A KOJAL-r6l sok minden eszébe juthat az ember-
nek. Olyasfajta, kabarétréfakbol kivénhedt rovidi-
tés, melyekb6l majd minden héten szlletett
legalabb egy az 6tvenes— hatvanas években, mint
példaul az APISZ, az ACSI vagy kedvencem, a
FOKUCI. Csakhogy az utdbbi rovésara ellovéldo-
z6tt poénok tavolrdl sem okoznak olyan szemléleti
torzuldst, mint amit a kdzegészségiigy-jarvanylgy
teriiletén dolgozék kényszeriilnek idestova harom
évtizede tudomasul venni. Dr. Pataky Jalia, a F6-
véarosi KOJAL f6igazgaté féorvosa ily médon nem
kis feladatra vallalkozott azzal, hogy felkérésiink-
nek eleget téve, a mundér védelmére Kkelt.

— o6n nyilvan nem arrél almodott medika koraban,
hogy KOJAL-os lesz. ..

— Hat nem. Anndl is inkdbb, mert hazankban
az orvosi egyetemeken nincs kifejezetten higiéni-
kus-képzés, s az igény sem akkora, hogy érdemes
lenne kilén fakultast létesiteni. Létszamaranyunk
az egészségligyon belil nem éri el a harom szazalé-
kot. Aki hozzank szeg6dik, az négy év gyakorlatot
kovet6en szakvizsgazhat, miutan letudott egy
haromhénapos tanfolyamot. De hogy a kérdésére
valaszoljak: két évig korzetben dolgoztam, majd
egy évtizeden at Oroszlanyban voltam vérosi f6-
orvos, s akkor neveztek ki a Komarom megyei
KOJAL igazgatojanak. 1972-ben keriiltem a Févarosi
KOJAL-hoz, amelynek &t esztendeje vagyok f6-
igazgatd féorvosa.

— Vagyis els6 ember egy krénikus hidnyszakma-
ban.

— Vannak bizonyos létszamnormativak, ha ezt
nézzik, csak orvosban van hiany. Az orszagban az
allasok 15— 20 szazaléka betoltetlen. Féleg vidéken
aggaszto a helyzet. A Févarosi KOJAL-nal 66 or-
vosi allas kozul pillanatnyilag csak harom betdl-
tetlen. A kerileti szolgéalatoknal azonban a 93 sta-
tusbol legalabb hisz tartésan ures.

— Gondolom, azért nem vonzé a szakma, mert
nincs paraszolvencia. Elvégre a hatésagnak nem mer
halas lenni senki.

— A bérezésiink tdbbszori rendezést kovetben
elfogadhat6. S6t: talan még magasabb is a gyogyitd
vonalon dolgozd kollégak hivatalos jovedelménél.
Kapunk munkahelyi potlékot is. Tehat az idegen-
kedés a KOJAL-t6l nem elsésorban anyagi kérdés.
Sokkal inkébb szemléleti. Egyszer(ien nem ismerik
a munkankat. A koztudatban az él — és ehhez saj-
nos hozzajarul a sajté is —, hogy a KOJAL-orvosok
csak azt figyelik: mennyire szemetesek az utcak,
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szakvéleményeket adnak,
€és van egy hatésag,
amely végs6 soron
dont arrol,
hogy valamennyit
figyelembe tudja-e venni.”

tiszték-e a nyilvdnos W. C-k, s van-e torilkoz6 az
italboltok, poharazok, vendéglék mellékhelyisé-
geiben. Széval néhany abszolit nem jellemz6 dolog
alapjan itélik meg tevékenységiinket.

— De hat egy eskutétel el6tt allé orvostanhallgato,
aki azon topreng, milyen szakterileten hasznosithatja
majd legjobban képességeit, joval tajékozottabb a
kozvéleménynél, és mégis tébbnyire mashol keresi a
boldogulasat.

— Ennek magyarazata az orvosképzésben is kere-
send6. Mi részt vesziink a medikusok gyakorlati
oktatasaban, ami azt jelenti, hogy az 6todévesek par
orét téltenek el a Févarosi KOJAL-nal, megtekin-
tik a fert6tlenitd és a sugaregészségligyi osztalyt.
Azzal kész. Csodalattal és amulattal veszik tudoma-
sul, hogy milyen széles korii tevékenység folyik itt,
amir6l 6k jéforman semmit sem hallottak az egye-
temi éveik alatt. igy aztan nem csoda, hogy benniink
egyesek csak a hatdsagot latjak, nem pedig az
egyenrangl partnert. Pedig valamennyi egészség-
tgyi dolgozénak van tobb-kevesebb kozegészség-
Ugyi-jarvanyugyi feladata.

