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Az alébbi interju egy tobb interjuibol allo sorozat zarédarabja, amely 6t, Pécsen és kornyékén
szenvedélybeteg-ellatast nyujto intézmény példajan keresztiil igyekszik betekinteni abba, hogy
a megszolaltatott szakemberek miként reagaltak a Covid—19-jarvanyhelyzet kihivésaira. A lap
korabbi két szamaban els6ként az Addiktologiai Ambulanciardl, az Alternativa Ifjasagi Irodarol
és a Tér Kozosségi Szolgalatrol, majd a Tisztds Szenvedélybetegek Nappali Intézményérdl
beszélgettiink az ott dolgozo szakemberekkel, e lapszamban pedig a Mérfoldké Rehabilitacios
Otthonban tapasztalt jarvanyhatasokat mutatjuk be. Az interju Kiss Andrassal, az intézmény
vezetdjével késziilt 2020. junius 4-én. A beszélgetés olyan alapvetd kérdéseket érint, mint hogy
a jarvanyhelyzetben alkotott, bezartsdgot ndveld szabalyozasok hogyan hatottak egy
bentlakasos szenvedélybeteg-ellatast nyajtd intézményre, hogy alakultak a kliensfelvétel és
intézményelhagyas feltételei, milyen alternativ megoldasok sziilettek a kiesd terapids
protokollok potlasara, és mindezek milyen modon befolyasoltak a csoportdinamikat és a
terapias folyamatokat.

— Milyen problémdkat okozott a Covid-helyzet, és hogy sikeriilt lereagalni?

— Alapvetéen mi rehabilitacios otthon vagyunk, és mivel a kettés finanszirozas miatt a
magyarorszagi drogrehabok egyrészt bentlakdsos szocialis intézményeknek mindsiilnek,
masrészt pedig szakositott egészségligyi ellatasnak is mindsiilnek, mind a két szabalyozas elég
szigoruan érintett minket. Tehat gyakorlatilag ez egy zart kozosség, folyamatos ott
tartozkodassal, ami nyilvan adja azt a veszélyhelyzetet, hogy ha ide bekeriil a virus, akkor
mindenki fertdzotté valik, mindenki megbetegszik. Ahogy latjuk az elmult hetek hireibdl, a
legtobb probléma pont a bentlakasos szocialis intézményekben volt, nemcsak nalunk [a
szenvedélybeteg-ellatasban], hanem mindenhol. Az idésgondozasban jelentett azért ez fOleg
problémat. Nalunk rogton a vészhelyzet kihirdetésekor, tehat marciusban mar napi szinten
jottek az e-mailek, a latogatasi tilalom elrendelése — ez azt jelentette, hogy teljesen zartta kellett
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tenni az intézetet. Nekiink azért szerencsénk van, hogy egy nagy kertiink van, illetve egy Kis
faluban vagyunk, itt az erdébe vagy a szantora ki tudtunk menni sétalni. De alapvetden a
rutinjaink, az 6nsegitd kdzosségekbe valo jaras, sziilokkel valo talalkozas, munkahelykeresés,
iigyes-bajos dolgok személyes ligyintézése, amelyek egyébként a terapia és felépiilés szerves
részei, sajnos megszlntek.

— Es 1ij ember felvétele lehetséges volt?

— Az is tilalom al4 esett, tehat kiilsds nem keriilhetett be az intézetbe, csak intézményvezetoi
feleldsségre, az intézményvezetd donthetett errél. Az elsé idokben elég nagy volt a panik,
szerintem ez jellemz6é volt — amennyire €én tapasztaltam — a hivatalos szerveknél is, a
kormanyzati szinten is, meg hat jellemzd volt nalunk is, és a lakossdgnal is. Mindenki egy kicsit
megijedt marcius elején, hogy akkor most mi lesz, hogy lesz. Mindenki eldtt az olasz, spanyol
példa lebegett, vagy legalabbis sokak el6tt. A tobbi kotelezéen eldirt, a haziorvossal egyeztetett
protokoll, kézmosas, fert6tlenités, feliiletfertétlenités, ezek mentek, s6t mennek mind a mai
napig. Ha valakit orvoshoz kellett vinni, akkor utdna kételezOen meg kellett fiirddni, ruhat
cserélni, ruhat kimosni stb. De lj ember felvételére gyakorlatilag két honapig nem keriilt sor.
Mijus elején tudtunk felvenni ij embert, amikor mar egy kicsit tisztdzodott egyrészt a helyzet,
hogy mir6l is szol — eltelt két honap —, illetve lehetett magan uton tesztelni, megbizhatdan.

