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A koronavirus-jarvany abrazolasa
az amerikai korhazsorozatokban

A tanulmdany témdja a 2020-2022 kozott futd ot, fémiisorid6ben sugarzott ameri-
kai kérhazsorozat (A Grace klinika, A rezidens, Chicago Med, Doktor Murphy, New
Amsterdam) koronavirus-jdrvany abrdzoldsa. A korhdzsorozat-elemzések gyakori
kerete a kultivacids elmélet; tobb kutatas vizsgalta mar a miifaj edukacios értékét
is. Ezekhez az irdnyvonalakhoz kapcsolddva, az elemzés célja a visszatérd torténe-
telemek, narrativdk azonositasa — kiemelt szempont a technoldgia, az informdcidéa-
ramlds és a szakértdk abrazoldsa. A sorozatok harom id@sikra tagoltak a pandémia
bemutatasat: a fert6zottek megjelenése; az elsé hullam alatt kialakuld krizis; a hul-
1am lecsengését kovet6 id6szak. Elmondhatd, hogy kialltak a jarvdnnyal kapcsolatos
tudomanyos alldspontok és a biztonsagi protokollok betartdsa mellett. A pandémia
Uj klasszifikacids kategoriat hozott 1étre a miifajban: 2020 6ta a kdrhazsorozatok az
alapjan is megkiilonboztethetdek, hogy l1étez6 vagy lezart problémaként dbrazoljak
a koronavirus-jarvanyt. Ez a kérdés kiilondsen fontos ennél a mifajnal, hiszen a
kezdetektdl fogva torekszik a hiteles informdciok adtaddsdra, valamint a nézék edu-
kécidjara.
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Covid-19 representation in
American medical television series

This study discusses the Covid-19 representation of the five prime-time American medi-
cal series (Chicago Med, Grey’s Anatomy, New Amsterdam, The Good Doctor, The Resident)
screened in 2020-2022. Cultivation theory is an established research framework on med-
ical series; there are studies on the educational potential of the genre too. Following these
lines, the analysis aims to identify common plot elements and narratives. Technology,
information exchange, and the role of professionals are focal points of the studyThe five
medical series portrayed the pandemics in three stages: the appearance of the first
cases, the crises during the first wave, and the aftermath. Series promoted scientific
viewpoints and safety protocols. Covid-19 created a new classification category wit-
hin the genre: now it is possible to differentiate between medical series representing
the pandemic as an ongoing or past issue. It is a sensitive question since this genre
aims to present accurate information and educate the viewers.

Keywords: Covid-19, coronavirus, medical television series, representation.
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Bevezetés

A koronavirus-jarvany jelent6s hatdssal volt a televizidiparra és ezen belil a so-
rozatok készitésére. Sok esetben ledllt a forgatas, évadok rovidiltek, késtek az uj
epizddok, produkciokat toroltek végleg. A felvételek sordn jarvanyvédelmi proto-
kollok 1éptek életbe, limitaltak a jelenlévdk 1étszamat, koltségvetési megszoritasokat
vezettek be, tobbek kozott azért, hogy a forrdsok atcsoportositdsaval fedezni tudjak

a tesztelés és a védo6felszerelések koltségeit. Bizonyos sorozatokat azonban nemcsak
produkcios kérdésekben érintett a jarvany, hanem tartalmi szinten is. Dilemma elé
kertltek azoknak a széridknak a készitdi, akik a torténetiiket ugy pozicionaljdk,
hogy azok a jelenkori valésagban jatszodnak: el kellett donteniiik, hogy a koronavi-
rus-jarvany része lesz-e a karaktereik életének.

Hasonlo helyzetben voltak, mint azok a televizidsok, akik a 2000-es évek elején
Amerikaban, azon belill is leginkdbb New Yorkban jatsz6do sorozatot készitettek.
Szdmukra az volt kérdés, hogy a 2001. szeptember 11-ei terrortdmadast abrazoljak-e
vagy sem. Reflexioik kozott voltak passzivak és aktivak: az els kategéridba tartoz-
nak az olyan megoldasok, mint a World Trade Center ikertornyainak eltavolitasa a
f6cimb6l vagy a New York-i latképet dbrazolo vagoképekbdl. Ezt a vizudlis megoldast
valasztottak példaul a Jobardtok (1994-2004, NBC), a Szex és New York (1998-2004,
HBO) és a Maffiozok (1999-2007, HBO) készit6i. Aktiv reakcioként értelmezhetd a
terrortamaddasok beépitése a forgatokonyvbe. Az egyik legkiemelked6bb reflexid a
Harmadik mtiszak (1999-2005) cim{i NBC-sorozaté, amelynek f6szerepl6i New York-i
rend6rok, mentédolgozok és tiizolték. A brand alatt készilt egy dokumentumfilm *,
melyben igazi szolgalattev6k mesélték el a terrortdmaddassal kapcsolatos tapasztala-
taikat, a riporteri, kérdez6i szerepet a sorozat szinészei tolt6tték be. Novemberben
mar egy olyan epizdd’ keriilt adasba, amelyben a karakterek élték at a terrortama-
dast. A torténtek a tovabbi részeknek is integrans elemei: voltak szereplék, akik se-
gédkeztek a romok atkutatdsaban, mig az egyik karakternél poszttraumas tiinetek
alakultak ki.

A koronavirus-jarvany kitorése utan a sorozatok készitéinek fel kellett mérnie,
hogy kreativ, pénzigyi és emociondlis szempontbol mi a célravezet§ dontés: ki-
hagyni vagy integrdlni a pandémiat. Mérlegelnitik kellett a néz&i preferencidkat és
potencidlis reakcidkat. Kérdés volt, hogy a néz6k vajon mire vagynak: arra, hogy
olyan sorozatokat nézzenek, amelyek eltavolitanak a valdsagtol, vagy olyanokat,
amelyek feldolgozzdk az 6ket koriillvevd valosagot. Az els6 elképzelés mellett sz6l-
hatott példdul az, hogy a pandémia alatt olyan, nem orvosi témadju sorozatok értek
el atiit6 sikert, amelyek mar évekkel a jarvany eldtt elkésziltek. Ilyen tobbek kozott
A nagy pénzrablas (2017-2021, Antena 3, Netflix), melynek egyetlen kzos vondsa a
koronavirus id6szakaval a szereplék tobbségének — a rabloknak és tuszaiknak — a
bezartsaga. Ugyanakkor ismét népszertiek lettek a jarvany témadju filmek: a Vulture
(2020) szerzdje, Kathryn VanArendonk ennek példdjaként Steven Soderbergh Fertd-
z6s (2011) cim orvosi thrillerét emeli ki.

‘Az epizéd eredeti cime, megjelenési adatai: In Their Own Worlds (3. évad, 1. rész, 2001).
*Az epizdd eredeti cime, megjelenési adatai: September Tenth, (3. évad, 2. rész, 2001).



Tobb alkotd, valtozatos miifaju sorozatokkal, végill a jarvany abrazoldsa mellett
dontott — Jessica Riga ezekbdl a produkciokbdl készitett valogatast az ABC News (2021)
portalon. Ilyen volt példdul a szupermarket-dolgozok életét bemutatd Superstore
(2015-2021, NBC) cim szitudcids komédia és a The Morning Show (2019-, Apple TV+)
cim televizids hirolvasdk koré épiilé6 dramasorozat.

