmispuuetega inimestest) tuleks kirja panna nii, nagu
neid jutustatud on.

Mida rddgib rahvasuu kunagi perest peresse kéinud valla iilalpeetavatest?
Pimedad pillimehed ja nende talutajad.

Kuulmatuse ja ndgematuse teesklejad, nt sdjavikke votmisel.

Kurt peab piksekédrgatust koputuseks; annab kiisijale valed vastused
(missugused?).

Vanatiidruk ja kosilane. Kuuleb, ndeb valesti; kiidab oma head kuulmist ja
niagemist; kosilasele reedetakse pruudi kiitmisel ka tema puudused jne.

Pime voi kurt osutub teistest kavalamaks.

Kanapime, kdordsilmne, poolkurt (soldat, jahimees, daam, vanataat, mdisahérra
jb).

Absurdijutud (,,ajuvabad®), tegelasteks pime, lihesilmne, jalutu, iihe jalaga, kurt,
poolkurt, tumm, kiiiirakas jt.
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LISA 48. MUUD TEEMAD.
Kohajutud (vdljavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Rahvausundi alalt.

Kas oli erilisi kohti (kive, puid, allikaid jne.), kus on kéidud abi otsimas
haiguste ja muude hddade puhul? Kuidas see on toimunud? Kas seda niitidki
veel esineb? Kas on timbruskonnas monda paika vdi eset kuidagi austatud voi
tahtsaks peetud? Kas on olnud kohti, kuhu iga moddamineja pidi midagi
panema vOi viskama? Misparast? Kas maéletatakse kohti, kuhu on monikord
viidud mingisuguseid ande (toitu, osa esimesest viljast, piimast jm.)? Mis puhul
on viidud, kuhu ja kellele? Mida on viidud? Kuidas seda toimingut ja kohta on
nimetatud?

LISA 49. MUUD TEEMAD. Tanapideva lood ja
kuulujutud. Eda Kalmre (1998) (valjavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html

Ainest meeldetuletuseks:
imeline haigestumine aidsi (basseinis ujudes jne.), jutud aidsi tekkimisest
(ameerika keemialaboris, Aafrika dzunglis jne)
»tere tulemast aidsi-klubisse” — lood meelega aidsi nakatamisest (peidetud
stistlad torkavad)
elundir6dvid (inimesi roovitakse selleks, et votta siirdamiseks monda
organit)

LISA 50. MUUD TEEMAD.
Viikelaste mangitused (valjavote)

http://www.folklore.ee/rl/era/kysitlus/index.html
Kuidas last lohutatakse, kui ta haiget saab? Kas loetakse voi lauldakse midagi ja

kas lohutamist saadavad mingid liigutused? Milliseid kavalusi veel on lapse
lohutamiseks ja valu dra dra votmiseks?
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LISA 51. 1955 (2001, viljavote)

Reisimine ja séidud. /---/ Kas puhkusereisi tingis mone pereliikme haigus voi
oli see lihtsalt elulaad?

LISA 52. Arstija (2002-2005)

Veel moni ldhedane inimene, kes on mojutanud elukutse valikul, olulistes

olukordades.

Isiklik areng praeguse ametini. Millistel kursustel kdinud, kellelt ja kus oppinud,

kes on mojutanud. Kas ja milliseid kokkupuuteid on olnud Maaema messi jm.

taoliste foorumitega.

Kokkupuuted arstijatega. Kas kellegagi koostood teinud, soovitanud oma

patsientidele monda teadjat.

Moni ere kokkupuude arstijate ja teadjatega.

Hinnaguid erinevatele Eesti meediumitele ja arstijatele, erinevatele ravivotetele.

Kas usute eelmistesse eludesse? Kas olete seda ise kuidagi kontrollinud?

Ennustanud, vaadanud?

Mida loete piihapaigaks? Kas teil on endal selline olemas?

Isiklikud ennustamisvahendid? Meditatsioonipaigad.

Kas Paike mojutab inimese tervist?

Kas tdhed mojutavad inimese saatust? Suhtumine astroloogiasse.

Millisesse téhtkujusse kuulud? Esita oma hinnang selle kohta.

Millistest astroloogilistest siisteemidest oled kuulnud? (Puu-, looma- jm.
aastad).

Maailma 16pp?

Milline on olnud kirjandus, mis on enim mojutanud?

Kirjeldada oma esimest kogemust arstijana ja monda huvitavamat juhtumit.

