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JVisszatért hozzam az emlékezet”

Demensfelkelés

Indul a Demens Sereg, mennek a talpasok, labukat htizva, mennek bottal,
jarokerettel. Eldgurulnak kerekesszékkel, kikanyarodnak 4poldsi d4gyakon.
Eltéinnek, mintha elkéborolndnak. Csodalkozva néznek korbe az utcan,
tiinddve tekintenek egymadsra, aztan nekiindulnak. Amerre mennek, k&
kovon nem marad. Akit atkozben érnek, belekapaszkodnak, viszik maguk-
kal. Egyre tobben vannak. Vonulnak verejtékkel, vizelettel és konnyekkel.
Vonulnak és beszélnek megallas nélkiil, hangjuk morajlik, dordiil, falakat
repeszt. Amerre elhalad a sereg, megmutatja irtdzatos erejét, rettenetes
nagysagat. Mennek fel, Budara, mennek minden ellen.

Az 6regedd miniszter kiles ablakabol. Hallja a kialtasokat, latja az okloket,
botokat. Tudja, mit akarnak. Erti a kérdést, amit nekiszegeznek: On hogyan
fog haldokolni? Az éreged® miniszter halhatatlanul 4ll palyaja zenitjén, de
ha arra kertilne a sor, gondolja, a gyerekének lesz rd pénze, hogy egy tigyes,
jol 1628 kozépkort asszonyt megfizessen, mondjuk, egy székelyudvarhelyit,
késsbb pedig beadja 8t egy VIP otthonba, sokmillids beugréval, véardlista
nélkil. Ezek szerint egyedul halok meg, fogja el az 6reged6 minisztert az
iszonyat; de &, aki munkdja soran annyi haldoklérél dontott, nem engedi,
hogy urrd legyen rajta a megrendtilés.

Harom éjjel, hdArom nap ztig a Demens Sereg hangja. Délel6tt kicsit bo-
biskolnak, éjjel felfrisstilnek. Senkit sem hagynak aludni, és senkit8l sem

A Demensfelkelés az Alzheimer Vilagnap alkalmabdl irddott. A szerzé ,Visszatért hozzdm az
emlékezet” cimmel blogot vezet demenciaval é16 édesanyja gondozasanak tapasztalatairdl.
A blog itt érhetd el: nemlehetelfelejteni.wordpress.com. A blog egyes irasai a litera.hu-n
is megjelentek.
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tartanak. Ok aztéan tudnak skandélni, az drokkévalésagig. Anyém is kdzot-
tik van, megvéllasodott a jarékerettSl. Alig varta, hogy harcolhasson.

Végiil csend lesz. Nem felediink benneteket, mondjak, miel&tt eltdinné-
nek, és: visszajoviink értetek. Vonulasuk ezlistds jelet hagy a falakon, mint
a meztelen csiga nyala. Egy ajto sincs, ami mogott ne lettek volna otthon
valaha. Foltos papirlapok maradnak utdnuk a kapukra kiszogezve — mellé-
itottek, kézfejiikbe vertek szoget.

1. Pontos és idében meghozott diagnézist! Hogy a szeretteimmel elére tervezhes-
stink, és felkésziilhessiink az elkovetkezd idére! 2. Teljes korit, mindségi tdjékoztatdst
és tandcsaddst a demencidrol! Hogy a szeretteimmel tisztdban legyiink vele, hogyan
fog atalakulni mindnydjunk élete, és mire szamithatunk, ahogy valtozik az dllapo-
tom! 3. Segitséget az ondllé élethez! Tevékeny akarok lenni, amig és ahogy tudok,

a koriiléttem él6k tdmogatdsdval, biztonsdgos kornyezetben! 4. Beleszéldsi jogot a
sajat apolasomba és gondozdsomba! Hallatni akarom a hangomat, amig képes va-
gyok ra! 5. Mindségi és megfelelé gondozdst a betegség minden fdzisaban, a sziikség-
leteimhez illeszkedve, akdr otthon, akdr intézményben, akdr falun, akdr vdroson!

6. Tiszteljék az embert, aki vagyok, ismerjék az életemet! Az engem gondozdk tudja-
nak a térténetemrél, ismerjék csaldadomat, hogy személyiségemmel és életmédommal
dsszhangban segithessenek! 7. Tiszteljenek azért, aki vagyok! Ne rekesszenek ki se
kor, se egészségi dllapot, se nem, se faj, se sxexudlis orientdcid, se vallds, se tdrsadal-
mi vagy mds stdtus alapjdn! 8. Hozzdférést a nekem segitséget jelentd gyégyszerhex
és terapidhoz! A demencia minden fdzisdban megillet az életkoriilményeimen javitd
gy6gyszerezés és kezelés, amit az orvosomnak rendszeres idékozonként meg kell ha-
taroznia és el6 kell irnia! 9. Egyextetést az életem végével kapcsolatos dontésekrél!
Beleszoldst abba, hogyan telnek majd utolsé napjaim, amig képes vagyok dontés-
hozatalra! 10. Azt akarom, hogy a csalddom és bardtaim szeretettel emlékezzenek
ram! Békességet akarok, tudva, hogy ha meghalok, a szeretteim megfeleld tamoga-
tdst kapnak, hogy megbirkézzanak haldlom tényével, megvigasztalédjanak gyd-
szukban, és emlékezzenek az emberre, aki voltam.

Maisok is gytilekeznek mar, harcostarsak, zihalva lélegz8k, szarazon koho-
g6k, akik nem érzik az izeket, tesztre varok, tdjékoztatas nélkiil hagyottak; és
kihtizzdk magukat, csatasorba allnak azok, akik nem tudnak fizetni, akiknek
nem jar ingyenes siirg8sségi ellatds, se timogatott gydgyszer.!
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JVisszatért hozzam az emlékezet” (Bemutatkozas)

Hossz1, szinte évtizedes betegségsorozat utdn anyamnal harom éve jelent-
keztek a demencia tinetei. Elsopré sulyossaggal — nem voltunk felkésztlve
rajuk. Szinte teljesen elvesztette a kapcsolatat a targyi vildggal, a hétkdznapi
élet szokdasaival, eljarasrendjével. Elillant bel8le ez a fajta tudds, és hirtelen
semmilyen kérdésre nem volt valasza. Egy dolgot tudott csak igazdn: hogy
azok az emberek, akik mellette vannak, kik. Tudta, hogy van a férje, apam;
hogy vagyok én, a lanya; és hogy van Maja, az élettarsam.