A pandémia kitorésekor o6t amerikai, fémisoridében sugdrzott kdrhazsorozat
futott a kereskedelmi csatorndkon (A Grace klinika, A rezidens, Chicago Med, Doktor
Murphy, New Amsterdam), ezek mindegyike beépitette cselekményébe a jarvanyt. A
CNN Business (2021) arrdl szamolt be, hogy A Grace klinika senior sebészeti tandacs-
addja, Naser Alazari ugy érvelt a jarvanyabrazolds mellett, hogy egy ilyen sorozatnak
reflektalnia kell a kor legjelent6sebb egészségiigyi krizisére — ezt a magas nézettséggel
és a néz0k szoros érzelmi kapcsoldddsaval is indokolta. Fontosnak tartotta, hogy a so-
rozat ott legyen a néz6k mellett, a karaktereken keresztiil osztozzon a frusztracioban,
veszteségekben és a reményben, hogy véget ér ez a helyzet.

A korhdazsorozatokban a jarvanyok bejaratott torténetelemek két tipusra bontha-
tok: igaz torténeteken és fikcion alapuld abrazoldsok. Mindkét tipus azt jarja koriil,
hogy mi torténik vagy torténne az emberiséggel — kozelebbrol, egy amerikai nagyva-
ros lakossagaval, hiszen a korhazsorozatok jelent6s része metropoliszokban jatszodik
—, ha egy sulyos fert6zés torne ki. Mi lenne a kérhazak és az ott dolgozok szerepe en-
nek a megfékezésében? Milyen technoldgiai eszkdzok segitenék a krizis visszaszoritd-
sat? Milyen etikai dilemmaékkal szembestilnének az egészségiigyi dolgozdok?

A New Amsterdam esete kulonosen érdekes a jarvanydbrazolds szempontjabol.
Pilotja a 2014-es New York-i ebolaészleléseket idézte meg, 2020 madrciusdban pedig
egy fikcion alapuld, jarvanyrol szolé rész kertilt volna addsbha — ez azonban mégsem
ment le a televizioban. Készit6i nem tartottak volna helyesnek, érzelmileg megenged-
hetének a lejatszasat, tovabba attdl tartottak, hogy a nézok félrevezetd informacidkat
kapnénak bel6le. Mint kérhazsorozat arra térekednek, hogy hitelesen dbrazoljak az
egészségligyi kérdéseket, igy egy jarvany kezelését is — de a tartalom valdszintleg kii-
16nbézott volna az aktualis érvényes protokolloktol. Osszel viszont addsba kertiltek a
Covid-specifikus epizddjaik, amelyeket a tavaszi, nyari eseményekre alapozva épitet-
tek fel. Ahogy arrol a Deadline (2021) oldala beszdmolt, a mésik négy korhazsorozat
készit6ihez hasonloan beépitettek a cselekménybe a valddi egészségligyi dolgozok ta-
pasztalatait.

Miifaji jellegzetességek

Nem a koronavirus-jarvannyal kapcsolatban meriilt fel elszor, hogy a kdrhazso-
rozatoknak szerepe lehet az egészségiigyi informdaciok dtaddsaban — ez a kérdés

az els6 produkciok 1950-es évekbeli megjelenése 6ta rendszeresen megfogalma-
z6dik. Azt, hogy milyen produkciokat lehet kdrhdzsorozatnak nevezni, leginkdbb

a lokacio és cselekménytipus mentén foghaté meg, mindezekbdl pedig kovetkezik

a kozponti karakterek kore is. Ezek a sorozatok elére megirt, fikcids, szérakoztato
televizidmusorok: cselekménytk f6 szintere a korhaz, kdzponti témajuk a beteg-
ségek és a sérulések diagnosztizaldsa, kezelése, f6szerepléik pedig egészségligyi
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dolgozdk (Chory-Assad és Tamborini 2001; Chory-Assad és Tamborini 2003; Lee és
Taylor 2014; Nadasi 2017; Nadasi 2021).

A készit6k célkitlizései kozott mar a kezdetektdl jelen volt a hitelességre valo to-
rekvés az orvostudomannyal kapcsolatos informdciok interpretdlasaban. Nemcsak
informalni szerették volna a nézéket, hanem igyekeztek az attitlidjeiket is alakitani
(Turow 2010). A tartalmat mar az els6 produkciok esetében is szakért6k lektoraltak,
am tevékenységiikre egyfajta cenzuraként is lehet tekinteni, ugyanis nem csupdn a
tények helytallosagat ellen6rizték, hanem az orvosok abrazolasat is kontrollaltak.

A cél egy pozitiv, bizalomgerjeszt6 kép kialakitasa volt, amit az orvoslas gyakorloin
tul ki akartak terjeszteni a gyogyitasnak szinteret ad6 kérhazakra, és azokra a tudo-
manyos elméletekre és ellatasi protokollokra, amelyek mentén ezek az intézmények
mikdédnek. Bar a televizid és az orvostudomany képviseldi kozott atalakultak — leg-
inkabb kollaboraciova szelidiltek — az egytlittmiikodési mintak, a kérhazsorozatok-
rol maig elmondhatd, hogy szakértéi kozremiikodéssel késziilnek.

Korhazsorozatok kutatdsaval nem csak a kommunikaciéd-médiatudomadny, a
populdris kultirakutatds, a televizids tanulmdanyok teriiletén foglalkoznak: rend-
szeresen jelennek meg sorozatelemzések orvostudomanyi, egészségiigyi szakfolyo-
iratokban is. A mitifaj vizsgalataban el6térbe kertil az orvosi tartalom ellendrzése, az
ezzel kapcsolatos hidnyossagok szamonkérése, valamint a jo gyakorlatok keresése.

A kutatdsok relevancidja mellett visszatér6en felhozott érv a magas nézettség, vala-
mint az, hogy egészségiligyi kérdésekben a néz6k informéacioforrasként tekintenek

a televizidra — nemcsak a ténykozld, hanem a szérakoztatd miisorokra is, beleértve
ebbe a kdrhazsorozatokat (Murphy et al. 2008; Rideout et al. 2008; Hetsroni 2009; Jan
és Slater 2013; Lee és Taylor 2014; Kato et al. 2017; Hoffman et al. 2017).

Davin (2003) szerint egészségligyi kérdésekben a nézdk miifajtol figgetleniil hite-
les informdcidt varnak. A sorozatok hatnak arra, ahogyan a néz6k megitélik a kérha-
zakat és az egészségligyi dolgozokat, az egyes betegségeket és azok kezelési mddjait. A
hatds pozitiv és negativ egyarant lehet, illetve a pozitiv dbrazoldsmaod is jarhat negativ
kovetkezményekkel — példaul, emiatt a kozonség tilzd elvarasokkal és optimizmussal
tekint az egészségiigyre (Pfau et al. 1995; Chory-Assad és Tamborini 2001; Chory-As-
sad és Tamborini 2003; Quick 2009; Jain és Slater 2013; Mickel, McGuire és Gross-Gray
2013; Pokhrel és Lok 2015; Bodoh-Creed 2017). Turow és Gans hangsulyoztak, hogy
a korhazsorozatok intellektudlisan és érzelmileg is bevonjdk a nézdket, akik emberi
torténetekbe csomagolva taldlkozhatnak azokkal az informdciokkal és egészségpoli-
tikai kérdésekkel, amelyekr6l a ténymifajokban hireket, adatokat, statisztikdkat kap-
nak, amikhez sokan nehezebben tudnak kapcsolédni (Turow és Gans 2002).

