NAGY ZSOLT

JOZANSAGMUNKA ES FELEPULES
FUGGO TARSADALMAKBAN

,Amig valamilyen emberbdl csak egy van, kivétel, ha
kettd, kiilénds, ha hdarom, mdr kézdosség.”
Hamvas BiLa: A VIZONTO

/
I rdsomban annak a feltevésnek a kifejtésé-

re véallalkozom, hogy a nyugati posztmo-

dern fogyaszté tarsadalmak jelenlegi
uralkodé életrendje jol leirhaté a fiigg6ség tiine-
teivel, vagyis ezek a tarsadalmak mint rendsze-
rek a kémiai és viselkedési fliggGségekben szen-
vedd személyekhez hasonléan mitikodnek. E
tarsadalmak legfontosabb jellemzdéi rendre
megfelelnek a fiiggéségben szenvedd egyének
mikodésmodjat jellemz6 diagnosztikai tiine-
teknek. Ha a hipotézis helytdll6, akkor 6hatatla-
nul arra a kovetkeztetésre kell jutnunk, hogy —
a fuggdség progressziv természetébsl adoddan
— ezek a tarsadalmak is a mélypont és az Gssze-
omlas felé tartanak. Kijézanodasuk és felépulé-
siik kulcskérdés az eurdpai ember és kultara
tulélése szempontjabol, és feltételezhetd, hogy
csak hasonlé elvek és gyakorlatok, értékek, esz-
kozok segitségével torténhet, mint a fiiggfség-
bél sikerrel felépiil6 szenvedélybetegeké.

Az elmult szazotven esztendd szdmos jelen-
t6s eurdpai gondolkodéjanak szovegeiben ki-
emelkedd helyet foglal el a ,valsag” kifejezés.
Kierkegaard, Nietzsche, Spengler, Guénon,
Evola, Ortega vagy a mi Hamvas Bélank — ki-
16nb6z6 megkozelitésekben ugyan — egyarant a
modern ember(iség) torténetének jelenkori kri-
zisérdl, s6t, a borulatébbak (Cioran, Caraco)
egyenesen zsdkutcdjarol beszéltek. A magukat
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fejlettnek gondol6 és deklaralé nyugati ,,joléti” tarsadalmak jelenleg rohamlép-
tekkel haladnak sajat szellemi, spiritudlis és materialis létalapjaik felélése felé.
Az 6nmegsemmisités civilizaciéjanak lakéi vagyunk, az irdnyitott kényszerfo-
gyasztas tarsadalmaiban, az 6nmegtagadas és 6nfelszamolas kultirajaban éliink.
A halottnak még né a korme és a haja, de a mélyben mar megindultak a bomlé-
si, rothadéasi folyamatok. Reisman kiviilrél irdnyitott embere és maganyos tome-
ge, Marcuse egydimenziés embere, Fromm konformista karaktere egyazon irdny-
ba mutatnak: a vilagszerte mesterségesen felkeltett hamis sziikségletei mentén
irdnyitott, magét egyéniségnek gondold, val6jdban szabvanyositott és arctalan,
~engedelmes fogyasztéallat” tomegmeéretd legyartasat jelzik.

A tomegtarsadalom Gzemeltetését szolgdlé rendszer egyik legfontosabb tart6-
pillére és miikodtetGje a kultdripar, aminek nyilvanvalé célja — a profitszerzésen
tal — a fogyaszt6 lemetszése sajat gyokereirdl, hagyoméanyairol, bedgyazottsagai-
r6l, kozosségeirdl (csalad, helyi kozosségek, egyhédz). Ezek helyébe a maga Gj
,értékeit”, izlésalakzatait, viselkedésmintait, értékrendszerét és ezekbdl kovet-
kez6 fogyasztéasi szokasait allitja. A gyégyszerek, a potszerek, a szorongasoldé
alcselekvések, a kényszeres presztizsfogyasztés lettek e szép 4j vilag f6bb jel-
lemz6i. Az ily médon — f6ként a média paratlan hatékonysagat felhasznélva — fo-
lyamatos manipuldciénak kitett, mediatizalt embercsoportok lassan elvesztik
legfontosabb képességeiket az onvédelem, az énfenntartds, a fajfenntartas, a szo-
lidaritas tekintetében, egyre kevésbé miikodnek kozosségként és tarsadalom-
ként, egyre jobban a hamis sziikségletek btivkorében vergédd, engedelmes fo-
gyasztasra idomitott masszénak latszanak. A mai szociolégia félrevezet6 médon
»héalézati tdrsadalomnak”, ,virtudlis és élménykozosségeknek”, ,élménytérsa-
dalmaknak” latja és lattatja a ,fejlett” tarsadalmak lassi erdzidja és szétesése
nyomén kialakul6é emberi egyiittélési formédk egyénnél magasabb szintd egysé-
geit. Am a hélézati alkozosségek nem tudjak pétolni a szerves, kozvetlen, sze-
mélyes kapcsolédasokkal, k6zos szellemi alapokkal, hagyoményokkal, jelenté-
sekkel, értékekkel és célokkal jellemezhetd kozosségeket. A hagyomanyaibdl és
kozosségeibdl kidgyazott, szorongo, allandé versenyre és sietésre programozott
ember elvesztette — pontosabban kétségbeesetten keresi, de nem talalja — a kap-
csolatot bnmagéval és a teremtett vilaggal. A széls6ségesen individualistava valt
eurépai ember oddig jutott az onmegtagadasban, hogy mikozben kajan mo-
sollyal dobja le magardl kozos 6roksége, a kereszténység terhét, nem veszi ész-
re, hogy egyre végletesebben és végzetesebben magara maradt egy szamara ide-
gennek, rendezetlennek, ijesztének és értelmetlennek ting vilagban.