A terapidnak, a terapias kozosségnek van egy dinamik4ja, aminek az egyik fontos része
az, hogy mindig jon uj ember. Az egyik jelmondat, az egyik fontos eleme a terapianak, hogy
mindig ,,a kicsi a legfontosabb”. Atadni a tudast, atadni a tapasztalatot, a felépiilésben szerzett
ismereteket az Gjaknak. Ez fontos, ez nyilvan kellett. Mésrészt sok volt a jelentkezd. Par hét
utan, marciusban gyakorlatilag nem jelentkezett senki, de &prilistol megsokszorozodott a
jelentkezdk szama. A mi intézményiink errdl szol, hogy a betegeket, vagy aki raszorul, azt el
kell, hogy lassuk.

— Szerinted miért sokszorozodott meg a jelentkezés? Esetleg nem jutottak anyaghoz?

— Nem, én azt gondolom, hogy a karantén még azokat a szerhasznalokat is bekényszeritette a
csaladba jra, akik nem voltak ott eddig, vagy jottek-mentek. Ezek a csaladok kénytelen-
kelletlen ujra egyiitt lettek, lattak, hogy hol tart maga a fiiggd vagy szerhasznal6. Kicsit talan
volt emiatt egy nyomas, illetve a mélypont igy hamarabb eljott. Tehat lehetett ok akar a csalad,
akar ez az egész karanténnal egyiitt jard fesziiltség, hogy nem lehetett az utcara kimenni, a
boltok nem voltak nyitva. Anyaghoz gondolom hozza lehetett jutni, ha mashoz nem, alkoholhoz
mindenképp. De sokaknak megsziint a munkdja, ezek a tarsadalmi jelenségek azért
leszivarogtak minden réteghez. En azt latom, hogy ez mindenképp kozrejatszott ebben, hogy
ezek a csaladi nyomasok erdteljesebbé tudtak valni. En inkabb ezt litom. Droghoz, meg
alkoholhoz hozzé lehet jutni, gyogyszerhez is, ezzel nem lett volna probléma. Akik hozzank
jelentkeztek, azokon ezt vettiik inkabb észre, hogy a csaladnak, a hozzatartozoknak, ennek a
tdmogato kornyezetnek erdteljesebbé tudott valni a nyomasa igy, hogy ujra egyiitt voltak. Vagy
egyaltalan kideriilt valakirél, hogy hasznal. En inkabb ezt latom aprilistol egészen a mai napig;
vagyis most mar egy kicsit oldodott a helyzet, de az aprilis nagyon intenziv volt a megkeresések
szempontjabol. Ezért mindenképp Ggy gondoltuk, hogy fel kell, hogy vegylink 1j embereket.
A masik problémat az okozta, hogy voltak, akik tilmentek a megadott 10 honapos
terapian, beragadtak az intézetbe, mert nem lehetett kimenni munkat keresni. Nyilvan ez
generalt fesziiltségeket a kozosségben, de meglepd modon mi ezt atvészeltiik, ha lehet ezt
mondani. Nincs még vége, de tigy tlinik, hogy pozitivan joviink ki beldle. Egyrészt a kozosséget
tobbségében nem hagytak el a bentlakok, még ha volt is, akit elkiildtiink, vagy volt egy ember,
aki elment 6nként a harom honap alatt — ez mindenképp j6. Es nagyon nagy fesziiltségek sem
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keletkeztek ebbdl a nagyon bezart vilagbol. Pont tegnap beszélgettem egy masik kollégaval
errdl, hogy amikor ennek vége lesz, akkor érdemes lesz erre visszatekinteni, erre a teljesen
bezart harom vagy négy honapra — ki tudja, meddig fog tartani. Hogy miért lettek ezek az
interakcidk, miért igy alakult ez a dinamika? Mindenképp nagyon érdekes.