A kdérhazsorozatok kutatdsmaodszertana is valtozatos: a kvalitativ és a kvantitativ
megkozelitések (példaul: tartalom- és narrativaelemzés, kérdéives és fokuszcsopor-
tos vizsgdlatok) egyarant jelen vannak benne. A kutatdsokban alkalmazott elméle-
ti keretek kozott a kultivacios elmélet domindl, igy a kiindulépont gyakran eleve
az, hogy a nézo6k vilagképét befolyasoljak a televizidban latott tartalmak (Hetsroni
2009; Quick 2009; Jain és Slater 2013; Hoffman et al. 2017; Kato et al. 2017). A m{ifaj-
specifikus kultivacids elmélet szerint a néz6k informaltsagat, hozzaallasat nem az
0ssztelevizios fogyasztas hatdrozza meg, a hatds a masor tipusatol is fligg (Morgan
és Shanahan 2009). Grabe és Drew (2007) szerint a tartalom realisztikussaganak ér-



zete hat arra, hogy milyen erds lesz a kultivacié. A kdrhazsorozatokban szaknyelvet
hasznélnak, valésaght diszletekkel, kellékekkel, jelmezekkel teremtik meg a korha-
zi kozeget: ez er@sitheti a néz6kben a realisztikussag érzetet, ezen keresztiil pedig az
informéciok befogaddasat. A teljes hitelességnek persze megvannak a korlatjai: a ké-
perny6n példaul altalaban gyorsabb litemben zajlanak a beavatkozadsok, mint a va-
lédsdgban. A hitelesség kritériumaival, hataraval kapcsolatban dilemma példaul az,
hogy hitelesnek tekinthet6-e egy sorozat ujraélesztés-dbrazolasa akkor, ha az eljards
technikailag pontos, de gyakrabban sikeres, mint a valdsagban. A kérhazsorozatok
hajlamosak idealizdlni a technoldgiai lehetdségeket, és ezek hatasossagat.

A szérakoztatva tanulds (entertainment-education, edutainment) lehet6ségeinek
vizsgalata szintén visszatér6 elem a korhdzsorozatok kutatdsdban. Az alapvetés sze-
rint a nézo6k a szorakoztato tartalom fogyasztdsa kozben is szerezhetnek ismereteket
(Hoffman et al. 2017; Kato et al. 2017). Egyes produkciokba tudatosan felépitett, edu-
kacios célu torténetszalakat integraltak, majd felmérték ezek hatdsossagat. A Kaiser
Family Foundation kutatoi tobbszor kollaboraltak a Vészhelyzet stabjaval, példaul
sirgdsségi fogamzasgatlas és HIV/AIDS témaban (Brodie et al. 2001). Ugyanez az
egyesiilet A Grace klinikdn keresztliil kommunikalt arrél, hogy a HIV-fert6zott varan-
dos nék esetében gydgyszeres kezeléssel megel6zhet6 a magzati fert6z6dés (Rideout
2008). A Hollywood Health & Society csoport a tinédzserkori elhizassal, magas vér-
nyomassal és szivbetegségekkel kapcsolatban segitette a Vészhelyzet stabjat (Valente
et al. 2007). Az orokletes mellrak gén 1étezésérol a Vészhelyzet és A Grace klinika is
tajékoztatta a nézoket. Az eredmények szerint a kdrhazsorozatok az egészségiigyi
ismeretterjesztés hatékony platformjai, szerepl6ik alkalmasak arra, hogy rendszere-
sen, nagy kozonséget lassanak el ismeretekkel. A leghatdsosabb, ha egy informéacié
tobb sorozatban is megjelenik, mert az ismétl6dés er6sebb hatdssal van a néz6kre
(Hether et al. 2008).

A kutatasok jellemz6en nem az egészségligyi informaciok helyességét vitatjak el,
hanem a koréjik épitett torténeteket és a keretezést. A transzplantacié abrazola-
saval kapcsolatban visszatérd kritika, hogy az orvoskarakterek a recipiens érdekei
irant elkotelezettek a donorral szemben. A kultivacios elméletre tamaszkodo Quick
és szerzOtarsai (2013) szerint minél tobbet nézi valaki A Grace klinikdt, anndl valdsa-
gosabbnak latja a tartalmat, kiilonosen azokban a kérdésekben, amikben kevéssé in-
formalt, tapasztalt — a tobbség esetében a szervatiltetés ilyen. Hangsulyozzak, hogy
bér a szorakoztatd mifajoknak nincs ismeretterjesztési kotelessége, mégis felelGssé-
guk van a néz6k vélekedéseinek alakitdsdban. Az orvoslassal kapcsolatos tévhitek
elleni harc a kérhdzsorozatokon keresztiil kockazatos kihivas. Pozitiv kimenete az,
ha a nézdk a tartalmon keresztiil megismerik és elfogadjdk a tudomdanyos alldspon-
tot. Viszont a reprezentdcid onmagaban noéveli a tévhit ismertségét, el6fordulhat,
hogy a nézd a téves informacidt jegyzi meg, vagy nem ad hitelt a cafolatnak, gyanus-
nak tartja a cafolatra tett er6feszitéseket.

A fejezetben felsorolt kutatdasokbol kideriilt, hogy a néz6kre kiilondsen erds ha-
tassal lehetnek azok az epizddok, amelyekben valamelyik orvos vagy apold kertil
beteg szerepbe — ez bejaratott miifajelem, csakugy, mint a f6szerepl6k hozzatarto-
zoinak betegsége. A mas helyzetekben is heroikus karakterek itt még erdsebben
vonddnak be az ellatasba. A kozonséget érzelmileg erésebben érinti, ha a kedvencii-
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kért aggddnak, az 6ket érintd betegségre jobban odafigyelnek. Az 6t kdrhazsorozat
ezt az adottsagot a koronavirus-jarvany abrazolasakor is kihasznalta.
A vizsgalt korhazsorozatok bemutatasa

Az 6t korhdzsorozat harom kereskedelmi csatornan fut, a jarvany kitérésekor mar
egyik sem szamitott Uj produkcionak.

cim ELSO RESZ KOMPLETT EVADOK GYARTO
SZAMA 2022-ben
A Grace klinika 2005 18 ABC
Arezidens 2018 5 Fox
Chicago Med 2015 7 NBC
Doktor Murphy 2017 5 ABC
New Amsterdam 2018 4 NBC

1. tdblazat: Az 6t kérhazsorozat alapadatai (sajat szerkesztés)