A huszadik szadzad utols6 harmadanak nyugati — immaér leginkabb ,,fogyasz-
téként” emlegetett embere szamara Gj és partatlanul gazdag val6sagelharit6 esz-
koztar (alkohol, illegélis és legdlis drogok, televizi6, walkman, discman, mp3,
szamitogépes jatékok, mobiltelefon, virtualis vilagok, kényszeres vésarlas, evés,
testedzés stb.) ll rendelkezésére annak érdekében, hogy sikeresen elkertilje a talal-
kozést 6nmagéaval és a vildggal, megtissza a felébredést, és alvajaréként, zombiként,
droidként bolyonghassa végig sajat életét. E tudatmoédosit6 szerek és eszkozok egy-
re elterjedtebb és mind intenzivebb hasznalatat az tigynevezett ,fejl6dés” sz6sz616i
szeretnék az egyén szabadsaganak kiteljesitésekén lattatni és elfogadtatni. A ,,sz6-
rakoztatéipar” a maga alhd@seivel, idedlis életformakat reklamozé tizeneteivel, az Gj
és még ujabb divatirdnyzatok népszertsitésével valdjaban csak a mesterséges,
sziikségletek feletti kényszerfogyasztas korforgdsanak fenntartdsan munkalko-
dik. A valdsédgelharité eszkozoknek a huszadik szazad masodik felében megkez-



ddédott és ma is zajlé, egyre stlyosabb elburjdanzéasa a tarsadalmak biopolitikai fe-
gyelmezésének és szabélyozasanak 1j, paratlanul hatékony lehetéségeit terem-
tette meg.

A tomegek fegyelmezésének és pacifikaldsnak évszazadok 6ta hathatés esz-
koze az alkohol, 4m ezzel a szerrel kapcsolatban beépitett rendszerhiba, hogy a
fejlett tarsadalmakban a talzott alkoholfogyasztés kovetkeztében nagyjabél a né-
pesség tiz szdzaléka — kozelebbrél meg nem hatdrozhat6 és bizonyithaté okok
miatt — konstans médon alkoholfiiggévé, alkoholistava vélik. Emiatt az alko-
holfogyasztas okozta tarsadalmi koltségek a legévatosabb becslések szerint is
az allam altal beszedett jovedéki bevételek harom-négyszeresét teszik ki. Mar
egy kozéptava koltség-haszon elemzésbdl is vildgosan lathato (lenne), hogy az
alkoholprobléma megoldéasaval kapcsolatos politikai kozémbosség és/vagy fis-
kalis rovidlatas nagyban hozzajarul az egyre stulyosbodé népegészségiigyi és
tarsadalmi katasztréfahoz.

A mault szdzad hatvanas éveit6l divatba hozott illegalis szerek (marijuana, ha-
sis, LSD, heroin, amfetamin, Extasy, szintetikus drogok stb.) hasznalatanak to-
meges elterjedése az alkoholtél eltérden viszont olyan rendszerhiba, ami kizaré-
lag karokat okoz az allamhéztartasnak. Itt a bevételek nagy része a nemzetkozi
biinszovetkezeteknél jelenik meg, a jarulékos koltségek (rendészeti intézkedé-
sek, iskolai megelGzés, egyéni és kozosségi artalomcsokkentés, siirgGsségi és re-
habilitacios ellatasok, helyettesit§ terapidk stb.) kizarélag a tarsadalmat és az
allamot terhelik. Taldn innen eredeztethet§ a drogkérdés kezdetben — és he-
lyenként ma is tapasztalhaté — dontéen igazgatdsrendészeti és biintetGpolitikai
alapon torténd megkozelitése.

A tomegessé vilé droghasznalattal majdnem egy id6ben kezd&dott és a mai
napig tart a mar emlitett elektronikus tudatmédosité eszkozok robbanésszert el-
terjedése, ennek nyoman alighanem minden korabbinél hatékonyabb , digitalis
poraz” kerult a magukat az eszkdzhasznélat sordn a végtelen szabadsag illazié-
jaba ringat6 felhasznal6k nyakara.