Mi inkabb azt lattuk, hogy ez a bezartsag fokozottabba tette az egyiittmiikddést, az
egymasrautaltsag nagyon megjelent. Meg annak volt kulcsszerepe az egész helyzet jol
kezelésében, hogy a kollégak jol reagaltak le. Az egyetlen kapcsolat a kiilvilaggal ilyenkor a
kolléga. Igyekeztiink, hogy ne azt sugarozzuk, hogy kint nagyon nagy panik van, baj van, és mi
is fegyelmezettek voltunk, tartottuk (én bizom benne, hogy mindenki tartotta) a karantént
otthon. Feleldsségteljesen tudtunk viselkedni. Az volt a prioritas, hogy oda be, ha lehet, ne
vigyiink problémét. Es ez atragadt a kozosségre. A problémaink inkabb az emlitett bezartsagbol
adodo gondokbol adodtak, abbol, hogy a terapias rutint sok esetben nem tudtuk alkalmazni. De
a gondok azért vannak, hogy megoldjuk dket, én ugy gondolom, hogy igyekeztiink megoldani.

—Jogi szinten mennyire volt szabalyozva a miikédésetek a korlatozdsok alatt?

— Abszolut. A vészhelyzet miatt az orszagos tisztiféorvos lett mind a két teriiletnek — a
szocialisnak és az egészségiigyinek — a parancsnoka, és napi szinten kaptam az e-maileket, hogy
akkor most mi, merre, hany méter. Azok mind a mai napig érvényben vannak. Ma kaptam
egyebként a latogatési tilalom részleges feloldasarol infot.

— Igen, és ennek mi a lényege, hogy részleges?

— Most annyi van, hogy meg lehet mar engedni a latogatast, tehat bejohet hozzatartozo, meg
lehet engedni, szabad téren, két méter tavolsaggal, maszkkal az intézet kertjében. De
értelemszertien nem rélunk szol a szabalyozas, hanem inkabb az id6sotthonokrol vagy mas
bentlakasos szocialis otthonokrol. Az intézetek kiilon kérték a minisztert, hogy valamit
talaljunk ki a drogrehabokra, mert ezek specidlis intézetek, nem lehet 6sszehasonlitani egy
gyermekvédelemmel, pszichiatriai ellatassal vagy iddsellatassal. Itt azért alapvetden az
ellatottak 80%-a ¢ép, egészséges fiatal, nem a veszélyeztetett rétegbdl jon. Nyilvan a
szerhasznalat okozta problémak, gondok, bajok, azok megvannak, dehat ez a kockazat a
lakossagnal szintén fennall. Most varjuk a valaszt, hogy mit fognak mondani. Tehat itt sz6 van
akar az uj ellatottak felvételérdl, kapcsolattartasrol, onsegitd kozosségekbe jarasrol, tehat, hogy
mikor tudjuk visszaéllitani azt a régi protokollt, ami volt a vészhelyzet el6tt.

— Arra van szabalyozds, hogy intézményvezetdi dontés alapjan hogy kell vagy lehet uj ellatottat
felvenni?

— Csinaltak egy protokollt erre, amit alairt a miniszter, de hat az nonszensz, nem miikédik a
nalunk meglévé koriilmények kozott. Eszerint biztositani kell egy karanténszobat — de hat
hogyan? Gondoljunk abba bele, hogy valaki bejon a rehabra, és akkor azt mondjuk neki, hogy
fel vagy véve, itt van a te kiilon szobad, kiilon bejarattal a kiilvilagra, és akkor te most két hétig
itt leszel karanténban az elvondsoddal, meg mindennel. Pont a kicsi, aki beérkezik, az igényli a
legnagyobb térddést. Ha elvonasa lesz, odaadjuk neki a telefonjat, hogy ne unatkozzon, nézzen
filmeket? — Két nap mulva elmegy nyilvan. Beszéltetni kell, a karanténnak meg az a Iényege,
hogy két hétig ott van abban a szobaban, ki sem jon, €s be sem lehet menni hozza. Nehezen
lehetne megoldani az étkeztetését is. Az, hogy 6 ott van egy kiilon szobaban, az egy dolog, de
hat oda kell viz, WC, meg mindent kiilon kellene biztositani, meg azt is, hogy kiilon tudjon ki-
be mozogni. Ez nekiink nem megy, mert ha ne adj isten 6 beteg, és a kozos folyoson tiisszent
egyet, akkor vége.
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— Szerinted lenne jobb megoldas?