— Visszatérve a létszamnormativakra: nem a hely-
zethez kellene ezeket hozzaigazitani?

— Bizonyos rugalmassag feltétlenil kellene. Am
megitélésem szerint rovid periédusokban erre
nincs lehetdség.

— Es hosszabb periédusokban?
— Hosszabb periédusokban nem elég gyakran
valtozik a norma.

— Milyen a févaros kozegészségligyi-jarvanyigyi
helyzete?

— Egyetlen széval nem tudok felelni erre. Ha a
jarvanylgyet nézem: azok a fert6z6 betegségek,
amelyekkel szemben véddoltassal rendelkeziink,
nem okoznak kiiléndsebb gondot. Az elmult egy-két
évtizedben ezen a téren driasit fejlédtiink. Nincs
gyermekbénulds, nincs diftéria. El6térbe kerultek
azonban olyan virusfert6zések, amelyek ellen ma
még nem tudunk hathatésan védekezni. Hasonld
gondot jelentenek azok az enteralis — emésztési —
megbetegedések, amelyek az utébbi idében jelen-
t6sen megszaporodtak, koztik els6sorban a szal-
monell6zis, amely a vildgon szinte mindenutt fel-
Utdtte afejét. Eppen most zajlott le afévarosban egy
nagy jarvany — az egyik gyermekélelmezési vallalat
»jovoltabol”. Harom keriilet 26 gyermekintézmé-
nyében — zommel bdlcs6dékben, 6vodakban —
tobb mint 200 megbetegedés tértént, és tobb mint
400 korokozéuritd volt.

— Olvastam a Budapesti Kdzegészségligyben, hogy
mennyire fert6zott a his a vagéhidakon, s ily moédon
,,mekkora a husellatads szerepe a févaros kdrnyezet-
szennyezésében” .

— Nézze, nyersen senki nem eszik hust. Az, hogy
el6fordul szalmonellas vagy egyéb fert6zottség a
hastuzemben, nem jelenti azt, hogy a fogyasztéhoz
is igy kerdl.

— De ugyanabban a cikkben olvastam, hogy a hentes
és mészarosnal is jocskan fert6zott a hus.

— Ott mar kevésbé. S af6ézés, megfelel6 hékeze-
Iés nyoman ezek a kérokozok elpusztulnak. Eppen
ezért a veszélyt elsGsorban azok a termékek
jelentik, amelyek kozvetlen fogyasztasra kertlnek.
Mint példaul atejtermékek. Az emlitett szalmonel-
la fertézésnél is a kozvetit§ korozott vagy vala-
milyen vajféleség volt.

— Hogyan érvényesil a gyakorlatban az a bizonyos
hat6sagi szerep?

— Hatésagi munkank lényege a megel6zés és a
folyamatos ellenérzés. Vagyis: minden Uj létesit-
ménynél, legyen az lak6éplilet, gyar vagy gyermek-
intézmény, mér a tervezés id6szakdban kozre-
mikodunk, szakhat6sagi véleményt adunk. A ké-
s6bbiekben a mi feladatunk megnézni, hogy ér-
vényesilnek-e a kivitelezés soran azok az el&irasok,
amelyeknek kozegészségligyi konzekvenciai lehet-
nek.

— Ezek szerint a létesitmények atadasahoz a
KOJAL stemplije sziikségeltetik?



— Igen. Az els6 pillanattdl kezdve, onnan, hogy
megtorténik a helykijellés. Mi mar azt is vélemé-
nyezziik, hogy a hely az adott célra megfelel6-e.

— Gyakoriak a nézeteltérések az egyuttmiikodés-
ben?

— Gyakoriak. Mert nem mindig vannak meg a
feltételek. A févarosban alapvetd probléma, hogy
,nincs elég szabad terllet. Ezért a tervezdk arra
kényszerilnek, hogy ipari 6vezetben létesitsenek
lakotelepeket vagy legaldbbis lakéhazakat. Aztan
kiderul, hogy a kdérnyék leveg6je szennyezett, zaj
van és egyebek.