Azéta egyttt figyeljik, hogy mit jelenthet a memoria és a tudas akkor,
amikor nem a gyarapodasardl van sz, hanem a lehdmlasrol, rétegekrél, és
arrél, hogy mégis mik az alapok. Persze, semmit se tudunk errél az elképesz-
t8en gazdag és Osszetett épitményrdl.

Benne vagyunk még mindig anydm legstabilabb, egyel6re rendithetet-
len emlékezetében, de Gjra és tjra meg kell erésitenem, minden alkalom-
mal, mikor taldlkozunk, vagy akkor is, ha hosszabb id6t toltiink egyttt: te
a lanyom vagy, mondja. Igen, és te pedig az anydm. Valdszintileg boldogito
ezt mondani, boldogité, hogy pontosan tud valamit a legfontosabb dolgok
kozil, és hogy dialégusban vagyunk. Boldogité nekem is.

A memoria felfoghatatlan komplexitasa akkor ért el hozzdm, mikor
néhany éjszakara visszatért az emlékezete. Hirtelen, az éjszaka sotétjében
kezdett el emlékezni és beszélni. Huszonnégy 6ras feltigyeletet igényel,
nappal is, éjjel is. Akkor éppen én voltam mellette, hallgattam, kérdeztem.
Minden visszajott: ki volt, hogy élt és mit csinalt, mikor, milyen érzésekkel
és tervekkel. Az élettdrténetét nem torzitotta dGncenzuira, dnvad, egyes ele-
mekhez tapadé vagy mindent 4thaté neurotikus atiras. Pdratlan élességgel
emlékezett.

Kés6bb megtudtam, hogy sok demens betegnél torténik hasonld, és a vi-
lagossag mindig éjszaka jon. Nem tudom, mit&l — hogyan 4rad a vér, hogyan
eleveniti meg az inaktiv agyi részeket; de az vildgos, hogy ebben az id8szak-
ban, mikor azt hittem, elveszett az emlékezete, az igazsag az volt, hogy élt és
megvolt, csak sziinetelt. Aztdn pér éjjelre visszatért.

Oriilt a visszaemlékezésnek. Visszajott a régi hangszine, mondatai di-
namikaja. Téle tudom, hogy emlékezni 6rom — azt eddig is tudtam, hogy
fontos, de azt, hogy 6rom, a lét szerkezetének alapjahoz tartozé boldogsag,
t8le tudom.

Ko mnyé vérnuldsz pAméty, visszatért hozzdm az emlékezet, ez lesz a kony-
viink cime, mondja 8. Ezt & vélasztotta. Irni kell rola, a betegségérél, az életé-
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rél, és mindannyiunkrél, mondja. Ez fontos neki; még tudja, hogy valaha
nagyon szerette a konyveket, és én is. Tudja, hogy ez mindketténk szdmara
értelmet adna ennek az id6szaknak. Ebbe mindketten belekapaszkodunk.

Demenciaszinhaz, haborus dalok

Anyam mindig szenvedéllyel énekelt. A szovjet sanzon dramai monoldg,
felhevilt atvaltozas. Anyam ismerte a dalokat, amik a negyvenes évek eleje
és a hetvenes évek vége kozt a szovjet esztrad sldgerei voltak, és ezeket éne-
kelte otthon, Székesfehérvaron, Békdsmegyeren, Zugldban. Ismerte a bardo-
kat, f8leg Viszockijt — benne volt a legtdbb szenvedély —, a gyerekdalokat,

a romdancokat és a szovjet varosi énekes folklort. De az atlényegtiléseikor a
képzelt esztradszinpadra lépett — legalabbis az én szememben. Lattam, kivé
lehetett volna: szinésznévé, de koran abbahagyta, koncertszervezévé, de Ma-
gyarorszdgra jott és abbahagyta. A kulturat, amit ismert kiviil-beliil, magaval
hozta az idegen helyre, és egyediil volt vele.

Harom éve énekeliink egyiitt, az ¢sszes dalt, amire gyerekkorombol
emlékszem, és azokat is, amiket anyam kiilonbodz8 zenevalogatasokbol régi
ismerdsként azonositott. A dalai a felejtésnek ellenallva rogziiltek benne,
mint minden demencidval és Alzheimerrel él8ben. Boldogan énekel. Apam
fél éve youtube-koncerttel zarja a napot. Anyam ritmusra mozgatja a labfe-
jét, labuijait, és viddman mondja: j& uzsé tancdju, mar tancolok. Enekstilu-
sanak teatralitdsa nem valtozott, mint valédi szélista, néha felemeli a kezét.

Par hénappal ezel6tt ezt jegyeztem fel: demenciaszinhdz — elképzelni a
szinhézat, amelyik nem varja el, hogy emlékezziink, gondolkozzunk, csak
lassunk és érezziink. Barmelyik pillanatatél kapcsolédunk be, és ha Gjra
meg Ujra bekapcsolédunk, magdval sodor. Vagy egy sanzonestet, ahol
minden dalt kétszer énekelnek, és minden dal masodszor egészen mds, és
mar annak is ismerd8s, aki el8bb elfelejtette, hogy az imént hallgatta. Tiszta
boldogsag.

Azéta olvastam az angliai demensbarat szinhazrol — nem az esztétikaja
teszi kiilonlegessé, hanem a védett és tiirelmes kornyezet. Barcsak anyammal
elmehetnénk egy el6adasra. Olvastam a demencidval él8k részvételi szinhazi
programjarél. Egy idedlis vilagban a demencidval él6kkel lehet jatszani. Nem
terheli 8ket tartdzkodas vagy ldmpalaz, mindez elmult. Van, hogy rdjatsza-
nak — amikor az 8szténds érzelemkifejezésiik mar gatolt, de mégis ki akarjak

fejezni magukat. Anydm a felhStlen napokon csupa jaték.
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A kedvenc dala most a szomoru sldger: Zsuravlji — Darvak. Sanzon a hébo-
rus veszteségrdl, a gyasz traumajarél. Mindenki énekelte, de anydm korab-
ban nem. Neki a haboru volt a nullpont — akkor kezd8dott az élete, akkor
tlint el az apja, nem volt mit mondania réla.

Gyagya Iszak, Izsak bacsi volt az egyetlen anyam csaladjaban, aki a nagy-
apammal egykoru férfiak kozil talélte a haborut. Pedig tobben voltak
testvérek. Nem tudom, hanyan, senkit se tudok megkérdezni. Izsak bacsival
'98-ban talalkoztam utoljara, akkor meg is érinthettem a lyukat a fejében,
ahol beszakitotta a golyé. A nagymamdam és a nagybatyam a leningradi blo-
kad idején a varosban maradtak, nem evakualtak Sket. Késébb mindketten
haborts veterannak szamitottak. Anyam 6t hénappal a blokad vége utan
sztiletett.