— En egy olyan protokollra gondoltam, hogy legyen két hétig szigort hazi karanténban otthon,
csinaltasson sajat koltségén két tesztet vagy akar harmat, €s ha mindegyik negativ, akkor az
utolso teszt kézhezvétele utan rogton johet az intézetbe autoval, és az intézet ajtajaban kiszall,
minden frissen mosott, minden steril. Az intézet ajtajaban leveszi a ruhat, ami rajta van, lefiirdik
stb., és akkor felvessziik. Igazandibol ez egy minimalisabb kockazat. Illetve ezzel kapcsolatban
ala kellene irnia neki is és a hozzatartozojanak is egy kotelezettségvallalasi nyilatkozatot,
amelyben a biintetdjogi feleldsségiik tudataban kijelentik, hogy vallaljak a protokoll betartasat.
Elvileg, ha tud ré6la, hogy koronavirusos, és bejon, és ez mondjuk kidertil, akkor ezért komoly
biintetésre szamithat. Ezt végig kell gondolni jogilag is, meg mindenhogy. Ebben benne van az
is, hogy a harom teszt kozel szazezer forint, tehat aki azt kifizeti, az egy kicsit motivaltabb mar
valoban. Masfeldl viszont felvetddhetnek kétségek amiatt, hogy az intézmény ezeket a
feltételeket megkéri. Elvileg, ha valaki nagyon utananéz, akkor talan mondhatja, hogy az
intézetnek kellene gondoskodni a tesztekrdl, vagy kifizetni ezeket.

A legtobb intézetben azért vettek fel embereket. Ahol volt ra lehetéség, csinaltak
intézményen beliili karantént, de volt olyan is, aki korhazi karantént kért, ahol volt erre
lehet6ség. Hat azért az élet nem allt meg. Nyilvan, aki nagyon aggalyos volt, nem vett fel
embert. Ugyanis innent6l mar le van irva, hogy minden az intézményvezeté feleléssége. Tudod,
ilyenkor vészhelyzetben mindig el6jon az egyszemélyi feleldsség, ez a legegyszeriibb, ezért is
irjdk oda mindenhova, hogy akkor az intézményvezetd feleldssége minden, ami ezzel
kapcsolatos, a szabalyok betartatasa, a kézmosas stb.

— Eszedbe jut még valami azzal kapcsolatban, hogy ti milyen modon reagdltatok a
krizishelyzetre? Példaul mondtad, hogy gondot okozott, hogy beragadtak emberek a terapidaba.
Ezt a helyzetet hogy lehetett kezelni?

— Ez klasszikusan olyan helyzet volt, hogy majd miikodés kozben tudunk reagalni mindenre. A
furcsasaga az volt, hogy minden 0j volt, tehat nem volt ra tapasztalat. Nem volt még ilyen
helyzetben az orszagban senki, hogy van egy ilyen vészhelyzet, van egy virus, amir6l hihetetlen
informaciok jottek-mentek. Az ember, ugye, mibe kapaszkodik, a tapasztalataiba, ¢s most ez
nem volt meg. En azt mondtam, hogy ilyenkor a legjobb ars poétika vagy filozofia az, hogy
akkor haladunk naprol-napra, szépen, dvatosan mindig elére, nem terveziink hosszu tavra — de
hat nem is lehetett, mert a korméanyzat részérdl is naprol-napra valtoztak az elképzelések.

Tehat az eleje tényleg ismeretlen volt mindenki szamara, és nehezen lehetett ezt kezelni,
a kormany is nehezen tudta helyre tenni. Annyi szituacidé van, annyi helyzet, annyi intézmény,
hogy most eldonteni, hogy az altalanos iskolaval, 6vodaval, bolcsddével, korhazzal, szocialis
otthonnal, egyetemmel, étteremmel, védéeszkozokkel, korlatozo intézkedésekkel mi legyen,
tehat mindent globalisan atlatni nehéz. Ezeket mire igy Ossze tudtak hangolni, arr6l szolt ez az
els6 egy-két honap. Ami fontos volt, hogy mi ebbdl tudtuk profitalni. A kollégakkal nagyon jol
sikeriilt az egylittmiikodés, ez jo volt, és a k6zosségben is. EImondtuk, hogy most ez a helyzet,
ez van, eldontheted, hogy mit szeretnél, kimégy és hazamégy az édesanyadékhoz otthon
ildogélni, mert munkat ugyse fogsz talalni, hiaba végezted el a terapiat, mert minden épp zar
be, az utcara nagyon ki sem mehetsz, nincsenek [AA, NA] gyilések, és semmi sincs,
igazandibol itt vagy a legnagyobb biztonsagban Kovacsszénajan, a rehabon. Persze ezt nehéz
megeérteni, de egészséges tudat, normalis ember ezt megértette. Persze voltak, akik adaptacios
szabadsagra szerettek volna menni, hozzatartozokkal nem tudott taldlkozni marcius 6ta senki,
csak telefonon. Hat illeszkedtiink mi is az online feliiletekhez, ezek miikodtek.
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— Ezeket milyen teriileten hasznaltatok?