A kdrhazsorozatok csoportosithatoak aszerint, hogy milyen orvosi specializa-
ciora fokuszdlnak. Vannak sebészetkozpontuak (A Grace klinika, Doktor Murphy),
sirgdsségi betegellatasra épiil6k (Chicago Med), és tobb korhazi osztaly munkajat is
hangsulyosan bemutatd produkcidk (A rezidens, New Amsterdam). Egy masik klasz-
szifikacids lehet6ség a szerepldstruktura fel6li megkdzelités: bizonyos produkciok
egy kiemelt f6h6ssel dolgoznak, (A Grace klinika, Doktor Murphy, New Amsterdam),
mig masok a tébb fszereplés modellt kovetik (A rezidens, Chicago Med). Egy harma-
dik opcid a kérhazsorozat miifajan tilmutato, zsdnerelemek szerinti megkiilonboz-
tetés. Megjelenhet a melodrama (A Grace klinika, Doktor Murphy, New Amsterdam),
az akcio (Chicago Med), és a krimi (A rezidens) is (Nadasi 2021). A mtifaj id6rdl idére
probdl megujulni, a készit6k egyedi koncepcidk kialakitasara torekednek:

* A Grace klinika a vilag leghosszabb f6misorid6ében sugarzott kérhazsoroza-
ta, f6szerepldi sebészek a hierarchia killénb6z6 1épcséfokairdl. A romantikus
torténetszalak mellett az orvosi innovaciok bemutatasa jellemzi (Nddasi 2016;
Nadasi 2020).

* Arezidens az egészségligyi rendszer ,,s0tét” oldaldra mutat rd: ide tartozik a
miihibaperek eltusolasa és a biztositasi csalas.

* A Chicago Med egy amerikai nagyvaros siirg6sségi osztalyan jatszodik, a mi-
faji klasszikusnak szamito Vészhelyzethez hasonloan.

* A Doktor Murphy f6szerepl6je egy autizmus-spektrumzavarral és Sa-
vant-szindromaval €16 sebészeti rezidens.

* A New Amsterdam a betegségek mogotti rendszerszintd, szocidlis problémak-
ra is ramutat, illetve, hogy milyen kihivdsokkal szembesulnek egy forrashi-
annyal kiizd6 kozkoérhdaz dolgozai.



A korhazsorozatok pandémiaabrazolasa

Az 6t kérhazsorozat készitésénél is érvényesiilt a koronavirus-jarvany kett6s hata-
sa. Produkcios szinten évad roviditésekkel, késésekkel, uj forgatasi protokollokkal
kellett szamolni. A Grace klinika stabja a leallas id6szakaban atadta az orvosi és
higiéniai kellékeit a készlethidnnyal kiizd6é kérhdzaknak. A masik hatas a Covid-19
beépitése a forgatokdnyvekbe.

A korhdazsorozatok koronavirus-dbrazolasardl eddig egy tanulmdany jelent meg
(Cambra Badii, Guardiola és Banos 2022). A szerzfk szerint a pandémia évekig
hatdssal lesz a miivészetre és a populdris kulturdra, a sorozatok pedig hamarabb
tudnak ra reflektalni, mint példaul a konyvek és a filmek, hiszen gyorsabban elké-
szulnek. Elemzési mintdjukba szintén az 6t korhdzsorozat kerilt be, am kutatdsuk
egy féléves periddust fogott at, 2020 novemberétdl 2021 majusdig. Az altaluk azo-
nositott hét, leggyakrabban el6fordulé torténetelem a kovetkezé:

1. ajarvanykezelés kérhazi protokolljai;

a jarvany pszicholdgiai hatasa az egészségiigyi dolgozokra;
az egészségiigyi dolgozdok megfert6zédése;

korhazi készlethidny;

Covid-19 fert6zottek halala;

a haldokld betegek videohivashan koszénnek el szeretteikt6l;
. koronavirus-tulélék elbocsatdsa a korhazbdl.

Kutatdsukat a jelenetek szamszerisitésére alapoztdk: nem kilonitették el azt,
hogy melyik torténetelem hanyszor jelenik meg egyes sorozatokban, nem kezel-
ték kiildnbségként a Covid-specifikus részek jatékidejének eltéréseit. gy eléfor-
dul, hogy a hét azonositott torténetelem koziil valamelyik domindnsan egy, vagy
csak néhany sorozatra jellemz6 — altaldban azokra, amelyek tébb részen keresz-
til dbrazoltdk a jarvanyt, és ezért is élhettek tobbszor ugyanazzal a torténetelem-
mel.

Sajat kutatdsom célja az 6t kdrhazsorozat mindegyikében megjelen6 dbrazolasi
mintazatok azonositdsa. A Cambra Badii és szerz6tarsai altal megnevezett hét ese-
tet tobbségében mas elven, néven kategorizaltam. Ez abbdl is fakad, hogy vizsgala-
tom egyik szervezdelve az 6sszehasonlitas a Covid-epizddok és a miifajra jellemzd
korabbi reprezentdcids mintdk kozott — ezekre az 6 tanulméanyuk nem tér ki. To-
vabba kutatdsom egy hosszabb periddust fog at: kitér azokra a valtozasokra, ame-
lyeket 2020 tavaszan mar megtapasztaltak a korhdzsorozatok készit6i, az elemzési
minta végét pedig a 2021-2022-es televizids évad lezardsa jelenti.

Nk e

4.1. A pandémia idésikjai a korhazsorozatokban

Kutatdsom kiindulomegdallapitdsa, hogy a koronavirussal kapcsolatos torténetsza-
lakban harom id@sikot lehet megkiilonboztetni: az els6 esetek megjelenése; a kor-
hazban kialakul¢ krizis; a krizis lecsengése.
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4.1.1. Els6 esetek

Egyes Covid-19-specifikus epizddok ugy kezd6dnek, hogy megidézik 2019-2020 fordu-
16jat, amikor a koronavirust még nem nyilvanitotta pandémidva az Egészségugyi
Vilagszervezet: ekkor még a kérhazsorozatok egy rejtélyes, tavoli, Azsidban terjed6
betegségként dbrazoljak a virust. Kizarolag azokndl mertl fel a fert6zottség gyanuja,
akik jartak azon a kontinensen, azon beliil is leginkabb Kindban. A foldrajzi tdvolsag
hamis biztonsagérzetet ad: az egészségligyi dolgozdk részérdl altalanosan egy szkep-
tikus hozz4allas érzékelhetd a virus Amerikdba jutdsaval kapcsolatban. Az aggddo,
gyanakvo betegeket az egészségligyi dolgozok nyugtatjak meg. A fert6zott paciensek

a tlineteik alapjan szezonalis influenza diagndzist kapnak, ezaltal nem jutnak meg-
feleld ellatashoz és a virust is szabadon terjesztik. A kdrhazakban nincsenek még
higiéniai és biztonsagi protokollok, az egészségligyi dolgozok, akik a fert6zott bete-
geket diagnosztizaljak és kezelik, kozvetlen fert6zésveszélyben vannak. Nézéként, a
torténtek ismeretében a jelenetek baljos nyugalmat drasztanak.