A héborts sanzonok koziil valaha ugyanazt szerette a nagymamam,
Bébuska, és anyam: Tyjomnaja nocs — Sétét az ¢j. Nagymamam kedvence a
Leonyid Utyoszov-féle valtozat volt. Utyoszov az odesszai jazz és a kabaré
vilagabol érkezett a szovjet esztradra, a maganyos katona dalat a halal arnyé-
kaban igazi tangdként énekelte.

Anyam verzidja a Mark Bernesz-féle, érzelmes, torékeny. Anyam eléada-
sdban nem a sotét éjben flityiils golydk és a sztyeppe folott kordzd halal vole
a fontos; néha csak az utolsé két sort énekelte — varsz engem, és dlmatlanul
tilsz a kisagy mellett, és én tudom, hogy ezért semmi se torténhet velem.
Hallgattam anydmat, és arra gondoltam, hogy ez a dal egy nagyon furcsa
kapcsolatrdl szol, erds kolesonos fliggésrdl.

Néha ugy tlinik nekem, hogy a katonak, akik nem tértek vissza a véres
mez8krdl, nem a féldben nyugszanak, hanem fehér darvakka valtak,
énekli anydm, majd felém fordul, és hatdrozott hangon azt mondja: mar si-
rok, j& uzsé placsju. Mér sirok, és apamra gondolok, aki fiatalon halt meg.

A sirkévére tavaly bukkantunk ra, az értesités a haldla korilményeirdl, amit
a csalddnak meg kellett kapnia, hetvennégy évet késett. Ezt a torténetet is el
kell majd mesélni, mondja anyam.

Nemalvas

Nem kialvatlansag, inkabb alvishidny, vagy egyszer(ien nemalvas. Noha a
kialvatlansdgban mintha benne lenne, hogy alvadt, alvadds — kellemetleniil
édeskés érzés a test egészében. Mintha cseppfolyds lennék; amikor fel kell
kelnem, tenni a dolgomat, hirtelen eréfeszitéssel megszilardulok és funkcio-
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nalok. Prébdlom megjegyezni, milyen. Emelyeg a szivem, a fejem, émelyeg
a jobb oldalam, amin fektidni szoktam, émelyegnek a beleim. Tudom, mi
jon majd napkdzben, elsorolom: feledékenység, ingeriiltség, figyelemzavar,
reflexromlas, étkezési zavarok, mozgaszavar. Cukor, keringés, hangulat.

Az evésrdl, beszédrdl és alvasrol akarok irni, nem tgy, mint egy beteg
képességeirdl vagy egy medikalis mérce fokmérd&irdl, hanem arrél, mit csi-
nalunk valéjdban egy nap, mire tisztult le — ezt jegyeztem fel akkor, amikor
anyamat orvoshoz vittiik, hogy 4j altatot irassunk ki neki. Anyu akkoriban
éjjelente olyan haromszor kelt fel. Ha tizkor lefekiidt aludni, fél egy kortil,
majd hdromkor, 6tkor ébredt fel, és vécére akart menni. Aki vele aludt,
ilyenkor felkelt segiteni, majd visszafekiidt. Ha vissza is tudott aludni eny-
nyiszer, a szaggatottsag miatt zaklatott lett, faradt. En nem tudtam mindig
visszaaludni, 6rdkat tdltdttem ébren, figyeltem a lebegd érzést — nem az
almossdgot, hanem tul az dlmossdgon. Mintha hanyingere lenne az idegek-
nek, mintha a szivnek lenne hanyingere, és masnap, napkozben is kisér ez az
enyhe hanyinger. Az az orvos akkor olyan nagy adagot irt ki egy erds szer-
bél, hogy fel kellett jegyeznem, le kellett szogeznem: evés, beszéd és alvis,
ezt akarjuk csinalni, nappal ébren lenni, kapcsolatban lenni, jokat enni, éjjel
jol aludni. Nem azt akarjuk, hogy anyam ki legyen titve.

Sok csalddban a nemalvas miatt adjak fel az otthongondozast.

Mi viéltasokban aludtunk anydmmal, segit8k nélkiil, apdm és én, aztan se-
git8kkel, és tovabbra is folyton valtva egymadst. Szégyelltem magam minden
pillanatért, amit apam almatlanul, kialvatlanul toltott.

Aztidn még egyszer orvoshoz mentiink, altatéért, és még egyszer. Minden
4j pszichiatriai gyogyszer kiprébalasakor szorongok, mintha sététbe ugra-
nank. Azoknak, akik ugyanebben vannak: kiprébéltuk a Kventiaxot, nem
segitett, viszont anydm mdsnap szédelgett. A Parnassantél valamivel jobban
aludt, de dsszességében rosszul reagilt. Most Tritticéval alszik, egyelSre gy
tlinik, ez bevilt. Csak egyszer kel fel éjjel. Jot tettek neki a melatonin- és
valeridna-alapt szerek is. De mindenkinek mas segit, van, aki azzal alszik,
amivel anydm nem tudott.

Megnéztem, mit jegyeztem fel a nemalvés éjszakain: Azokra gondolok,
akik ezt a munkat végzik. Segitsk, gondozok. Féleg nék, akiket amugy is a
gondoskoddsra nevelnek. Arra gondolok, hogy valamilyen szempontbdl,
egy ram vetild rideg tekintet szerint semmit se csinalok. Lathatatlan tor-
ténet: yanyjat apolta”. Arra gondolok, hogy a lithatatlanna tett munka az,
amit alapvet8en a n8knek szantak. Kisgyerekes anyakra gondolok: évek tel-
nek el agy, hogy nem tudjak kialudni magukat. Nem talalom az alvéshiany
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irodalmi leirdsait, nem az alkalmit, a szerelmeset, tiin6dét, hazaért aggddot,
hanem amikor egyszerden ez a hétkoznapi 1ét.

Ezek utdn rehabilitalodni se konny(i — a nemalvas ideje utdn az sem megy
egyszerlien, hogy 4taludjuk az éjszakat. Mintha Gjra meg kellene tanulnunk
nyugodtan aludni, apdmnak is, nekem is. De ez mar nem anydmrol sz4l, ez az
apam testének a torténete, és az én testem torténete, errdl is kell majd frnom.

Romlas

Mint egy haromdimenziés domborzati térképen, csak igy tudom elképzelni,
merre tartunk, merre megy any4am, és mi vele. Teraszos t4j, a teraszokon,

ha elég tagasak, berendezkediink, napsiitéses idSkre. Aztdn lezuhanunk.
Megprébalunk megtelepedni a kévetkezd teraszon. Igy tovabb. Egyszer le-
estink az egésznek az aljara. Roml4s idején gondolok a haldlra — nyirkos és
egészségtelen gondolat, atitatdédom vele, elnehezedem; varom, hogy a mérge
kitriljon a testembél. En is romlok. Anyam romldsa nem egyenes vonalg,

a képzelt térképen atlathatatlan hegyvonulatok htizédnak, ezeken at vezet
minket.