Ma mér mind szélesebb korben elfogadottnak szamit az a felismerés, hogy az
addikciék elmult évtizedekben uralkod6 medikalis alapt értelmezése zsakutca-
nak bizonyult, igy az elttlzott, kényszeressé valo szerhasznélat és a fiiggéség
egyre kevésbé orvosi, sokkal inkabb tarsadalmi kérdésként, civilizaciés valsag-
tinetként all el6ttiink. A meghatarozo6 pszichiatriai diagnosztikai kézikonyvek-
ben (DSM, BNO) ugyanakkor folyamatosan szaporodnak a kiillonféle kémiai és
viselkedési fuggdségek tipusai, egyre tobb viselkedésformat értelmeznek a fig-
g6ségi paradigma keretében. Az alkohol, a drog, a gyégyszer, a nikotinfiiggéség
mellett ma maér ide soroljdk a korabban a viselkedési zavarok korébe tartozé —
vagy éppen a technikai fejlédéssel és az anyagi bGséggel kapcsolatos, az embe-
riség kordbbi torténetében ismeretlen — jelenségek egy részét is (kényszeres sze-
rencsejaték, kényszeres vasarlas, tarsfiiggés, kényszeres tilevés, testedzésfiig-
gés, munkamadnia, televizié-, szamit6gép- és mobiltelefon fiiggés, szex- és por-
nofiiggés stb.) Ugy tiinik, a 21. szazad elejének euroatlanti kulttraja a kémiai és
viselkedési fiiggGségek inflacidjaval és az ilyen viselkedésmédok soha nem la-
tott mértékid elterjedésével kénytelen szembesiilni. A fenti eszkozokben kozos,
hogy a val6sag dtmeneti felfliggesztését, idGszakos és tobbnyire kalkulalhaté re-
alitdsvesztést és/vagy kozérzetjavitast tesznek lehet6vé hasznéldik szamara, akik
atmenetileg sikerrel érik el azt, hogy mentdlisan ne abban a térben legyenek,
ahol fizikailag tart6zkodnak. A jelenséget vizsgdlé kutaték tobbnyire beérik az
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egyre aggasztébb statisztikai adatokkal, és a nyilvdnos beszédtérben viszonylag
ritkdn meril fel a kérdés, hogy a posztmodern jéléti tarsadalmakban vajon mi-
ért szeretne a — f6ként fiatal — népesség egyre nagyobb ardanyban idérél idére |, ki-
iratkozni” a valésagbol és sajat életébdl.

~Milyen valtozasok kovetkeztek be az emberi tapasztalasban és a tarsadalmi
feltételekben, amelyek az izgalom keresését és a szabalyok athagasat ennyire csa-
bitéva teszik? Miként tehetiink hatékony intervencios lépéseket, ha lathat6an egy
bizonyos bemeneti vagy kiindulé szinten éppen az artalom az, amire a drogfo-
gyasztok vagynak, amit értékesnek tekintenek?”* — kérdezi B. Erd6s Marta. A szer-
z6 vélasza: ,,Ha az addikci6 valéban szociokulturalis problémaként értelmezhetd,
nincs és nem is lehet rd hatékony egyéni valasz.” Vajon a kockézati magatartasok
keresését és az ennek nyoméan a hasznélék egy részénél kialakul6 addikciét valé-
ban a fogyasztéi tarsadalom nagy magyarazo narrativajanak tekinthetjiik-e, aho-
gyan azt a szerzé ajanlja? Igen, a széles korben elterjedt legélis és illegalis szer-
hasznalat, illetve a kényszeres viselkedésformék az én megitélésem szerint is el-
s6sorban ezeknek a tarsadalmaknak a latvanyos valségtiinetei, és mint ilyenek
nem orvosi, hanem tarsadalmi megoldé4sokat igényelnek. Ezek a jelenségek — az
6ket értéksemleges tarsadalmi tényként kezel6k és/vagy a terjedésiikben érdekeltek
folyamatos bétoritasa mellett — elsGsorban a milt szazad hatvanas éveitél felnovs
nemzedékek egyre stilyosabb beilleszkedési zavarairdl, értékvesztésérdl, talajtalan-
sagarol, gyokértelenségérdl, feleslegességérzésérdl arulkodnak. Amennyiben a
rendszeres szerhasznéalatot hibdas megkiizdési stratégianak tekintjiik, nehezen ke-
riilhet6k meg azok a személyes és tarsadalmi jelentéstulajdonitdssal kapcsolatos
alapkérdések, amelyek példaul az értelmes egyéni és tarsadalmi cselekvés lehetd-
ségeire, a felelGsségvallalasra, az elkotelez6désre, az 6nfegyelemre, a kotelességtu-
datra, a tiszteletre, roviden a felndtt, érett, felelGs viselkedés kérdéseire vonatkoz-
nak.? A tarsadalomkutat6k mar jo ideje leirtdk és ,,pszichoszocialis moratériumnak”
nevezték el azt a jelenséget, hogy a felnovekvs nemzedékek tagjai egyre tovabb sze-
retnék kitolni azt az életszakaszt, ami biztositja szamukra a felnéttséggel jaré 6sszes
elényt anélkil, hogy részt kellene venniiik az ezzel a statussal jaré, hatranyként
megélt kotelezettségekben.