— Az Onsegit6 kozosségek, azok megjelentek, az nagyon jo volt, megosztasokat tartottak Skype-
on régi terapiasok, virtulalis adaptacios szabadsagot csinaltunk, széval aki nem tudott elmenni,
az a talalkozoit a sziileivel, felépiilékkel online, gyakorlatilag az irodabol megoldotta. Ez
nyilvan nem olyan, mint ahogy most mi [személyesen] beszélgetiink, de kvazi majdnem olyan.
A koz0sségben voltak magahoz a helyzethez, a szituacidhoz kothetd gyakorlatok, probaltuk ezt
az Osszetartozast, ezt a kohéziot még erésebbé tenni.

— Amit mondtal, hogy naprol-napra kellett reagalni, olyan, mintha a jarvanyhelyzet a 12-
lépéses filozofiat, a ,,Csak a mai nap.” elvét felerdsitette volna.

— Igy van, pontosan. Ezt is kommunikaltuk, hogy ez ,,Csak a mai nap.”, tudod. Meg az is pozitiv
volt a kezdeti zlirzavar utan, hogy a hozzatartozok is jol reagaltak, 6k is tudtak, hogy alapveten
a legbiztonsagosabb helyen a gyerekeik, férjeik, feleségeik itt vannak a rehabon, ahol nem
veszélyeztetettek.

Abban, hogy nem ment el senki, az is benne van, hogy azért féltek a terapiasok is egy
picit ettdl, hogy mi van, hogy van. Ott nalunk, a rehabon egyediil a Pet6fi radiot hallgathatjak,
illetve a sziilékkel azért beszéltek hetente telefonon — azért az els¢ id6ében hihetetlen
informaciok jottek-mentek, az interneten, minden feliileten, és hat volt egy panik. Ez azért
beszivargott oda is, volt egy félelem, hogy hat itt meg fogunk halni. Mint ahogy mindenkiben
szerintem ez megvolt, sokakban akar még most is megvan.

— Ha mar szo esett arrol, milyen pozitiv ujitdasokat hozott nalatok a jarvanyhelyzet okozta fizikai
bezartsag, tudnal még olyan motivumokat emliteni, amelyekbol ebben a kényszerhelyzetben,
vagy akar a tovabbiakban, terapias értelemben profitalni tudtok?

— En azt gondolom, hogy sokat fogunk profitalni ebbdl, vagyis igyeksziink. Ezek az online
megoldasaink hasznosak, pl. munkat is kereshetnek most 0j formaban. Eddig csak személyesen
tették, most online, telefonon. Azt latjuk, hogy ez is tud hatékony lenni. Sok ilyen technikai
ujitast is hozott ez a helyzet. Illetve ezt a nagyon érdekes szituaciot, amit a Jules Verne
regényhez hasonlitottam: hajotorott gyerekek, sziget, és akkor tényleg ott vannak, és akkor
nincs semmi mas, mint Keétévi vakdcio — az egyik gyerekem ezt olvasta, és innen jutott eszembe)
—, €z végiil is ugyanaz. A regényben is azért megjelentek a k6zosségben az egyéni érdekek, de
pont arrdl szolt az egész, hogy egy aranylag pozitiv kicsengése van, ugy tiinik, ennek a
torténetnek. A rehabon mi is kezdtiink ugy miikddni, mint egy csalad, a segitokkel, mindennel
egyiitt. Annak minden jo és rossz oldalaval egyiitt. Egy terapids kdzosség az nem egy csalad,
az egy terapids kozosség, és most kezdett kicsit csaladda valni. Nagyon egymadasban voltak,
voltak olyan viszonyok, amelyek nagyon elmélyiiltek, sokkal inkdbb, mint amennyire kellett
volna. Klikkek alakultak ki, mint egy ilyen nagy csaladban: mi szeretjiik egymast, de 6t nem
szeretjiik. Ezek a dinamikék azért most joval észrevehetobbek voltak. Eltlintek azok a szelepek,
amelyek sok energiat levezetnek, és amelyek el tudtak vinni a fokuszt a benti dolgokrol. Példaul
amikor valaki kimegy egy adaptacios szabadsagra, akkor 6 arra késziil egy hétig, elmegy, mig
visszajon, az megint egy hét. Vagy akar csak az, hogy kimegy délutan egy dnsegitd kozdsségbe,
az akkor mar elviszi a fokuszt, a fesziiltségét, nem abban van, hogy most mi van a hazban,
hanem késziil, csinositgatja magat, itt a tavasz, meg hat maga az Onsegitd kozosség, ott
beszélget, onnan jon vissza. Nem az van, hogy bent {il, az ezredik csoport is ugyanaz, ismeri
mar a tobbieket, ott vannak 10 honapja. Most nagyon egyiitt vagyunk mar negyedik honapja,
nincs 0j inger. Hiaba megyiink kirandulni, akkor is csak egytitt kirandulunk. Nehéz tigy ez, de
végiil is...
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— Ugy thinik, tudtatok ezt kezelni.
— Ugy tiinik. Még nem kiabalnam el, de ugy tiinik, hogy tudjuk kezelni.
— Eddig sikeres volt a védekezésetek, és fertozés nem iitotte fel a fejét.