— Holott a KOJAL nyilvan nemet mondott mar a
helykijelolésnél. Ezek szerint szembe lehet szegilni a
hatésaggal? Vagy van er6sebb hatdsdg az egészség
Greinél?

— Vannak szakhatésagok, amelyek szakvélemé-
nyeket adnak, és van egy hatésag, amely végsé soron
dont arrél, hogy valamennyi véleményt figyelembe
tudja-e venni. Legjobb példa erre, ami Csepelen
tortént. Nem tudnék hirtelen olyan férumot
emliteni, amelyet ne jart volna meg ez az Ugy.
A papirgyar tészomszédsagaban felépitett lako-
hazakban él6 emberek idestova tiz év 6ta protes-
talnak a tlrhetetlen légszennyez6dés miatt. Pedig
mindenki tudta, hogy ott van a gyar, és szennyezi
a leveg6t.

— Tudjuk, hogy minden beruhazasnak bizonyos kolt-
séghanyadat kornyezetvédelemre kell forditani. Meg-
kozelitjuk az optimumot?

— Messze nem. Ehhez nincsenek meg a feltéte-
lek, sem anyagiakban, sem technolégiai felkésziilt-
ségben.

— Tehat az iizem szennyezi a kdrnyezetet, a KOJAL
birsdgol. S ezzel mintegy szentesil a helyzet — ter-
mészetesen Ugy, hogy a lakossag elszenvedi. Mi lenne,
ha nem hagynadk annyiban? Vagy ezt nem lehet? Az
emberek kdzérzetét, egészségét, pszichikumat veszé-
lyeztet6 Uzemet nem lehet ledllitani azért, mert ter-
melni kell?

— Mi magunk is szuntelentl kiszkédink ezzel
a kérdéssel, és rendkiviil nehéz helyzetben va-
gyunk, hiszen olyanok a népgazdasagi s egyéb lehe-
t6ségek, hogy megalkuvasra kényszerulink. Ami
nem jelenti azt, hogy végképp nem élunk a ledllitési
jogunkkal. Példaul, par évvel ezel6tt a XXII. keri-
letben bezarattunk egy izemet, olyan sulyos élom-
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szennyez6dést okozott a kdrnyezetében. Aztan
bizonyos id6 elteltével, hozza kellett jarulnunk,
hogy folytassak a tevékenységiket.

— Szennyezettebb Budapest, mint tiz évvel ezel6tt
volt?

— lgen is, meg nem is. Ide tobb minden tartozik:
a talaj, a viz, a leveg6. Példaul talajvizsgalatokkal
nem régéta foglalkozunk, igy nem tudunk mihez
viszonyitani. A légszennyezd tevékenység lényegé-
ben nem véltozott. A fiitési rendszer korszer(iso-
dott, tehat kevesebb korom, kéndioxid kerll a
légtérbe. Ha viszont azt nézziik, mennyivel tébb
gépkocsi vesz részt a forgalomban, akkor azzal is
szamolnunk kell, hogy n6tt a leveg6 gaz és nehéz-
fém-fért6zottsége.

— Az egészségugyi torvény kimondja, hogy minden
allampolgar — a lehet6ségeit tekintve — kozegész-
ségligyi ellenér. Mégis megszamlalhatatlan kozegész-
ségligyi kihdgasnak vagyunk elkdvetdi vagy szemtanui
nap mint nap. .

— A mi hat6sagi jogkdrink rendkivil széles,
jogunkban all, hogy nagy tételekben megsemmisit-
sink fogyasztasra alkalmatlan élelmiszert vagy
egyéb terméket. Lehet&ségiink van arra, hogy sza-
balysértési eljarast folytassunk le, vagy birsaggal
kényszerestiik ki hatarozataink végrehajtasat. M
azonban csak a foglalkozas gyakorlasa kozben elko-
vetett szabalytalansdgokért vonhatunk barkit fele-
|6sségre. Tehat azért semmiképpen nem, ha az ut-
cdn mint maganszemély szemetel. Nem léphetiink
mellé, mintegy tetten érve, hogy megbirsagoljuk.
S egyébként is azt tartom, hogy csupan hat6sagi in-
tézkedésekkel nem lehet minden problémat meg-
oldani.