Az elmult évtizedekben tobb szerzd® is felfigyelt a fiiggd személy és a fiig-
g6 tarsadalom miikodésmaédjanak hasonl6 vondsaira.* Amennyiben egy gondo-
latkisérlet keretében ,raprobaljuk” a fiiggéség egyének esetében alkalmazott
diagnosztikai kritériumait a mai ,fejlett” tarsadalmak jellegzetes miikodés-
modjaira, meglepd megfigyeléseket tehetiink, és megdobbentd kovetkezteté-
sekre juthatunk:

1. Toleranciandvekedés: tulfogyasztas, hamis sziikségletek, egyre erdszako-
sabb és kozonségesebb tomegkulturalis termékek, a fogyasztéi ingerkiiszob fo-
lyamatos emelése, szélsGséges divathobortok, mind feleslegesebb arucikkek és
szolgéaltatasok.

2. Megvondasi tiinetek, sévargds: energiakitettség, hisztérikus reakciék a kéolaj
és a foldgaz aranak emelkedésekor vagy azok atmeneti hidnyakor, atlatszé tra-
gyekkel elinditott olajhdborik, tarsadalmi méreti tresség- és értelmetlenségér-
zés, szorongdas, neurézis (lasd pl. az tizletek vasdrnapi zarva tartdsanak esetét).

3. Sikertelen leszokdsi kisérletek: meddd és sikertelen klimacstcsok, a
CO-kibocsatas koriili szdnalmas alkudozéasok, az ENSZ és az EU , béna ka-
csa” mikodése az emberiség és az eur6pai nemzetek jovGjének kulcskérdé-
sei tekintetében.



4. A kdros kovetkezmények ellenére folytatédé haszndlat: a csokkend kéolaj-
kitermelés ellenére egyre nagyobb méretd és teljesitményd ,presztizsautok”
gyartésa, hivalkod6 fogyasztés és pazarlas, 6zonlyuk, esGerddk, kipusztulé fajok,
a sarki jégtakar6 megolvadasa, szok@ar, savas esd, arvizek, Csernobil,
Fukushima, pekingi szmog, hulladékszigetek a tengereken, hasznalt autéabron-
csok kérdése, tirszemét stb.

5. Kontrollvesztés, nehézség a kezdet, a befejezés és a mennyiség vonatkozad-
saban: a ,mindig Gjat, tobbet, nagyobbat, gyorsabbat, dragabbat” kényszere,
pénzvallds, munkafiiggés, sziikségleteken feliili felhalmozas.

6. Jelentds idét vesz igénybe a haszndlat és a kévetkezmények kiheverése: na-
pi 24 éraban fogyasztéként élni, részt venni az ,,élesedd versenyben”, a munka-
erd szlkitett Gjratermelése, személyes kapcsolatok elsorvadasa.

7. Az értékes, mindségi elfoglaltsdgok kiszorulnak: a magaskultara folyamatos
presztizsvesztése, funkcionélis analfabétizmus a fiatalok korében, parti- és fesz-
tivalkultara, virtualis ,kozosségek” személyes kapcsolatok helyett.

A fiigg6 tarsadalmak onkorrekciés mechanizmusai hasonlé okok miatt nem
miikodnek, mint az egyének esetében. Mind az egyének, mind a tarsadalmak ko-
rében jellemzd 6nvédelmi eszkoz a tagadds, a probléma kisebbitése, a szelektiv
észlelés, a masokra hivatkozas stb. A fogyasztéi tarsadalmakban a tomegmédia
mesterséges valdsaga és altémai uraljak a beszédteret, amibdl a val6di kérdések
tobbnyire kiszorulnak. A hatalom és a dontéshozatal terei kiilonvaltak a min-
dennapi tapasztalas lokalis, emberléptékii tereit6l. A nyugati tarsadalmak ketté-
szakadtak az 4j globdlis rendszert miikodtetd, jorészt lathatatlan, a fizikai térben
is elkilonalt életet é16 nyertesek, illetve a személyes szabadsag és autonémia
dé vesztesek tomegeire. (Lasd. pl a Lopott idd c. filmet.) Ugyanakkor ez a két
nagy tarsadalmi csoport egyardant a mostani rendszer fenntartdsdban érdekelt,
és gy tinik, egyik sem észleli a kozelg6 fenyegets okoldgiai és tarsadalmi tra-
gédiat. A fliggé személyhez hasonléan a fiiggéként miikodé tarsadalmak is igye-
keznek kikiiszobolni a nyilvanos diskurzusbél minden érdemi kérdésfelvetést
vagy allapotuk sulyossagat feltaré diagnozist és terapias kisérletet, ezek képvi-
seldit tobbnyire elhallgattatjdk, nevetségessé teszik, és/vagy ellehetetlenitik. Ha
feltételezziik, hogy a fliggé személyhez hasonléan tarsadalmaink sem lépnek a
valtozas és a kijézanodas tutjara a szitkséges szenvedésnyomds és mélypont nél-
kul, akkor meglehetéen sotét kép rajzolédik ki elttiink a nem tal tavoli jovét és
a lehetséges forgatékonyveket illetGen.’