Ennek a szakasznak az dbrazoldsa a legrovidebb, legvazlatosabb: egyik korha-
zsorozathol sem késziilt olyan epizdd, amely csak err6l az idgszakrol szol. Ezt a pe-
riodust leginkdbb a krizisepizddok elején, felvezetésként mutattak be, igy tortént ez
példaul a Dr. Murphy esetében is.

4.1.2. Krizis

A koronavirus-jarvany el6tt csak a Vészhelyzet: Los Angeles (2015-2018) mutatta be
a nagyvarosi korhazakat ugy, mint olyan intézményeket, ahol a krizis alapdllapot. A
sorozat f6ként a siirg6sségi osztalyon jatszodott, de a Vészhelyzet (1994-2009) sikere
Ota ez a részleg azoknak a korhdzsorozatoknak is kozponti helyszine, amelyek nem
erre a specializacidra fokuszalnak. Betegek érkeznek be ide gyakran kritikus alla-
potban, a sebészkarakterek is rendszeresen jarnak ide konziliumra. A krizis alap-
allapotként vald dbrazolésa jellemezte a koronavirus-jarvany elsé hulldmat bemu-
tat6 kérhazsorozat-epizodokat. A valsag folyamatos volt, a tulterhelt kérhazak tobb
részére is kiterjedt, alapértelmezett miikodésmodda valt. Az egészségiigyi intézmé-
nyek gyakorlatilag haborus zéndkra emlékeztettek, csak ezekben egy lathatatlan el-
lenség ellen folyt a harc.

Tobb korhazsorozatbdl is készult olyan epizdd, amely specifikusan ezt a szakaszt
mutatta be — a krizis elhuzddésat és killonb6z6 1épcséfokait leginkabb A Grace klini-
ka teljes koronavirus-évada tudta érzékeltetni.

4.1.3. Lecsengés

A sorozatok csak egy jarvanyhulldmot dbrazolnak: a vakcindzas megjelenésével az
esetszamok visszaesnek, az egészségligyi dolgozok visszatérnek a Covid-osztalyokrol
az eredeti munkakorikhoz. A kérhazsorozatok 6sszetett valaszt adtak arra, hogy mi
akadalyozhatja meg az ujabb hullamot. Egyrészt a tuddsok a sorozatok a pandémia



végét elhozd innovacidként dbrazoltdk a vakcinafejlesztést. Masrészt az egészség-
ugyi dolgozdk a szaktuddsuk és hésies helytallasuk kombindcidjaval. Harmadrészt a
laikusok azzal, ha betartjak a biztonsagi el6irasokat (tdvolsagtartas, maszkviselés),
biznak a tudomanyban, és felveszik az oltast — magukért és masokért igy tesznek a
legtobbet.

Az els6 hulldm &brdzoldsa utan kettévalnak a sorozatok: vannak, amelyek mar
nem reflektdlnak a jdrvanyra, més sorozatokban tovadbbra is megjelenik a téma, pél-
daul a poszt-Covid-szindromas betegek ellatdsa kapcsan — ugyanakkor ezek a részek
mar nem pandémiaspecifikusak.

ELSO KRIZIS KOVETKEZMENYEK
ESETEK

A Grace klinika - 17 rész a Covid-19 tovabbra is része a sorozatnak

. . 1rész
Arezidens - Lresz a Covid-19 jarvany lezarult
Chicago Med - 2 1ész a Covid-19 tovabbra is része a sorozatnak
The Good Doctor - 2 rész a Covid-19 jarvany lezdrult
New Amsterdam - 1rész Lrész

a Covid-19 tovabbra is része a sorozatnak

2. tabldzat: A harom szakasz dbrdzoldsanak ardnya egész epizédokban mérve
(sajat szerkesztés)

4.2. Kozos torténetelemek

A Covid—19-specifikus epizddok esetében voltak olyan torténetelemek és dbrazolas-
modok, amelyek stabilan megjelentek az 6t kérhazsorozatban. Mivel jatékidében a
krizis bemutatdsa volt a legkiterjedtebb, a kozos forgatokonyvelemek is leginkabb
ezekben az epizodokban jelentek meg — ezek egy része viszont 6sszeért az elso ese-
tek megjelenését és a krizis lecsengését bemutato torténetszakasszal.

» Valtozé korhazi térszerkezet. A korhazon kivili vildg karantén alatt van,
beltil a jarvanykezelés céljai mentén atformdlddik a térstruktura, az intéz-
mények minden eddiginél zartabb vildgot alkotnak, megvaltozott bels6 m-
kodéssel. A fertdzottek ellatdsa az intenziv osztalyokon, valamint az ad hoc
létrehozott részlegeken torténik — az utobbiak a betegek magas létszama mi-
att szlikségesek. Olyan helyiségek kaptak terapids funkcidt, amelyek korab-
ban nem ilyen szerepet toltottek be — ilyen A Grace klinika esetében a korhazi
biifé, ahol aztan lélegeztet6gépre szoruld betegek fekiidtek. Az ellatds maga-
san technologizalt kérnyezetben torténik. A térszerkezetre jellemz6 a panop-
tikum jelleg: a kontrollt gyakorld egészségligyi dolgozdk a tér egy pontjarol
sok betegagyra és életfunkcidt jelzé monitorra latnak ra, mig az éber betegek
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nem latjak be a teret. A korhdaz és a kinti vilag kozotti eldszobat a beérkezd
dolgozok és betegek tesztelésére ideiglenesen feldllitott satrak jelentik. Ezt a
vonalat azok a betegek léphetik at, akiknek a Covid-statusza megkivanja az
elzarast és korhazi kezelést. Rajtuk kivul csak sulyos, életveszélyes allapotu
betegeket vesznek fel a korhazba. Mig a térszerkezetet korabban a speciali-
zaltsag céljai hataroztdk meg, a koronavirus-jarvany alatt a prioritds a fert6-
zés izolalasa, kontrolldlasa lett.

A feladatkorok atalakulasa. Azért, hogy a korhazak biztositani tudjak a ko-
ronavirusos betegek ellatdsat, torolték és elhalasztottdk az elektiv beavatkoza-
sokat, illetve a preventiv diagnosztikai eljardsokat. Igy nemcsak tér szabadult
fel, hanem munkaerd is: a Covid-19 betegek ellatasaban olyan orvosok és apo-
16k vettek részt, akik normalis esetben a kérhaz legkiillénb6z6bb osztalyain
dolgoznak. A Grace klinika sebészeinek munkaideje ezaltal valt allokalhato-
va a Covid-osztalyokra. A munkaerd atcsoportositdsat a munkaer6hidny még
sziikségesebbé tette: voltak dolgozok, akik az életkoruk, alapbetegségeik miatt
nem allhattak munkaba, masok koronavirus-fert6zés miatt estek ki. Mindez a
specializaciok, kordbbi munkatapasztalatok még rugalmasabb kezelését ered-
ményezte. Tovabba nétt az egyes munkakorokhoz kothet6 felelésségvallalas,
beavatkozds lehet8sége és sziikségessége. A Grace klinika kezdd rezidensei
rangid6s felligyelete nélkil hozhattak dontéseket, és ondlléan végezhettek
olyan beavatkozasokat, amelyeket kordbban nem.