Mintha az emlékez6izmdat mér bejaratta volna, néha a délutani pihenés
végén elmondja, mi jutott eszébe: hogyan nyaralt kiskoraban a Belorusz-
szidban él6 rokonoknal, hogy hivtak az egyik fiatalkori szeret&jét (Miska).
Koézben, olyan masfél honapja, a laba elkezdett gyengiilni. Nem tart a térde,
nehezen 1ép, elveszti az egyensulyat, htizza a labfejét. Ideges, ha helyet kell
véltoztatnia, fel kell kelnie, vécére kell mennie. Minden 1épés stressz. En is
ideges vagyok, kimeriilok. Az & bizonytalansaga, az én bizonytalansagom:
tikrozziik egymast.

Az 8 idegessége, az én agresszidm. Masfél honappal ezelStt ezt jegyez-
tem fel, eltdvolitva magamtol, ami éppen tortént: Akkor vagyok agressziv,
amikor romlik anyam 4llapota, és nem vagyok felkésziilve ra. Elveszitem a
felkésziiltséget. Amikor lelassul, és az elvarasaim nem lassultak hozz4, még
nem &lltam 4t. Beleragadtam a megszokott mtikodésbe. Taszigalom. Els8
reakciom — kétségbeesésemben —, hogy egy kis odafigyeléssel képes lenne
korrigalni, amit elront. Ha koncentralna, jobban tudna irdnyitani a végtag-
jait, gondolom 6sztdndsen, amikor latom, hogy rosszul il a vécére. Uvoltok,
és rettegek, hogy ha ez igy megy, nem fogunk megbirkézni a gondozéssal.
Ropog bennem az értelmetlen harag, szamon kérem rajta az 6sszpontositas
hidnyat, pedig tudom, ilyesmirdl szé sincs. Fenyeget8zom, erészakkal aka-
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rom trenirozni. Fél t8lem, mondja anyam egy ilyen helyzetben. Akkor féljél,
csak csinald, amit mondok. Aztan végre elcsendesedik a rikacsolo 1ény, aki-
vé valtam, az anydm szdmara érthetetlen instrukciéim. Valahogy megoldjuk
a helyzetet.

Nem oldottuk meg, irom most — de akadalymentesitettiik az itvonalait,

6 pedig jardkerettel jar. Reménykediink, hogy igy elélhetiink egy darabig.
Anyam élni akar. Az a jo, hogy tudok menni, mondja — hatdrozottan, hogy
erdt dntséon mindenkibe, magéba is —, vannak, akik nem tudnak.

Héarom éve hirtelen tortént a nagy romlds — mint egy lavina, iigy omlott
rank a demencia, ismételgettem sokszor. Nem tudtuk elképzelni, hogy lehet
igy élni. A legels6 mondat, amit lejegyeztem, ez volt: Hogy a sajat 4gy4dban
haljon meg, ezt szeretném. A masodik bekezdésben tjra: Azt szeretném, ha
otthon halna meg. Ezt még sokszor leirtam.

Anyam most élni akar. Enni, inni, kartyazni, énekelni, tilni a verandan,
ha siit a nap, de nincs nagyon meleg. Beszélgetni, nevetni, megcsindlni a sz4-
mos kirakdst. Akar gytimolcsot, almalevest, siilt csirkeszarnyat, siiteményt.
Tudni akarja, hogy vagyunk, el akarja mondani, mi jutott eszébe. J6 torténe-
teket akar hallani, és nem akar egyediil lenni.

Babérlevél is kell bele

Emlékszel, kérdezte anyam, amikor vo sznyé, Almunkban/alvas kozben meg-
tanitottalak gombalevest f8zni? Az emlékezet visszatérésének egyik éjszaka-
jan mondta el a receptet, mindketten ébren voltunk, persze — de késébb csak
igy tudott visszautalni a visszaemlékezésre. El8szor el kellett mesélnem neki,
milyen jol f8zott valaha, aztan felsorolni néhdny ételét. Példaul gombaleves.
Es akkor jutott eszébe egy recept vaza, hagyma, olaj, s6, bors, viz, gomba,
tejfol. Pedig én arra a levesre gondoltam, amiben volt arpagyongy, répa és
krumpli is, és abbdl a szdritott gombabdl késziilt, amit nagymamdm, Babus-
ka hozott minden évben a nagy kartonpapir-falt bérondjében, sziirkésfehér
véaszonzacskdkban. Stird és illatos leves volt, barndsfekete a szaritott gom-
batél. Emlékszem még a b8rondbél a kemény, zsirgdobos kolbasz szagara, az
Ujsagpapir szagara, amibe a kolbdasz bele volt tekerve, egy masik vaszonzacs-
ko illatara, amiben a kompdthoz hasznalt szaritott gytimélcs volt, és annak a
nagy papirdoboznak az illat4ra, amiben a kedvencem, az ostyatorta érkezett
— oridsi martott napolyi csoki diszitéssel a tetején, ami megrepedt a negy-
vennégy Ords vonatut alatt.
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Az arpagydngyot is Babuska hozta, és a hajdinat is, grécsnyivuju kasu,
véaszonzacskékban, amiket & varrt. A neve Perla volt, az 4&rpagyongyé per-
lovka, ez tetszett nekem. De akkor miért volt Polina is? Néhany rokonanak
Tyotya Polja, anydamnak néha Polinocska. Késébb értettem meg, hogy a
sajatos szovjet antiszemitizmus miatt — az olyan nemzetiségi megkiildnboz-
tetS jegyet, mint a zsidds név, érdemes volt eltakarni egy mindennapokban
hasznalatos névvel.

Ezek a szagok masok voltak, mint az itteniek, a székesfehérvariak és ké-
sébb a budapestiek. Egzotikusak voltak, és valahogy egy t&rél fakadtak,
mintha lett volna egy kozos gyokertik, én pedig megértettem Sket, ha lehet
szagokrol ezt mondani. Amikor 1997-ben, tizenhét év kihagyds utan megall-
tam a Nyevszkij proszpekt végén és elnéztem a Palotatér fel¢, hasonld szagot
éreztem, ugyanerrdl a tér8l — volt benne feketekenyér és kipufogdgaz is.
'98-ban még megvolt. Legkozelebb 2017-ben: addigra elparolgott, kiszell§z-
tették; lemostdk — legaldbbis a szentpétervari varoskdzpont faszadjairol —

a szovjet szagot.