Ivan Illich a mult szdzad hatvanas éveiben bevezette a medikalizaciénak ne-
vezett jelenség fogalmat. Feltételezése szerint korabban az élet természetes ré-
szének tekintett folyamatok, tevékenységek és allapotok fokozatosan elkezdenek
orvosi problémaként megjelenni és medikélis fennhatésag ald kertlni. Illich
iatrogenezisnek® nevezte el azt a jelenséget, amit a problémat fenntarto, s6t he-
lyenként silyosbité orvosi beavatkozdsok okoznak egy tarsadalomban. Ennek
egyik tipusa, az Illich 4ltal strukturalis iatrogenezisnek nevezett jelenségen azt
érti, hogy a medikalizdcié expanzidja fokozatosan gyengiti az egyének megkiiz-
dési képességeit sajat életik problémadival és kriziseivel szemben, megfosztja
Gket attél a lehet6ségtdl, hogy megbirk6zzanak olyan természetes folyamatok-
kal, mint a betegség, a fajdalom, a veszteség, az elmulas. A figglséget nyugod-
tan hozzatehetjuk ehhez a listdhoz. A medikélis intervencié nyomén a fenti je-
lenségeket a tarsadalom egyre inkdbb abnormalisnak, elkeriilendének és elke-
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riillhet6nek kezdi latni. Mindennek az eredménye — Illich szerint — egy
(meg)fegyelmezett, passziv, engedelmes, onmagaért felelgsséget nem vallalé in-
dividuumokbdl 4116 tarsadalom lehet.

A pszichiatria a huszadik szézad folyaman sikeresen annektalta a fiiggéségek
»gyogyitdsat”, &m néhany évtized multan vildgossa valt, hogy a ,kémiai kény-
szerzubbony” alkalmazaséan tdl té6bbnyire tehetetlen és eszkoztelen a fiiggfkkel
szemben. A szenvedélybetegek tilnyomé tébbsége élete soran nem keriil kap-
csolatba az ellatérendszerrel, az ellatasba kertil6k tilnyomo része pedig inkabb
csak a gybgyszeripar bevételeit gyarapitja, nem lép a felépiilés utjara.

A huszadik szdzad utols6 harmadédban megjelentek a szenvedélybetegségek
tertiletén a stigmatizaltak, a kirekesztettek, a ,leirtak” 4ltal képviselt alternativ,
laikusnak nevezett (pl. narrativ) tudasformak, és ezek képviseldi is helyet igé-
nyeltek maguknak a fiiggéségekkel kapcsolatos nyilvanos beszédtérben (ilyenek
példaul a 12 lépéses felépiilési programok). A fiigg6ségbdl sikerrel felépiild, on-
magukon watzlawicki értelemben vett masodfoka valtozast” végrehajt6 felépii-
16k ,kitanultak” a fiigg6 tarsadalmakat jellemz§ passzivitasbél, paternalisztikus
mentalitasbol, és felépiilésiik, valtozasuk, jézansdgmunkajuk sordn kézbe vették
sajat életiiket és sorsukat, visszaszerezték a kompetenciat sajat életiik felett.
Ezeknek a laikus kozosségeknek a megjelenésére a hivatasos gyogyitas kezdet-
ben elutasitassal reagalt, sikereiket kényszeredetten elismerve utébb lassan el-
kezdte beengedni Gket az orvosi beszédtérbe. Két eltérd vilagkép és gondolko-
dasmad feszil itt egymasnak, igy a kolcsonos megértésnek és elfogadasnak sza-
mos nehézsége volt és van. Az egyik abbdl adédik, hogy a 12 1épéses felépiilési
programok® nem éalljak ki a tudomanyos kritériumok prébajat, hatékonysaguk a
tudomény eszkoztaraval (egzakt mérhet6ség, megismételhetGség) nem igazolha-
t6. Tiszteletet parancsolé eredményeik azoknak a fiiggéknek az esetében, akiket
sokszor épp a tudoméanyos alapokon &llé orvoslds tekintett reménytelennek,
ugyanakkor mélyen gondolkodéba ejtette az erre nyitott szakembereket. IdGvel
6k is megtették a maguk ,1. 1épését”, beismerték tehetetlenségiiket a fiigglség
»gyogyitdsdban”, amit ma maéar tobbnyire gyégyithatatlan betegségnek tekinte-
nek. Elfogadtdk, hogy a 12 lépéses programok hatétényez6i — koztik az egyik
legfontosabb, a ,spirituélis ébredés” — nem ragadhat6k meg a tudomény észjara-
sa alapjén, 4m ezek a programok sikeresen miikodhetnek ott, ahol az orvosi esz-
koztar elégtelen. A két szemléletmdd eltérésébsl ad6dé kézenfekvds veszély,
hogy a felépulSk egy miikodd és sikeres alternativat kinédlé értelmezd és beszéd-
kozosség szerepldiként tlinnek fel, igy — szandékuktdl fuggetlenil — egy disz-
kurziv és lényegét tekintve szubverziv ellenszemlélet szabadsdgharcosainak
szerepében taldlhatjak magukat. Mikodés kozben érhetjiik itt tetten azt a sok
félreértést okozo jelenséget, amikor egy kultarat egy masik szabélyai szerint ité-
link meg (és itéliink el).