Valtoz6 protokollok. A nagy nyomas alatt praktizald egészségiigyi dolgozok-
nak gyorsan kellett adaptdlodnia az Uj biztonsagi, diagnosztikai és kezelési
protokollokhoz. Az eldirdsok érakon beliil valtozhattak, az informadcio altala-
ban irdsban, e-mailben érkezett. Az el6irasok a koronavirus kortli kutatas-fej-
lesztések eredményeinek hatasara valtoztak. Uj tesztelési modszerek sziilettek,
kisérleti gyogyszerek kertiltek be az ellatasi protokollba, elindult a vakcindzas:
a korhdazsorozatok orvoskarakterei elsdk voltak a beoltottak kozott.

Veszélyessé valé munkakornyezet. A torténelem els§ korhaznak nevezett
intézményei veszélyzondk voltak: a betegségek és a nyomor keveredett ezek-
ben a terekben, ahol érdemi ellatdst nem adtak (Foucault 1963). A funkcidjuk

a leszakadd, munkaképtelen, el nem itélt felndttkoru lakossag tavoltartdsa
volt a koldulastol, hajléktalansagtol. A kontrollgyakorlds ezekben a tereken
csak a késd 18. szazadban kezdett el kiegésziilni az egészségiigyi ellatassal. A
térstruktura atalakult, a modszeres beosztas segitette a fert6zések terjedésé-
nek visszaszoritasat, lehet6vé tette a betegek csoportositasat és szisztemati-

kus megfigyelését, ami az orvosi tudds novekedéséhez vezetett. Hogyan lehet

a kdrhazakra tekinteni a pandémia idején? Az intézményesitett ellatdsnak
teret add biztonsagos helyként vagy veszélyzonaként, ahol a fert6zés egyik
gbécpontja taldlhatd? Az 6t korhdzsorozat reprezentécidja szerint mindkett6
igaz. A korhdzak ugyan kezelést kindlnak, de vannak, akik itt fert6z6dnek
meg. Bizonyos kezelési formdk novelik ennek az esélyét, masokat veszélyez-



tetnek: ilyen a mellkaskompresszid, mellyel a fert6zott szervezetb6l kon-
centrdltan jutnak a virusok a légtérbe — a Chicago Med és a Doktor Murphy is
mutatott olyan jeleneteket, ahol a veszély a narrativaban és vizudalisan érzé-
keltetve volt. Ennek az eljarasnak az elvégzését protokollban tiltjak meg. Az
ilyen torténetszalak mutatnak ra arra, hogy ezek a helyzetspecifikus szabaly-
zatok nemcsak intellektudlis, logisztikai, menedzsment kihivdast jelentenek,
hanem extra érzelmi terhet is, a pszichésen egyébként is kiemelten megter-
held helyzetben. Hiszen a masok megmentésére feleskiidott szakembereknek
ilyenkor az egyén helyett a korhdzban 1év6 és onnan kijaré populécid javara,
az 6 védelmiikben kell dontést hozni. A virust a korhazi dolgozok is elkaphat-
jdk - munka kozben is: erre a kdrhazsorozatokban abrazolt els6é Covid-id6sik-
ban, az els6 esetek megjelenésekor is volt mar esély, amikor még nem éltek a
védelmi intézkedések. A megfert6z6dott korhazi dolgozok egy része kritikus
allapotba kertilt - ilyen volt A Grace klinika f6szerepl6je, Meredith Grey — vol-
tak, akik meghaltak. Tovabbi jellemz6 torténetszdal volt az, hogy a kérhazban
helytallé dolgozok veszitik el kozeli hozzatartozdikat a jarvany miatt: Miran-
da Baileynek azon az osztalyon, abban a kdrteremben kell betegeket ellatni,
ahol nem sokkal kordbban az édesanyja halt meg. A rezidensben Dr. Pravesh
vesziti el az édesapjat.

Korlatozott hozzaférés a technolégiahoz. Hogyan lehet egy fert6z6 beteg-

ség ellen felvenni a harcot, ha ehhez nincsenek meg a sziikséges higiéniai
felszerelések -mint az arcmaszk és a gumikeszty(i? Ezeknek a fert6zések visz-
szaszoritasa lenne a célja, ezek az egészség-betegség kozotti hatar védoéi. A
sorozatok reflektdltak arra, hogy ezek el6allitdsa és disztribucidja akadozott:
latvanyosak azok a jelenetek, amikben a korhdazi 61t6z6kben felakasztva so-
rakoznak a kimosott, egyszer haszndlatos maszkok, véd6felszerelések. Hiany
van Covid-tesztekb6l, a diagnosztika igy id6igényes folyamatta valt. Nemcsak
betegekbdl van sok, hanem sulyos, életveszélyes dllapotu fert6zotth6l, akik-
nek 0-24-es technoldgiai tAmogatdsra van sziiksége az életben maradashoz. A
krizis egyik kicsucsosoddasa a 1élegeztet6gépek hidnya. A dontés arrol, hogy ki
keruljon ilyen gépre akkor is komoly etikai dilemma, amikor nincs pandémia
és elegendd miuszer all rendelkezésre. Ezuttal azonban a korlatozott technikai
forrasok disztribuciojarol kell dontenie az orvosoknak: kérdés az, hogy ho-
gyan, mi alapjan tudnak vélasztani a paciensek kozott. A dont6 faktorok kozé
tartozik a betegség el6rehaladottsdga, a varhato tulélési esély és a paciens al-
talanos egészségligyi allapota. A Grace klinika mint kutatasi eredményeket,
innovacidkat gyakran felvonultaté korhdzsorozat ezuttal sem mulasztott el
egy technoldgiai megoldaskisérletet prezentdlni a forrdshianyos helyzetre. Az
orvosok kifejlesztettek egy mddszert arra, hogy egy l1élegeztet6géppel két pa-
cienst tartsanak egyszerre életben.

A korhazsorozatokkal szemben a kezdetektdl fogva visszatéréen felmertilt
az a kritika, hogy kimerithetetlen forrasként abrazoljdk a kérhazak anyagi
készleteit és felszereltségét. A koronavirust bemutaté epizédokban vége a ki-
merithetetlenségnek: a hidny mind a munkaeszk6zok, mind a véd6felszere-
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1ések esetében bevallott, a technoldgidhoz valo hozzaférés korlatozott, és ez
nem marad kovetkezmények nélkil.