Eriti voiks kiisida:

Miks otsustas arstijaks hakata? (kodused mdjud, tuttavad meedikud, lapsepdlves
poetud haigused, moni suur eeskuju, vajadus aidata inimesi vms).

Millal hakkas otsima lisa koolimeditsiinile? Millist lisa? Taimeravi,
akupunktuur ja akupressuur, igasugu muud, sh idamaised suunad jne.

Kas ja millal puutus kokku antroposoofilise meditsiiniga? Kui palju oli varem
kuulnud Rudolf Steinerist ja tema teoseid lugenud?

Kus on Oppinud antroposoofilist meditsiini? Millal hakkasid Opireisid
vilismaale? Kus on kédinud? Millistes riikides ja kliinikutes? Millised arstid on
eriti moju avaldanud? Jne.

Milliseid lisavdimalusi antroposoofiline meditsiin pakub? Milliseid ravimeid
kasutatakse (ravimifirmad Wala ja Weleda ja teised)?

Mida selle meditsiinisuunaga tegelemine on endale andnud?
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Milliseid miiiite ja kuulujutte teab antroposoofilise meditsiini kohta liikuvat?
Kas need vastavad mingis osas tdele voi millest need vdivad olla tekkinud?
Millised miiiidid tuleks kodigepealt timber liikata?

Milliseid mérgatavaid tulemusi on saavutanud omal alal? Histiparanenud
haigusjuhtumid jms.

Millistele elustiilipohimodtetele antroposoofiline meditsiin  toetub? Mida
inimesed iildjuhul valesti teevad, et nii sageli haigestuvad? Kuidas saaksid
inimesed oma elu ja tervist ise parandada?

LISA 53. Herbert Kuurme kiisimused (valjavote)

/---/ Kas kirikukiitinlaid, armulaualeiba, -veini on kiisitud haiguste raviks jmt.

LISA 54. 1950ndad aastad (vdljavote)

Kas sOpruskonna /tuttavate/sugulaste abil sai ravimeid? Riideid? Toitu?
Kas teil oli sidemeid kaubanduses?

Kuhu teie oma hinnangu jargi kuulusite: abisaaja /abistaja/ saite ilma 1dbi?
Kas kuulusite klassi, millele laienesid teatavad informaalsed sidemed?

Kas oli vdga populaarseid ametlikke arste? Arstijaid vdi posijaid? Amma-
emandaid?

Kuidas nende juurde péadses? Mis tegi arsti populaarseks?

Meenutage juhtumeid hea arsti juurde sattumisest.

Kas kaidi Venemaal voi Eesti teises otsas arstimas?

Kas mailetate nikastuste, venituste arstijaid? Masseerijad?

Kupupanijaid?

Abordid? Kuidas suhtuti, kas sellest oli juttu, kes abistas?

Vilismaalt (ka Venemaalt) arstimite hankimine.

Kas puutusite kokku voi teadsite selgeltndgijaid? Ennustajaid? Hiipnotisodre,
kaugravijaid, needusest vabastajaid? Sensitiividega? Meenutage kokkupuuteid
voi kogemusi.

Prohvetid ja selgeltndgijad, kokkupuuteid nendega, nende kohta levinud
kuuldused?

Millal ja miks kéidi iiksinda/ithiselt ennustaja juures? Kuulnud, osa votnud?
Jutt, kui on kéinud! Millega ennustas? Mis puhul kéidi?

Varguste otsijad, kadunud inimeste otsimine? Kiiiiditatute, sdjas kadunute
otsimine? Kas seal kardeti kdia? Kui ametlik see oli? Kas need tegid voimudega
koost6od? Kas ajakirjanduses oli sellest juttu, sellistest inimestest?

Kohtumised spiritismiga ja hingede viljakutsumine? Suhtlemine vaimudega?
Ulemeelsed kogemused ja ended?
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Kokkupuuteid alternatiivmeditsiini, Steineri, Keyserlingi jt. meetoditega,
makrobiootilise dieedi, taimtoit jm. votted. Millised?

Arstimine kodus? Mida ja kes? Kas meenub moni populaarne ravivote?
Imelised paranemised?

Salapérased surmad ja seletused neile? Kadumajaamised?

Millal ja kuidas poorduti ametliku arstiabi jérele? Kodussiinnitamine? Haiglas
stinnitamine?

Vilismaalt imerohtude ja iildse ravimite hankimine?