1980 és 1997 kdzott nem jartam a sziildvarosomban. Amikor 6téves voltam,
anyam, aki addig stir(in visszautazott velem, eldontdtte, nem megy tobbet.
Osszezavart — tisztaban voltam vele, hogy van egy mésik vilag, erds szagok-
kal, ami szintén a mienk, de nem érintkeztink vele, csak a nagymamdamon és
néhany rokonon, bariton kereszttil, akik egy ideig megfordultak nalunk, a
Szovjetuniénal kellemesebb és jobb médu Magyarorszagon. Amikor 1997-ben
viszontlattam a varost, amit mar mashogy hivtak, mozdulatlanna dermesz-
tett a Nyevszkij végén a varatlanul, s&t, ijesztéen otthonos szag, és az, hogy én
jartam itt, elél zsebes puléverben és jatékkutyaval a kezemben. Emlékbetorés,
szagemlék — fogalmakat kerestem, hogy megmagyardzzam, mi tortént.

Négy és fél évtizednyi iszonyatos erdfeszités utan kilazult a gorcsbe ran-
dult izom; anydm mér nem erélkodik, hogy tgy legyen itt boldog, hogy
az ottani létét kizarja, ezt adta a felejtés betegsége. (Mikdzben irom, most
gondolok r4 elészor: talan nem is lehetett volna ezeket 6sszeegyeztetni.
Anyam két nevét. De meg kellett volna probalni.) Most azon vagyunk, amig
az utolso darabka is kitart a hossztitdvi memoriajabol, hogy minél tobbet
felidézzlink a leningradi életébdl, és az azutanibdl. Hogy minél tobb szétsza-
kadt szalat 6sszecsomédzzunk. Hogy anydm torténete elmesélhetd legyen. Ha
hozza visszatér az emlékezet, akkor hozzdm is, férceljiik az én térténetemnek
ezt a szakadasat is.

Majdnem pontosan egy évvel ezel&tt ezt jegyeztem le: Hirtelen minden-
bél regény lett. Anyu szlintelentl beszél, és egy soha véget nem érd regényt
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akar elmesélni. A regény szamtalanszor befejezédik, de ezt elfelejti — a be-
széd, a megszodlalas kényszere hajtja. Inkoherens és idegesits. De kitalalta a
maga mifajat. Vagy rjott az én regénymesélSs tritkkkomre: hogy az életiink-
bél meg masok életébdl lopok epizdédokat. Most & a f8szerepld, vagy mégse
—egy nd vagy kislany. Ez a n6 megtalalja az apjat. Aki a férje is. De aztan
bevallja: régi szeretSjével akar egyiitt élni, és vele akar baszni, jebatyszja,
ami mostanra gyonyori szé lett anydm szétaraban, az intenziv szenvedélyt
és szexualitast jelenti. Az egyik regényvaltozatban az idegen né vagy kis-
lany elkoltozik egy mésik orszdgba, Székesfehérviérra. Eleinte nehéz neki. De
aztan megtanul magyarul f6zni, és mindent magyarul csinalni, és akkor mar
teljesen a csalad része lesz, és ez egy boldog csaldd. De a masik valtozatban
haza akar koltozni. Olyan regényverzié is van, amiben hazakoltozik. Anydm

mégis koherens.

A lélegeztetdgéprol valé lekapcsolas
szotarabél (Triazs)

Triazsolds, a betegek sorba rendezése vészhelyzetben, a fogalom eredeti
értelme szerint. A betegeket sériilésiik vagy megbetegedésiik sulyossiga
alapjan rangsoroljik, hogy aki azonnali életmentd beavatkozast igényel,
elébbre keriiljon. A francia trier (,valogatni, sorba rakni”) igébdl szarmazik
—anapoleoni hdboruk idején bevezetett eljaras lényege az volt, hogy a rang
és a nemzetiség helyett a sebestilés stlyossiga hatdrozza meg a beavatkozas
gyorsasagat.

Tridzsolds, a betegek sorba rendezése vészhelyzetben, ha korlatozottak,
kimertilnek a gydgyitdsukra és megmentésiikre fordithato eréforrasok. Az
élvez eldnyt, akinek nagyobbak az életben maradasi esélyei, akinek a meg-
mentése kisebb eréfeszitést igényel. Aki triazsol, felméri hogy melyik a »job-
ban védhetd élet”.

Kiilonbozd vészforgatokdnyvekre kiilonbdzd tridzsprotokollok késziilnek.
A koronavirus-fert6zés tomegessé valdsa esetén a protokoll arra a helyzet-
re vonatkozik, amikor az ellatérendszer nem képes megbirkdzni a beérkezd
betegmennyiséggel az elégtelen szdmu intenziv 4gy, lélegeztet8gép vagy az
ellatast végz6 szakemberek hidnya miatt. Ilyenkor azt kell eldonteni, kinek
jut ellatas, és kit hagynak meghalni.

A Magyar Orvosi Kamara (MOK) erre az esetre irt ajanlasanak cime: Eti-
kai megfontoldsok az orvosi eréforrdsok elosztasahoy COVID-19-pandémia idején
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Magyarorszdagon. A bevezetében ez all: ,,A dokumentum létrehozasanak
elsédleges célja, hogy ilyen helyzetekben a tiszta és helyes etikai irdnyelvek
mellett meghozott dontésekkel életeket lehessen menteni. Masik lényeges
szempont volt ennek az etikai irdinymutatdsnak a kidolgozasa soran, hogy
annak hasznalataval megkonnyitsiik az egészségtigyi dolgozdknak a stlyos
moralis dilemmak kozotti valasztast, és igy a szinte elkertilhetetlen lelki
traumatizaltsdgukat mérsékeljiik. Harmadik, de rangsorban nem utolsé
szempont volt, hogy a tarsadalom is lathassa: széles korben elfogadott és
tudomanyosan megalapozott etikai és szakmai szempontok mentén torté-
nik a betegek ellatdsa, ami segiti azt, hogy bizzanak a kérhazakban torténd
kriziskezelések folyamatdban.”