A technoldgiak hatékonysaga korlatozott. A kérhazsorozatokkal kapcsola-
tos masik gyakori kritika az, hogy eltilozzak az olyan életmentd beavatkozasok
hatékonysagat, mint a mellkaskompresszio, a defibrillacio és a 1élegeztet6gép.
A betegek, akiken ezeket alkalmazzdk, gyakran gyorsan és maradéktalanul
felépiilnek, szemben a valdsaggal. A koronavirus-jarvanyt bemutatd részek-
ben nem csak az eszkgzhidny jelent korlatot: az életmentésre alkalmas tech-
noldgidk ezekben bevallottan nem tudnak minden beteget megmenteni — vége
a kordbban megszokott csodatévd erejiiknek. Hatasuk a sulyos betegeken csak
korlatozott, még akkor is, ha az egészségiigyi dolgozdk heroikus harcot foly-
tatnak ezekkel felszerelkezve. A Covid-19 narrativak mind az emberi, mind

a technoldgiai limiteket elismerték. A korhazi dolgozék kimeriiltek, meghete-
gedtek, olyan pszichés dllapotba kertltek, ami veszélyeztette az egészségiiket
és az ellatast. A korlatokat emeli ki az is, hogy a kritikus allapotbdl felgydgyuld
Covid-19-paciensek hazaengedését iinneplés kiséri: rovid, zenés, 6vatos felvo-
nulas a kérhaz folyosdjan a kijaratig. Ezek a pillanatok a tobbi betegnek és a
testileg-lelkileg kimertlt korhazi dolgozoknak is reményt adnak.

A személyes kommunikacié hattérbe szoruldsa. A korhazi megbeszélé-
sek atkertltek az online térbe, konferenciahivdsok formajaban konzultaltak
egymadssal a korhazon beliil és azon kiviil 1év6 dolgozdk, illetve telefonon. Az
online kapcsolattartas az egészségiigyi dolgozok és paciensek kommunikdacio-
jdban is megjelent: a nem koronavirusos betegek igy tudtak kapcsolatba 1épni
a korhdzi dolgozokkal. A latogatasi tilalom miatt a betegek és hozzatartozok
kommunikacidjanak feliilete is az online tér lett. A Doktor Murphy egyik je-
lenetében a pdaciens felesége online szemtanuja férje hirtelen dllapotromla-
sanak. Kilonosen hangsulyosak azok a jelenetek, amikor a haldokl6 betegek
és hozzatartozoik elbucsuzasara nem lehetséges mdas mdd, mint az online.
Maésrészt a forgatokonyvekbe bekertlt az is, hogy az egészségligyi dolgozok
tobbsége elzarta magat a csaladjatol, hogy ezzel prébdlja ket védeni a meg-
fert6z6déstdl, veliik is az interneten keresztul tartottdk a kapcsolatot. Az or-
vosok, névérek azokkal érintkeztek a korhazon kiviil, akikkel az intézményen
belil egytitt dolgoznak, védéfelszerelésben.

A koronavirus-jarvany dbrazolasa nem meril ki ezzel a hét elemmel, azonban a
tovabbiak nem minden sorozatban jelennek meg.

4.3. Uj klasszifikdcids kategdria

Az 6t kérhazsorozat harom kereskedelmi csatornan fut. Az NBC mindkét produkci-
Ojdban tartosan létezik a jarvany, az ABC-hez tartozik a pandémidt legkiterjedteb-
ben dbrazold A Grace klinika, és az annak reprezentaciot két részbe slirité Doktor



Murphy is. A Fox sorozata, A rezidens két rész utan hagyta abba a virusnarrativat.

A pandémia egy Uj klasszifikacids kategoridt hozott létre a miifajban: 2020 dta a
korhazsorozatok a kozponti lokacion, szerepléstrukturan és tarsuldé mifaji eleme-
ken kivil az alapjan is megkulonboztethetdek, hogy 1étez6 vagy lezart problémaként
abrazoljak a koronavirus-jarvany egészségiigyi és tarsadalmi hatésait. A Covid-19
jelenleg harom korhdzsorozat (A Grace klinika, Chicago Med és New Amsterdam)
univerzuméban létezik. Ez azt jelenti, hogy id6r6l iddre feltlinnek koronavirusos
és poszt-Covid-szindréomads betegek, a sorozatok reflektdlnak a jarvany hosszu tavu
egészségligyi, tarsadalmi és gazdasagi hatdsaira.

A Grace klinika foglalkozott leghosszabban és a legkiterjedtebben a jarvany be-
mutatasaval, ennek a produkcidnak a jatékidejébe fért bele a legtobb, pandémidhoz
kapcsolodo kérdés, illetve itt a legkiterjedtebb a hosszu tava hatasok dbrazolasa.
Hangsulyt kapott, hogy a fekete emberek nagyobb eséllyel kapjédk el a koronavirust,
ami sokukra sulyosabb hatdssal van a rossz egészségiigyi allapotuk és hatranyos szo-
cialis helyzetiik miatt. Mint az a szakirodalmi 6sszefoglaléban megfogalmazddott,
az egészségligyi kérdésekkel kapcsolatos tévhitek abrazolasa kockazatos, hiszen a
reprezentdcié novelheti egy hamis informadcio6 ismertségét. Mint azt a szakirodalmi
attekintésben emlitettem, egy tévhit explicit tagaddsa nem meggy6z6 minden nézé
szamadra, lehetnek, akikben inkdbb gyanu ébred, vagy megerdsitést latnak abban,
hogy az elképzeléssel egy olyan kulturalis er foglalkozik, mint egy népszer( soro-
zat, energiat forditva a cafolatra. A lehetséges hatullit6k ellenére A Grace klinika
mutat olyan karaktereket, akik virustagaddk. A 18. évadban a sorozat arra is re-
flektdl, hogy a Covid-19 koérhéazon kiviili kovetkezményei hogyan csatolddnak vissza
ezekbe az intézményekbe. Gytildlet-blincselekmény dldozataként egy idds, azsiai nd
kertl a stirg6sségi osztdlyra, bantalmazoi az dzsiai embereket hibaztatjak a jarvany
kitoréséért. Az dzsiai szarmazasu egészségiigyi dolgozdk szdmadra kiillonosen meg-
terhel6ek az ilyen esetek.

A korhdazsorozat két potencidlis, jovEbeli egészségiigyi valsagra hivja fel a figyel-
met, az egyik a kozelg6 orvoshidny — ezen beliil is a sebészek hidnya. A sorozat re-
zidens karakterei elmaradtak a képzési programjukkal, mivel hdnapokon keresztiil
a Covid-osztalyokon dolgoztak, a mitéteket pedig torolték. Munkaer8hiany alakult
ki, mivel a hulldm lecsengése utan sokan felmondtak, nyugdijba vonultak. Masrészt,
A Grace klinika explicit torekvést tesz arra, hogy a nézdék bizalmat visszaépitse a
korhazak irant: problémaként pozicionalja, hogy a jdrvdnyhulldm lecsengése utan is
sokan Kkeriilik ezeket az intézményeket, a megfert6z6déstdl valo félelem miatt. Elma-
radnak a preventiv vizsgalatok, kés6bbre tolodnak az elektiv eljarasok. Erzelmes,
sokkol¢ torténetekkel mutatnak ra ennek a veszélyeire: van olyan beteg, akinél tul
késén diagnosztizaljdk az elérehaladott halalos betegséget.