A vallassé merevedett tudoméany az elmult hdrom évszazadban kolonializalta
az értelemtulajdonités és a tudas atorokitésének vildgat. KiilsGdleges, intellektu-
alis, diszkurziv, profan tudés lépett a bels6, kozvetlen, személyes, tapasztalati tu-
das (bolcsesség) helyébe. Ex catherdra az ex existentia helyébe. Manapség lassan
kezdunk raébredni, hogy életiink szegényebb lenne a személyes, jellemzdéen nar-
rativ tudasformak (mesék, mitoszok, legendék, emlékezések, vallomasuk) nélkiil.
A jelenlegi dominansnak tekinthet6 tudéds Gsszevont, csoportokra érvényes, alta-
lanosithat6 adatokkal dolgozik, jelszava a megismételhetéség (nomotetikus tu-
dés), mig a fiiggdségekbdl torténd felépiilési folyamat lényege éppen az, hogy az



individualis élményeknek, egyéni jelentéseknek ad nagyobb hangsilyt (idio-
grafikus tudas). Hamvas remekiil ragadja meg ezt a kiilonbséget: ,A tudomény-
nak nincs igazséaga, csak val6saga (Ggynevezett tényei). Nem megértés, csak ér-
tesiilés, és ennek egzisztencialisan koztelez6 érvénye nincs.”

A szenvedélybetegségek kezelésével foglalkozé addiktolégiaban az ezredfor-
dulé tdjan mar vilagosan korvonalazédni latszik egy 1j, a beteg belsg eréforra-
sainak mozgositasat is célz6 megkozelités. A gydgyszeres terapidval elért tiinet-
mentességnél ambici6zusabb célokat megfogalmazd, felépiilés kozponta
(recovery based) szemlélet térnyerése esélyt kinél a korabbi rivélis paradigmak
meghaladéasara, illetve azok konstruktiv integraciéjat vetitheti elére. Dontd kii-
lonbség a két szemléletméd kozott, hogy az artalomcsokkentés elsGsorban a
szenvedd egyén (és kornyezete) terhein akar konnyiteni, a felépilés a ,,me-
talépés”" lehetGségét nyitja meg szdméra, és ennek nyomdn az egyénnek
visszaadja onmagat. Az elébbi egy statikus, hosszu tdvon fenntarthatatlan é4lla-
potot kivan konzervélni (tarsadalmi szinten ezt a ,fenntarthat6 fejlédés” hibas
dogmaja képviseli), az utébbi megmutatja az egyén onkiteljesitésének és nove-
kedésének lehetGségét. Az adott esetre szabott részleges tettek (leszokas, ,,prag-
ma”) helyett egzisztencialis cselekvést, sorsfordulatot, a teljes személyes alap-
allas megvéltoztatasat igényli (felépiilés, ergon). Valészintsithetd, hogy az on-
tolégiai bazis megvaltoztatdsa nélkiil tarsadalmaink sem tudnak majd a felépii-
lés ntjara lépni. Az Gj szemléletmdd legfontosabb értékei: megadés, részvétel,
felelGsségvallalas, kozosség, bizalom, szolidaritas jelenleg — nem meglepd mé-
don - egyben a legfdjobb tarsadalmi hianyértékek, ezek nélkiil a tarsadalmi
szint( felépiilés nehezen képzelhetd el. A felépiilési szemlélet idedltipikus pél-
dai a 12 lépéses Onsegité programok, amelyek ereje, hatékonysdga Richard
Rohr szerint abban rejlik, hogy ,,csak azok tudjak, hogy igazdb6l mennyire fon-
tos a 16gzés, akik megprobaltak maér a viz alatt 1élegezni. Ok soha tébbé nem te-
kintik majd a 1égzést magatdl értetédének. Ok azok, akik nem veszik félvallrol
a hajétorést és a megfulladast, 6k azok, akik ismerik a gyégyulés val6di nevét,
6k azok, akik tudjak, hogy megmentették éket valamitdl, és csak 6k azok, akik
megszerzik azt a képességet és alazatot, amivel képesek feltenni a megfelel§
kérdéseket Istennek és 6nmaguknak. [...] Nekiink, tobbieknek mindez merd
spekulaci6, megvaltas elmélet és »teologia«. Ok mar nem az egyszert fizikai
gyb6gyulds vagy a gyogyszeres kezelés éretlen vagyat dédelgetik [...]. Akik atju-
tottak, sokkal atfogébb latasméddal rendelkeznek. Tudjak, hogy még mindig al-
koholisték, és azok is maradnak 6rokre, de feltarult szamukra — és megadatott
nekik — valami jobb, pontosan az atkelés folyamata altal. Mindez azonban csak
a taloldalrdl tudhato.”™