Elénymaximalizalas, a rendelkezésre all6 er8forrasok minél jobb kihasz-
nalasa, melyet a MOK szerint »lehet tgy értelmezni, hogy a lehet6 legtobb
életet mentsitk meg, vagy gy, hogy a lehetd legtobb jovibeli életévet ment-
stk meg — tehét azokat, akik a kezelés utdn varhatdan a leghosszabb ideig
élnek majd. Egy mondatban igy foglalhatnink 6ssze: a legtobb embernek a
legtobb jot.” Az elv gyakorlati megvaldsuldsa azt jelenti, hogy kevés beteg-
4gy esetén a tridzsold (tridzstiszt, tridzsteam) eldonti, ki kaphatja meg az
intenziv osztdlyos ellatdst, a lélegeztetSgépet, és ki az, akits] meg kell vonni
—illetve ki az, akit le kell csatlakoztatni a 1élegeztet8géprdl, hogy valaki mas
megkaphassa azt: ymivel az el6nyok maximalizdldsa pandémia-helyzetben
kulcsfontossagt, meggydz8désiink, hogy egy-egy paciensnél indokolt lehet
az intenziv terdpia felfiiggesztése, ezzel egyiitt osztilyrdl torténd kiaddsa
vagy életvégi ellatasanak megkezdése, hogy az eszkdzoket [...] a tulélés na-
gyobb esélyével biré betegeknek adjuk. A pacienseket mar a betegfelvétel-
kor célszer(i tajékoztatni arrdl, hogy erre sor kertilhet.”

A tridzsol6 felméri az egyén allapotét (,mikroallokacid”), masrészt pedig
az elldtorendszer aktualis kapacitdsat (,makroallok4ci”). »A kompromisz-
szum lényege, hogy a mikroallokéciot kényszerien al4 kell rendelni a mak-
roallokdciénak, az eréforras-menedzsmentnek.”

Idegen szavak, idegen nyelv. De ezekkel a szavakkal kell éIni és halni, ha
ugy rendelik el. Csak forgatom &ket, tapintassal és szaglassal tajékozddom.
A szaguk tobbet mond. Nem tudom és nem akarom beszélni ezt a nyelvet,
de meg akarom érteni.

Tridzspontszam, a betegek pontozasos besoroldsa. A MOK ajanlasa
szerint minden beteg 1-t8l 8-ig terjedd prioritdsi pontszamot kap, ami egy
komplex szdmitas végeredménye. Minél kevesebb a pont, annal magasabb
prioritasu a beteg. »A tridzs Osszpontszamot meghatarozza: egyrészt a be-
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teg esélye a kérhazi elbocsajtasig tartd tulélésre, objektiv és validalt akut
¢lettani pontszdmok (példdul MSOFA-pontrendszer) altal meghatérozva
(1-4 pont); masrészt a tulélés esélye az esetleges komorbiditdsok 4ltal meg-
hatarozva (0-2-4 pont) (alacsony tulélési esély, rossz életkilatas); harmadrészt
a médosité differencialéd tényez8k (2 pont). Ez a szamolt prioritdsi 6sszpont-
szdm harom szinkédolt prioritasi csoportra, kategériara oszthatd (magas,
kozepes, alacsony prioritas), amennyiben az adott kérhazi kérnyezetben
egyszertsiteni sziikséges a folyamatokat.”

A SOFA/MSOFA pontrendszert intenziv osztalyokon haszndljak, az élet-
fontossagu szervrendszerek allapotinak meghatarozasara. Kizarélagos al-
kalmazasa jarvany-vészhelyzet esetén végzett tridzsolasra azért nem ajanlott,
mert ha minden ilyen médon alacsony prioritasinak rangsorolt betegnek ki
kellene kertilnie az intenziv ellatasbdl az ellatasi kapacitas kimertilése miatt,
akkor nagy sz4zalékban halnanak meg olyanok, akik normalis koriilmények
kozt életben maradndnak a kezelés folytatasaval.

A MOK a komorbiditasok fennallasat is beszdmitja az dsszpontszamba.

4 pont: keringésmegallds; sulyos trauma, égés; stlyos agyi (kozponti ideg-
rendszer) kdrosodas; sulyos Alzheimer-kér vagy kapcesolédé demencia; csak
palliativ beavatkozasokkal kezelt rdk (beleértve a palliativ kemoterapiat vagy
sugarterapiat); New York Heart Association IV. osztalyu szivelégtelenség
plusz id8skori gyengeség; stlyos kronikus tiidSbetegség plusz id6skori gyen-
geség; cirrdzis > 20 MELD ponttal, (transzplantaciéra nem alkalmas); vég-
stadiumu vesebetegség 75 évesnél idésebb betegek esetén; rossz progndzisu
hematolodgiai betegség, varhato tilélés kevesebb, mint 1 év. 2 pont: mérsékelt
Alzheimer-kor vagy kapcsolédd demencia; malignus betegség, < 10 év alatti
vérhat¢ élettartammal; New York Heart Association III. osztalyu szivelég-
telenség; kdzepesen sulyos kronikus tiid8betegség (példaul COPD, IPF);
végsd stadiumu vesebetegség 75 év alatti betegek esetén; sulyos koszoruér
betegség (CAD); cirrdzis kortdrténetében dekompenzacidval; rossz progno-
zistt hematoldgiai betegség, varhaté tulélés tobb mint 1 év.

Az aktualis 4llapot, tartalékok, regeneracids képességek felmérésén ala-
pulé tovabbi két kioszthato tridzspont nincs ilyen részletességgel meghata-
rozva a dokumentumban.

Anyam keze és az enyém egy tavaly késziilt fotéon. A kinti asztalnal Gl-
tiink, apam mellettiink dolgozott. Eppen azt néztiik, mennyire hasonlit a
keziink, 6sszemértiik, kié kisebb. Maja lakkozta ki anyam kormét. Elképze-
lem anyam tridzspontszamat. A fotén két egymdst tartd kéz, bonyolult kozds
torténettiink egyik allomésa. Nem azért tettik meg az idaig vezetd utat, hogy
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vészhelyzetben esetleg alacsony prioritasu beteg véljon anyambdl. De nem
is errdl szOl a két egymast tart6 kéz fotdja, hanem két egymast ismerd em-
berrdl. Arrél, hogy ha 8 nem lesz, akkor az, amit rélam tud, ahogy engem
ismer, elvész. Es én pedig azt tudom, ki ez az egyediili, megismételhetetlen
é18, aki 8, betegségtorténete, orvosi kartonja, demencia-diagnézisa, me-
dik4lis besorolasa ellenére. Anyam keze, és mindazoké, akik oda keriilve
alacsonyabb prioritdstiak lennének, vagy mar azzd is véltak, egyediségiik és
megismételhetetlenségiik, a masokkal kozosen vagy akdr egyediil megtett
utjuk ellenére.