A Grace klinika paratextudlis szinten is kidllt a koronavirussal kapcsolatos tu-
doményos allaspontok és a biztonsagi protokollok betartdsa mellett: olyan feliratos
képek késziiltek a szerepl6kkel, amelyek ezeket az lizeneteket kozvetitették. A koro-
navirus-abrazolassal tehat a sorozatok kovették a miifaj 1étrejotte 6ta 1étez6 hagyo-
manyt, st visszatértek annak er6s gyokereihez: az edukdcios szandék direktsége
hasonlitott az ‘50-es években megfogalmazott célokra — bizalomnovelés a tudomadny,

a korhazak és orvosok irdnt.
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Két kdérhdazsorozat (Doktor Murphy, A rezidens) deklardlta két-két specidlis Co-
vid-19-epizodjuk utdn, hogy ettél fogva egy jarvanymentes fantdziavilagban jat-
szodnak, ahol a pandémia mar a multé — nem kell maszkot hordani, nincsenek
biztonsagi protokollok és karantén. A jarvanynak gazdasagi, pszichologiai hatdsaira
el6fordulnak utaldsok, am az egészségiigyi torténetszalakat mar nem a pandémia
hatarozza meg: nincsenek uj esetek, nem kovetik a jarvany alakuldsat. A deklaracid
a nézok irdnti felel6sségvallaldsként értelmezhetd, ugyanakkor a jarvdnymentes vi-
lag megvaldsitasaban felel6sséget tesznek a nézdkre: expliciten kérik 6ket a jarva-
nyugyi rendelkezések betartdsara.

A rezidens az epizodok el6tti és utani képfeliratokon jelzi, hogy a torténet egy
olyan jov6ben jatszodik, ahol a Covid-19 mar toérténelem, ugyanezzel a modszerrel
fejezik ki azt, hogy a specialis részeket az egészségiigyi dolgozoknak dedikaljak, az §
munkajuk el6tt tisztelegnek az alkotok. A CNN Business Peter Elkoff executive produ-
cer szavait idézve arrdl szamolt be, hogy a sorozat alkotoi ugy érezték, kozonségik
kimertl a valés pandémia nyomdsdban, ezért teremtettek szamukra egy ,,vakcindzas
utani” (post-vaccine) vilagot: ez arra utal, hogy 2020-ban abban hittek, hogy a vé-
ddoltas véget is vet majd a jarvanynak. A Doktor Murphy diszklémerei k9zé tartozik
a felirat arrol, hogy a nézgdk egy fiktiv torténetet fognak latni egy, a valésagban tény-
legesen zajld kiizdelemro6l. A f6szerepl6t alakité Freddie Highmore orvosi ruhdban,
azaz karakterének, Dr. Murphynek 6lt6zve kommunikalta azt, hogy a Covid-mentes
vilag 1étrehozdasaban mindenkinek ki kell vennie a részét — a maszk viselésével.

Osszefoglalas

A vizsgdlt 6t korhdzsorozat koronavirussal kapcsolatos torténetszalainak kozpon-
ti eleme a kérhazon beliili kontrollvesztés dbrazoldsa. A produkciok harcként mu-
tatjak be a kérhazi munkat, a fert6zottek halanddsagat hangsulyozva. A korhazak

a fert6zés gocpontjaivd valhatnak, az életmentéshez és a higiénia fenntartdsahoz
szlikséges készletek a krizis idején hidnyosak. A fokusz az orvos- és apolokarakterek
kizdelmén van els6sorban, akik kitettek a virusnak, az extrém és gyorsan valtozo
munkakoriulményeknek, valamint a kudarcnak a virus eréssége, a jarvany mérete

és az életmentési lehet6ségek hidnyossdga miatt. A hésies attitlidjiket, amely a mu-
faj indulasatol fogva jellemzi 6ket, megtartottak, de sem 6k, sem a hozzatartozdik
nem sebezhetetlenek. A virus hatasait a sajat testiikon, a maganéletikon és a mun-
kajukon keresztul is megtapasztaljak. Egyszerre vannak a koronavirus-jarvannyal
kapcsolatos tudashidny és rapid tudasbéviilés idgszakaban, mely gyorsan valtozd
ellatasi protokollokat eredményez. Ezek fuggvényében valtozik a térszerkezet, el-
mosddnak a specializdciok hatdrai és az intézményi hierarchia lépcséfokai.

A kdrhazsorozatokkal kapcsolatos kordbbi kutatdsok ramutattak az edukacios
potencidl érvényesiilésére: ezt a Covid-19-specifikus részekben is megprobaltak ki-
hasznalni a készit6k. Erzelmileg involvalo jelenetekbe dgyazva a védekezésrol, tesz-
telésrdl, ellatasrol, vakcindzasrol is kaptak informéciét a nézok.

A kultivaciés hatédssal kapcsolatban elmondhatd, hogy bar a legtébb korha-
zsorozat csupan néhany epizédban dbrazolta a virust, a kdrnyezet és a szerepl6k



novelhették az ismerdsség érzetét. A krizisepizodok egy felbolydult, megvaltozott
allapotot dbrazoltak, ezt a nézdék 6sszehasonlithattdk a megszokott kérnyezettel, ha-
talmi és feladatstrukturaval. A néz6k egy részének nem volt 6sszehasonlitasi alapja
az igazi és a sorozatokban &brdazolt Covid-osztalyok kozott, hiszen az intézmények
latogathatdsaga megsziint, korlatozddott, sok esetben még a média is kiszorult on-
nan. Viszont a sorozatok az elemeket integraltdk a torténetekbe, amelyet a hirada-
sokbol ismerhettek a nézdk: ilyen példaul a készlethidny, a tulzsufoltsadg, az ad hoc
részlegek kialakitasa. A kevesebb személyes, kozvetlen ismerdson keresztiili tapasz-
talat novelheti annak az esélyét, hogy a nézd hitelt ad a reprezentacidonak — ahogy
azt a kérhdzsorozatok transzplantaciddbrazoldsdval kapcsolatban is hangsulyozzdk
a kutatok. A kultivacio esélyét a minél tartosabb reprezentacio névelhetné, ebbdl

a szemponthol kétséges, hogy a sokkon kiviil milyen hatdsa lehet egy két epizddra
szoritkozd dbrdzolasmoédnak. Fontos azonban tekintetbe venni, hogy a nézék nem
most lattak el6szor jarvanyabrazoldst ebben a miifajban, ebbdl a szemponthdl ki-
terjedhet az epizédok hatdsa, a régi torténetek miatt az Ujak az ismer6sség érzetét
kelthetik még akkor is, ha a narrativdban hangsulyos, hogy ilyen helyzet még nem
volt. A korhazsorozatok bepillantast adnak ezekre az osztalyokra, a produkcidkrol
régota tudni lehet, hogy szakérttk segitésével késziilnek, amely hitelesség érzetet
ad, ezdltal a miifajspecifikus kultivacios hatés esélyét novelheti.

Ha a virushelyzet nem sulyosbodik a val6sdgban, akkor a kdrhazsorozatok nem
valdszind, hogy visszahozzdk a Covid-krizis abrazoldsat, annak ellenére, hogy iga-
z4bol tobb hullam is lezajlott, mig a képernyén csak egy. A cselekményidd mar tul-
haladta ezt az id8szakot, egyes kdrhdzsorozatok besziintették a jdrvanyabrazolasat,
masok f6leg a poszt-Covid-szindroma szintjén jelenitik meg. A jovében ezeknek a
torténetszdlaknak a részletes vizsgalata is tanulsagos lehet.
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