— Hat igen, illetve azt, hogy fert6zottek voltunk-e, vagy az ellatottjaink kozott volt-e fert6zott,
ezt azért nem tudjuk, mert nem teszteltiink le senkit — ha voltunk, akkor &tmentiink rajta
tinetmentesen. Ebben azért nagy része van a szerencsének, Baranya megye elég alulfert6zott
rész volt, alig voltak betegek, ezt azért tudjuk. Mindamellett én azt gondolom, hogy ennek nincs
vége, erre oda kell tovabbra is figyelni. Bar nyilvan ez mar egy lazitas, hogy két honapja még
nem vallaltuk volna személyesen ezt az interjit, de még mindig nem vagyunk ott, ahol a jarvany
elott. Azt érzem, hogy fejben mar mindenki kezd visszatérni, aztan meglatjuk, hogy ennek mi
lesz a vége. Hogy mi lesz szeptembert6l, mert azért erre is gondolni kell, vagy oktdbert6l,
tényleg lesz-e masodik hullam, ez csak ugy eltiinik, vagy hogy lesz. Lesz-e vakcina? Ha lesz
vakcina, akkor az hogy lesz? Ki kapja, hogy kapjuk? Tehat azért ez a kérdés — attdl fiiggetlentiil,
hogy nem ez a cimlapsztori az Indexen, meg ezeken a feliileteken, hanem a zavargasok Eszak-
Amerikdban —, barmikor ujra eldjohet. Meglatjuk.

— Le tudsz mar vonni a jarvanyidészakbol valami konkluziot?

— Nyilvan le fogunk {ilni, kell, hogy a kollégak is, mindenki egy kicsit kifujja magat, mert azért
ez mindenkiben nyomot hagyott, ez a 2-3 honap. Van, aki jol reagalta le, és gazdagodott altala,
van, aki kevésbé reagalta jol, és nem annyira élte meg ezt jol. Ez szerintem karakterfiiggd, vagy
éppen ¢lethelyzetfiiggd. Van két kollégank, akinek varandds a felesége, nem lehetett elmenni
orvoshoz, ¢és hasonlok, tehat azért fesziiltség volt — a gyerekvaras amugy is egy fesziiltebb
helyzet. Nem Iehetett talalkozni nagymamakkal, ahol gyerekek vannak, megoldani az
oktatasukat — mindenki mashogy €li ezt meg. Szerintem fontos lesz az, hogy a kollégakkal mi
is kifajjuk magunkat, atgondoljuk, kicsit leltart vessiink ezzel kapcsolatban. Szupervizionk is
kiesett, a szupervizorunk beteg lett, nem volt ez a ventilacios lehet6ség sem. Magunk kozott
nyilvan beszélgettiink. Szerintem szeptember-oktoberben leiiliink egy hosszabb beszélgetésre,
és atnézziik, hogy mi az, ami tarthato technikai wjitasokbol, és mi az, ami nem annyira, illetve
mi az, amit profitalni tudunk magabol ebbdl a tényleg nagyon zart szituaciobol.

— Koszonom az interjut.

— En is k0sz6nom.
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