Diszkriminalni nem szabad. Szamtalan orszdgban sztiletett etikai kodex
a koronavirus-jarvany okozta ellatasi szitkséghelyzetre. A Magyar Orvosi
Kamara dokumentuma ebbe a sorba illeszkedik, eljardsrendjében és krité-
riumrendszerében a vildgszerte elfogadott szemléletet koveti. E szerint tilos
tarsadalmi hasznossag szerint rangsorolni, és ykonszenzus van abban is,
hogy az egyén neme, vallasa, nemzetisége, rassza, szexudlis beéllitottsaga,
intelligenciakvéciense, biztositasi helyzete, anyagi helyzete, szocidlis kapcso-
latai, kora, fogyatékossiaga nem hatirozhatja meg, hogy ki élhet és kinek kell
meghalnia.”

A tridzsprotokollokat mégis szamos kritika éri azért, mert nem tudjak
kizarni a diszkriminéciot, és hatrdnyos helyzetbe hozzak az id6seket, fogya-
tékkal vagy Alzheimerrel és demenciaval él8ket. ,, Az életkort csak kozvetett
modon vehetjiik figyelembe”, irja a MOK a lehet6 leg8szintébben. S valo-
ban, a dokumentum madr a pontozas leirasanal hivatkozik életkori mutatdkra
(példaul kiillonbséget tesz 75 év feletti és alatti beteg kozt); illetve, az ajanlas
szerint az intenziv osztalyra valé felvételt megel8z4 tridzsoldst sziikség esetén
javasolt mar az id8sek otthonaban vagy az 4dpolasi otthonban elvégezni.

A ,médositd, differenciald tényez8k” felmérésével kioszthato 2 tridzs-
pontot a ytartalékkal, regeneracids képességgel nem biré betegek” kapjak.
De fel tudja-e valoban mérni ez a rendszer, egy ilyen helyzetben, azt a tarta-
l¢kot, amit egy fogyatékkal vagy demencidval él6 esetében a segitd, szeretd
kornyezet, az emberi kapcsolatok halézata jelent? Vajon fel lehet-e mérni
mindezt olyan betegeknél, akik nem tudjik, vagy nem ugyanugy tudjak kép-
viselni a sajat érdekeiket, mint mésok?

Kritika éri a tridzsprotokollokat azért, mert nem tudjak kizarni, szan-
dékuk ellenére sem, a tidrsadalmi, osztaly- és rassz-kiilonbségeken alapuld
diszkriminaciét, mert nem vesznek tudomast arrdl, hogy ezek mind meg-
hatarozzak az egészségligyhoz valé hozzaférést, az egészség megdvasanak
lehet8ségeit. A MOK masutt maga is foglalkozott azzal, hogy mindez a ma-
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gyar tarsadalomra is vonatkozik: a magyarorszagi romdk egészségi 4llapota,
ellatashoz valé hozzaférése sokkal rosszabb, mint a tarsadalom tobbi részéé.
Ennek ellenére a MOK tridzsprotokolljaban nem jelenik meg ez a megfon-

tolas — de ebben sem kiilonbozik a MOK ajanlasa a vildgszerte alkalmazott

etikai kodexektdl.

Alzheimer, demencia, 4 pont (sulyos) vagy 2 pont (mérsékelt). Nem gyo-
gyithato, folyamatosan el&re tarté betegség. Amig araszol, az araszokbdl
hosszt és bonyolult ut 4ll 6ssze. Utszakasz, életszakasz, ami alatt annyi min-
den térténhet, annyi mindent meg lehet élni. Eletszakasz élettel tele — nem-
csak annak az életével, aki az G.n. beteg, hanem azokéval is, akik kapcsoldd-
nak hozz4 és szeretik.

Ismerds szavaim csddje, nem tudom megfogni és egymas mogé tenni Sket,
leirni, hogyan mutatja meg itt magét a haldl rendszere. Kétség sem fér ahhoz,
hogy a MOK ajinldsa és minden hasonlé protokoll egy végletes sziikség-
helyzetben a lehetd legkisebb veszteség elérésére torekszik az utilitarius
észelviiség alapjan. De azt kell meghatarozniuk, kik lesznek a kihullék, az
elhullok, a szinkdéddal megjelolt felaldozhatok, a lélegeztetdgéprdl lekap-
csolhatdk.

Fokozott erkolcsi aggodalom, ezt okozhatja az orvosokban az eréfor-
rasok elvétele az erre kijelolt betegektdl, példdul a 1élegeztet8géprdl vald
lekapcsolds, irja a MOK. Tudhatjuk, milyen rettenetes traumat jelentett
a tridzsolas az olasz orvosoknak a jarvany elsé hulldmaban. Es igaza van a
Magyar Orvosi Kamardnak abban, hogy azokat, akik az utasitdsokat végre-
hajtjak, meg kell oltalmazni. Ezért a dokumentum tdbbszér is hangsulyozza,
hogy krizishelyzetben ez az etikus eljars: ,megfelel$ elvek szerint elvenni
a sziikos erdforrasokat valakitdl, akinek a talélési esélye kisebb, azért, hogy
madsokat megmentstink, akiknek a tulélésre nagyobb esélyiik van, erkolcsi
értelemben megfeleld magatartas, és ehhez nincs sziikség az érintett paciens
beleegyezésére sem”. A MOK ezért a tridzsolas terhét le is veszi a kezeld-
orvosokrol, és atadja a tridzstisztnek, akinek a feladata a magasabb rendt
racionalitas végrehajtatdsa, ami folotte all a kezelBorvos és a beteg kozt
kialakul6 kozvetlenebb kapcesolatnak. »Ezek a dontések elsésorban az 6ssz-
tarsadalmi érdeket figyelembe vevs népegészségligyi etikan alapulnak, nem
pedig a napi gyakorlatban mar megszokott orvosi-klinikai etikan, és ezért
idedlis esetben az erre kiképzett és el6zetesen felkészitett tridzstisztnek kell
meghoznia a relevans dontéseket. Ez el8segitheti a fokozott objektivitast a
dontéshozatalban és az erkolesi dilemmak okozta stresszt is mérsékelheti az
elsd vonalban dolgoz6 szakembereknél.”
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A Magyar Orvosi Kamara mér szamtalanszor kiallt az egészségiigyi dol-
gozok integritasiért, felmérte a magyar egészségligy romldsat, és ajanldsokat
készitett a nagyobb krizisek megel8zésére. Ebben a helyzetben is hasonléan
jar el: az drtalomcsokkentés protokolljat dolgozza ki egy esetlegesen beko-
vetkezd vészhelyzetre.

Elképzelek egy masik protokollt. Alfejezetet az érzésekrdl, a fajdalomrol.
Arrél, hogy ez nagyon, nagyon f4j. Arrél, hogy az ellentmondas a gyogyitas
etikdja és a tridzs végrehajtasa kozott valdban iszonyatos, nem kell elviselni.
Protokollt a haragrél és a sirdsrél. Hogy lehessen sirni mindenkinek, aki
ebben benne van. Sirjunk, sirjunk, ajanlana a protokoll. Egytitt sirjunk, és
aztan beszéljiik meg, hogyan kell alapjaiban atépiteni a rendszert, hogy soha
semmi ilyen ne kovetkezhessen be.