Am ahogy az egyén szintjén, tgy a mélypontot kovets iddszak soran tarsadal-
mi szinten sem kertilhet6 meg és odazhaté el a régi gondolkodasmodbdl valé |, ki-
tanulas”, a véltozas fajdalmas, szenvedéssel terhelt, hosszadalmas aprémunkaja,
a felépulés alapjét jelent j6zansagmunka. J6zansagan a felépilé fiiggd (szervezet,
tarsadalom) onmagan végrehajtott, a valtozast célzd, egyben magabdl a véltozas-
bél fakado, az on-transzformaciot elGsegitd, a gondolkodés, a beszéd és a cselek-
vés egységét helyreallité erdfeszitéseit értem, melyek a jézansdg megtartasat,
életmindgségének javitasat és a feléptilésben szerzett tapasztalatok atadasat fog-
laljak magukba. A személyes paradigmavaltas keretében a felépiils a részleges-
ségbdl az egészlegesség felé mozdul el, életét értelemmel teli torténetként kezdi
el szemlélni és megélni. Felépulési t6ke felhalmozasidba kezd. Nem birtokolni
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akar valamit, hanem valakivé szeretne vélni. Ha a szenvedd péciens a gyogyke-
zelés jorészt passziv attitlidot kivan6 megkozelitése helyett aktivitast igénylé ha-
bitussal kozelit 6nmagahoz (paciensbdl agenssé valik), lehet, hogy régi allapota
ugyan nem all helyre, de sok tekintetben egészségesebb lehet, mint valaha volt.
A felépulék ,valtozésra itéltettek”, élethosszig tart6 valtozaskényszerben élnek.

Mivel tudatmédosité szerek és viselkedésmddok rendszeres hasznélata nyo-
man az egyének egy részénél kialakulo fiigglség egyik legfontosabb jellemzdije a
Jrealitdsvesztés”, fuggs személyek és tarsadalmak egyarant realitdsterdpidra
szorulnak. A felépilés — melynek f6 metaforaja az utazas — elsé, donts 1épése
egyéni és tarsadalmi szinten egyarant a szembenézés a valédi problémakkal,
azok pontos és konyortelen megnevezése, Gjfajta felelGsségvéllalés és aktiv, cse-
lekvé részvétel a valtozasban. Ongondoskodasként felfogott és megélt spiritua-
lis utazds ez, ami személyes episztemolégiai fordulatot és — vizsgalataim
szerint” — egy id6 utan Ohatatlanul 14j, jézan értékrendet hoz magaval. Barmi-
lyen szenvedélypolitikat (vagy tarsadalmi jovéképet) kialakité diskurzusnak —
tallépve az ,értékmentesség” kivanalman, allast kell foglalnia abban, milyen
ember- és tarsadalomkép alapjan all, mit tart kivanatosnak, vagyis nem keriilhe-
ti meg a ,,J6” és a ,,Rossz” megkiilonboztetésérdl szolo, értéktartalmakat is hor-
dozé kijelentéseket. Egy szenvedélypolitika — illetve barmilyen, egy tarsadalom
fennmaradasat és jovGjét meghatdrozé cselekvési program — nem redukélhaté
csupan forrasallokacios és -elosztasi kérdésekre.

Vajon kell§ ,szenvedésnyomads” hatdsara tarsadalmi léptékben meg tudjuk-e
tenni ugyanazt, mint a felépulék: a valsagra, a beszoritottsdgra. a mélypontra le-
hetdségként tudunk-e majd tekinteni? Milyen esélyeket és lehetéségeket kinal
majd ez a feltehet6leg bekovetkezd tarsadalmi krizishelyzet? Rezilienciara, rugal-
mas, adaptiv megkiizdési médokra tanithat, és az ,,ugyanabbdl még tobb” latva-
nyosan csGdot mondott logikdjan tallépve Gj utakat, megkozelitéseket, kozosségi
megoldéasokat allithat el6térbe. Megitélésem szerint a jelen pillanat legizgalma-
sabb kérdése, hogy rendszerszintiivé tud-e valni az a kétségkiviil megkezd4dott
»j0zansagkozpontt” szemléleti dtalakulas, ami ut6bb akar mintaértéki lehet 6ssz-
tarsadalmi léptékben is.

Feltételezem, hogy a felépiilés folyamata nem kiilonbozhet jelentGsen egyé-
nek és tarsadalmak esetében, vagyis elérelathatéan tarsadalmi szinten is az aléb-
bi szakaszokbdl all majd:

Lépés 0. ,Mélypont.”

Lépés 1. A tagadas feladasa.

Lépés 2. A valédi probléma azonositidsa, megnevezése.

Lépés 3. Er6forrasok és eszkozok feltardsa, szdmbavétele.

Lépés 4. Cselekvés, a valtozas beinditasa.

Lépés 5. Eredmények fenntartasa.

Mit tanulhatunk a valtozas sikeres véghezviteléhez a felépiilé fiiggdktél? Ugy
gondolom az aldbbiakban felsorolt felhalmozott tapasztalataik a tarsadalmi szin-
td megoldasokban is hasznosak lehetnek: rendszerszintii, masodfokua valtozasra
van sziikség, a személyes élet mingsége a kozosség allapotatél nem fiiggetlenit-
hetd, a véltozast mindenkinek énmagén kell kezdeni, az els6 személy politika-
javal, az alanyisdggal. Illazi6 a nagy rendszerektdl varni az egyén problémainak
megoldasat, a megoldas a helyi kiskozosségek kezében van, de személyes fele-
16sségvéllalas és tevékeny részvétel nélkiil nincs kilabalas, a hatékony cselekvés
batorséagot, kitartast, tudatossagot, elszantsagot igényel.