Rahustid? Unerohud? Toniseerijad? Alkohol? Eeter?

Kas seostati haigusi ja toitumisi?

Kogemusi ja tdhelepanekuid imerohtudest (vaskraha, kastanid jpms.)?

Tugeva puudega lapsed? Mis nendega sai? Kuidas nende olemasolu seletati?
Kus ja kuidas hoiti? (Kénnaku-, ndgemis-kuulmispuue, krambid?

Mis sai tugeva vaimse puudega inimestest (lastest/tdiskasvanutest)? Kuidas neid
tilal peeti? Kas oli sugulaste toetust selles olukorras?

Paljulapselisus? Lastetus? Seletused? Kuidas selle vastu abi saadi? Pdhjuseid?
Naiteid? Viljatuse ravi? Keda peeti siitidlaseks viljatuses?

Varjusurm ja surnust iilesdrkamine?

Hingede rindamine?

Surmaeelsed kogemused? Teise elu voi eelnevate elude tajumine.
Hipiriihmitused, sdpruskonnad, kes koos filosofeerisid voi elasid?

Missuguseid nn. samizdati ehk omakirjutatud arstiraamatud, kirjutusmasinal
valmistatud koopiad raamatutest, késikirjadest ja nende tolked puutusid teie
kitte? Kui meenub mdni lugu nende saamisest voi kasutamisest, siis palun
kirjutage?

Millal puutus teie kétte samizdati-raamatuid makrobiootilise dieedi,
meditatsiooni, budismi-, idafilosoofia, Castaneda jmt. kohta? Kas mdni neist oli
pikemaks arutlusteemaks ja mojutas teid?

Kokkupuuteist raamatutega ufodest, paranihtustest jmt., isiklikke kokkupuuteid
selliste ndhtustega voi isikutega, kellel oli selliseid kogemusi?

Lugusid Valgest laevast? Ameerika Hail jt. infoallikad? S6jahirmud?

1. Kas kuulsite, kelle poole podrduti abi saamiseks kergemate haiguste korral?
Vastake igas reas!

Jah Ei
Tuttava meditsiinitdotaja poole ? ?
Oma pere, sugulaste voi tuttavate poole, kellel ei ole meditsiinilist
eriharidust ? ?
Alternatiivmeediku poole ? ?
Apteekri poole ? ?
Leian info Internetist ? ?
Usaldan vaid iseennast ? ?

Kellegi teise POOIe......cccceeviierienieriieiierieeieeeeiee e

217



2. Kas 1) Teie 2) keegi sugulastest, 3) tuttav 4) kelleltki kuuldud
Vastake igas reas!

Teie Sugulane Tuttav Kuuldud
Jah |Ei |jah Ei |Jah ei |jah

el

Ennustaja,
Kaardipanija

Rahvaarst

Varguste otsija

Kadunud inimeste
otsija

Hiipnotisoor

Prohvet

Kaevuotsija

Taimravija

Kupupanija
(aadrilaskja)

Ammaemand (kohalik)

Massoor

Needusest vabastaja

Nikastuste vm.
Paikapanija

Erilise dieedi rakendaja

Alternatiivmeditsiini
riihmitus

Loomade arstija

Homdéopaatia

Noelravi

Sensitiiv

Teie isiklik suhtumine sedalaadi ndhtustesse 1950. aastatel.

Kas maéletate mond huvitavat, mirkimisvaarset voi komulist lugu seoses

mone eespool loetletud valdkonnaga?

bl

Kas maletate, kuidas informatsioon Teieni joudis
4. Vastake igas reas!

Jah Ei
Tuttav meditsiinitdotaja ? ?
Pereliikmed, sugulased voi tuttavad,
Tookaaslased ? ?
Juhututtav
Meedia ? ?
Kasikirjandus
MUU....oooiiiiiieccer s
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Kas puutusite kokku kirjandusega, mis puudutas?

Teie
Jah

Ei

Sugulane
Jjah

Ei

Tuttav
Jah

el

Kuuldud
Jjah

el

Filosoofia

llukirjandus

Luule

Ufod

Prohvetid

Alternatiivmeditsiin

Okultne kirjandus

Eestiaegne ajaloo- ja
teatmekirjandus

Piibel

Piiblilugu, katekismus,
usukirjandus

Alternatiivmeditsiini
riihmitus

Loomade arstija

Homoopaatia

Noelravi

Sensitiiv
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