Keresztény valldsi elvek nem sériilnek, mondja kétszer is a dokumentum,
mindkétszer az eréforrasok elvétele, a kezelés abbahagyasa kapcsan: ez »sem
az etikai, sem az erre vonatkozé keresztény valldsi elveket figyelembe véve
nem mindstl etikatlansagnak. Egyetértiink az emlitett iranymutatasokkal
abban, hogy ez a moralisan legink4bb elfogadhaté cselekvés.”

A dokumentum létrehozdsdban ,a két legnagyobb magyarorszdgi torté-
nelmi egyhaz etikai szakemberei, tudésai is képviseltették magukat”. Va-
jon ahhoz a kdzmegegyezéshez, amit egy ilyen eljaras hattereként létre kell
hozni, elégségesnek tlint csak a katolikus és a reformétus egyhdzat bevonni?
Egyaltalan, be kell-e vonni a népegészségiigyi eréforras-menedzsmentbe az
egyhazakat? Miért nem a siras protokolljat irjak az egyhazak? Vajon hiteles-
e a kezelés megvondsa vagy abbahagydsa, vagyis a még életben 1év6 beteg
haldlardl valé dontés és annak végrehajtdsa kapcsan ez az abszolticié? Vajon
csak kereszt(y)ény kontextusban meriil fel, hogy mindezt igy is lehet monda-
ni: 6lés? S vajon az Ujszovetség melyik részében szerepel az, hogy szélsSséges
helyzetben az egyik ember donthet a mdsik halalarol?

A MOK protokollja szerint sziikséges, hogy a betegek kinyilvanithassak
azon akaratukat, hogy énként le kivinnak mondani az intenziv terdpias el-
latasrol. ,Fontos, hogy elére megbeszéljék — minden erre képes beteggel —a
betegek kivansagait a korkép esetleges sulyosbodasa, szov8dmények esetére.
A nyilatkozatokat a jogszabalyi kovetelményeknek megfelel6en kell megten-
ni, ehhez a sziikséges segitséget a betegnek, illetve a hozzatartozéinak meg
kell adni. Ezeket a nyilatkozatokat megfeleléen dokumentélni, regisztralni
kell.” A paciensnek tehat joga van ahhoz, hogy stlyos allapotban déntést
hozhasson sajit élete befejezésérdl; és az egészségiigynek ezt a dontést tiszte-
letben kell tartania. Vajon nem kovetkezik-e ebb6l egyértelmen az eutané-
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zidhoz valé jog elismerése? S vajon e dokumentum szigndlasaval a két nagy
torténelmi egyhédz nem adta-e mar erre aldésat?

A triazs etikus mivolta azt jelenti, hogy vészhelyzetben jogos egy masik
ember életének befejezésérdl donteni. Vajon nem vezet-e innen kérdések
egyértelmi sora az abortuszhoz valé joghoz? S ha bejarjuk ezt a kérdéssort,
nem tlinik-e gy, hogy mig a két nagy egyhaz elismeri az dllamilag delegalt
jogosultsigot, addig azt, aminek a személyes felel8sség az alapja, elutasitja?

Végiil: szelekcid. Az egészségiigy megfeleld felszereltségét biztositani
allami felel8sség. Igy annak a kévetkezményeivel is elsésorban az allami
dontéshozoknak kell szembestilnie, ha a kialakitott kapacitas elégtelen, és
szlikségessé valik a betegek tridzsolasa. Elsésorban tehat nem az egészség-
ligyet magat, hanem annak a fenntartéjat terheli, hogy etikus-e a tridzsolas,
az életben tartds és a kezelés megvonasa. Masképp, az, hogy bioetikai problé-
ma vélik abbol, hogyan kell vészhelyzetben a lehetd legtobb embert életben
tartani és ellatni, nem takarhatja el az elézetes kérdést: vajon az egészségligy
fenntartdja, az dllam mindent megtett-e annak érdekében, hogy az 6sszeom-
last elharitsa vagy minél jobban kitolja?

Tobben figyelmeztettek, hogy a tridzsolds megkezdése etikatlan akkor, ha
nem sziiletnek meg azok a hatirokon 4tiveld politikai és logisztikai don-
tések, amik nyomdn a betegek varosok, régiok, orszagok kozotti elosztasa
lehetségessé valik. Ehhez allamkozi kooperaciora és szolidaritasra volna
szlikség — ehelyett inkabb a hatarok lezarasaval szembestiliink.

»Mivel az okok kormanyzasa nehéz és koltséges, biztonsigosabb és sokkal
hasznosabb a kévetkezmények kormanyzasaval probalkozni. [...] Be kell Lat-
nunk, hogy a mai eurépai korményok lemondtak az okok uraldsara iranyuld
barmilyen probalkozasrél, csakis a kovetkezményeket akarjak kormanyoz-
ni”, irja Giorgio Agamben.? Az egészségligy felkészitése végletes helyzetekre,
krizisallapotokra ebben a kontextusban lehetetlen elvardsnak tinik. De le-
hetetlen elviras maradt még akkor is, amikor pontosan lehetett tudni, hogy
szamithatunk a koronavirus masodik hulldmara, s hogy a fertzés tomeges
lesz. Ennek ellenére az egészségiigy folyamatos sztikiilését tapasztaltuk,
amelynek egyenes kévetkezménye, hogy a vészhelyzet kritikussa valdsa éle-
tek felaldozaséaval jarhat. Ezek szerint a rendszerbe bele van kalkulalva, hogy
eléfordulhat kivételes allapot, ami az eréforrasok kimertilését okozhatja, és
amelyben majd bevezethet&évé vilik a tridzsolas, a legtorékenyebb egészségi
allapott emberek eltavolitasa. S ha igy van, a szétarba be kell kertilnie az
dllami felel8sség kapcsdn a francia trier (valogatni, sorba rakni”) ige német
megfelel8jének, az abbdl képzett fénévnek, huszadik szazadi hasznalattorté-
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nete okan: Selektion, melyben mindny4jan rangsorolhaték, pontozhatdk és
tridzsolhatok vagyunk.

Minden adéforint, ami az egészségligyi vészhelyzet elharitasa helyett
masra lett elkoltve, életeket veszélyeztet, 6l; minden rendelkezés, amivel ki
lehetett volna tolni a vészhelyzetet, az allamot teszi majd felel8ssé, ha lesz-
nek kiszelektalt életek.
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