A felépiil6t kortilvevs dontéen hedonisztikus és onkézponta kultira tizene-
tei az erG, az aktivitas, a cselekvés, a ,,dolgok formalasdnak” a ,,mindent jobban
tudasnak” a nyelvén beszélnek, és az ehhez tartoz6 magatartasi és viselkedéskoé-
dokat jelolik meg kovetendGként. Egy az USA-ban addiktolégiai kezelGintézmé-
nyek dolgozéinak korében folytatott vizsgélat szerint a munkatarsak korében
erds pozitiv attitid mérhetd a 12 1épéses programokkal kapcsolatban, 4am jelen-
t6s szédzalékuknal tapasztalhaté hiizédozéas — killonosen a ,tehetetlenség” és a
»spiritualitds” hangstlyos szerepe miatt — e programok klienseiknek és betege-
iknek torténd ajanlaséval kapcsolatban. Nyilvanvalé, hogy a ma embere szama-
ra ez a két teriilet, a kontroll feladésa és a transzcendenshez val6 személyes vi-
szony jelenti majd a legnehezebb dilemmat felépulése soran. Nincs ez masként
a figgd tarsadalmak esetében sem. A jozansag életprogramja ugyanis az erétlensé-
gen, a megadason, az al4dzaton, az elfogadason, a kontroll elengedésén, a ,,semmit
nem tuddson” alapul. A dominans kultirdban a legnagyobb akarateré — paradox
modon — alighanem a tehetetlenség, az erGtlenség beismeréséhez és az — akar egy
néalam Nagyobb Erg iranyéabdl érkezd — segitség kéréséhez és elfogadasdhoz kell.

A nyilvanos diskurzusbdl jérészt kiszoritott batrabb gondolkododk szerint ma
mar elkeriilhetetlennek ting tarsadalmi 6sszeomlas nyoman egyiittélésiink ajja-
szervezddése csak azon értékek mentén lehetséges, amiket a mar ma is miikods
onsegité kozosségek képviselnek (hagyomény, kozosség, aldozathozatal, alazat).
Kierkegaard, Nietzsche, Hamvas végletesen egyediil maradtak, nem biztak a ko-
z0sségi megolddsokban, csak az 6nmeghalad6, 6nmagat ,megvalt6” egyénben,
egyfajta emberfeletti emberben hittek. A feléptil6 jézanoddék 12 1épéses onsegi-
t6 csoportjai az onatalakité, 6nmagukat sztintelen valtozéasban tart6, onfelalmu-
16 egyéneknek magas szabadsagfokot biztosit6, kozos célok és hagyomanyok
mentén miikodé, a szolidaritas elvein nyugvé, onkéntes kozosségei. Lehet, hogy
tevékenységuk sikerrel oldja fel azt az ellentmondést, amivel a fenti gondolko-
déknak nem sikeriilt megbirkézniuk?...

M JEGYZETEK

1. B. Erdés Mérta: Az addikcié mint a fogyaszté tarsadalom... Szocialis Szemle, 2014. 7. 1.

2. Ezt a kérdéskort vizsgélja P. Zimbardo — Nikita D. Coulombe Nincs kapcsolat cimt, kézelmiltban megjelent
kivél6 konyve (Libri, Bp., 2016).

3. V6. pl. AW Schaef: When a Society Becomes an Addict. Harper and Row, San Francisco, 1988; R. Dahlke:
Mitdl beteg a vildg? Magyar Konyvklub, Bp., 2002. 298-308.

4. B. Erdés Marta: i. m., i. h.

5. Lasd pl. a Hetesi Zsolt Utolsé kisérlet c. konyvében felvazolt alternativékat (Kairosz, Bp., 2008).

6. http://soilandhealth.org/wp-content/uploads/0303critic/030313illich/Frame.Illich.Ch2.html (utolsé letdltés
2016.09.16.)

7. P. Watzlawick et.al.: Vdltozds. A problémak keletkezésének és megoldasanak elvei. Gondolat, Bp., 1990.

8. www.anonimalkoholistak.hu, www.na.info.hu, www.aca.hu, www al-anon.hu, www.gamblersanony-
mous.hu, www.tarsfuggok.hu, www.slaa.hu

9. Hamvas Béla: Scientia sacra III. A kereszténység. Medio, Szentendre, é. n. 144-145.

10. Méndi Nikoletta: A mezd elhagydsa — A ,metalépés” lehetdsége az addiktolégiai rehabilitdcié sordn.
,,(Re)integralé kozosségek” c. tudomanyos konferencia, Pécs, 2011. 09. 09. (2011)

11. Richard, Rohr: Viz alatt Iélegezni. Ursus, Bp. (megjelenés alatt).

12. Nagy Zsolt: ,,...életiink minden megnyilvanuldsdban”. A felépilés életrendje és értékrendje 12 1épéses
programokban jézanodé szerfiiggék korében. PhD értekezés. ELTE T4TK, Bp., 2016.

19

JAK

2016/11