— Idézem egyik kollégdja hozzaszoélasat, mely az
egészségligyi dolgozok szakszervezetének kongresz-
szusan hangzott e |:,,Manapsag gyakori jelenség, hogy
a takarékosség jelszava mogé bujva nem egy intéz-
ményben a kdzegészségligyi és szocialis ellatas rova-
sara igyekeznek spdrolni. Ha példaul egy kdzétkeztetést
végz8 egységben igyekeznek a tisztito-, fertétlenits- és
takaritdszerekkel takarékoskodni, akkor csokken a
mosogatas hatasfoka, és centralis jarvany jelentkez-
het. Kzepes jarvany esetén is tdbb tucat ember bete-
gedhet meg. A tappénz, a kérhazi koltségek, a kiesett
termelési érték szazezres vagy milliés kiadasokat
eredményezhet, az egészségkarosodasrél nem is be-
szélve. Ehhez képest a megtakaritott fertétlenitészer
filléres érték.”



— En azt hiszem, hogy ez csak a kezdet kezdetén
volt igy, néhany évvei ezel6tt, mikor er6teljesebb
hangsulyt kapott a takarékoskodas. El6fordult,
hogy mechanikusan értelmezve Ggy gondolték: itt
is takarékoskodni szikséges. Szeretném remélni,
hogy ez a szemlélet nem valt altalanos gyakorlatta.

— Végigolvastam szakszervezetik allasfoglalasat,
s a fejlesztési elképzelések kozott a KOJAL mint olyan
meg sem emlittetett. Ugyanakkor tudom, hogy az
egészségiigy kiemelten szerepel a fovaros M. 6téves
tervében, tehat felzarkézott a lakasépités mogé, a
masodik helyre.

— A ,kiemelés” mar régéta nagyon esedékes.
A gyogyito jellegli intézmények azonban Iényege-
sen rosszabb helyzetben vannak, és sokkal inkabb
fejlesztésre szorulnak, mint a kdzegészséglgyiek.
A Févarosi KOJAL apparatusa, miiszerezettsége,
tehat miikodésének feltételei tobbé-kevéshé meg-
felelnek a kdvetelményeknek.

— Szlkitsuk a kort az iskoldkra, mivel a gyerekek-
b6l lesznek idével azok a feln6tt allampolgarok, akik
fittyet hanynak a higiéniai kdvetelményekre.

— Ez csakugyan érdekes, mert az 6vodaban az
egészséges életmddra nevelés még igen jol megy,
de az altalanos iskolaban mar csak ott, ahol megfe-
lel6 az ivoviz, s nem kell a tanuléknak a tenyerik-
bél inniuk az egyetlen folyosoi csapbdl, s ahol a
W. C-k szdma elegend6 és allapotuk nem elhanya-
golt. Van erre pontos normativa, hogy hany lany-
nak jusson egy Ul6ke és hany filnak egy vizelde.
De a legf6bb gond mégiscsak az, hogy az iskolak-
ban kétm(iszakos tanitas folyik, s a tanulécsoportok
létszama joval meghaladja az optimalis 25— 30 f6t.
Ugyanakkor, ha a gyerek kilép egy esetleg tiszta
iskolabél, szemetet |4t mindenhol maga korl,
s el6bb-utébb & maga is elkezd szemetelni. Itt van az
ellentmondas, mert ha oktatjak is azt a gyereket a
higiéniai szemléletre, a kornyezet ellentmond
ennek, akkor a példa, meglehet, er6sebbnek bizo-
nyul az intésnél.

— A fejtetvesség: népbetegség?

— Nem, azt nem mondhatjuk. Néhany éve azon-
ban azt tapasztaljuk, hogy jécskan megszaporodott.
Nemcsak Budapesten, hanem az egész orszagban,
s6t, a fejlett t6kés orszagokban is. Es nincs ra meg-
felel6 magyaréazat, hogy mi véltotta ki. Ugyanis a
fejtetvességrél azt tartottuk eddig, hogy haborus
id6szakokban jelentkezik éhatatlanul. De hat ennek
ellentmond az a tény, hogy az USA-ban, Nyugat-
Németorszagban és az NDK-ban is, ahol kdzismer-
ten rendkivil magas a higiénés szinvonal, ugyanugy
eléfordul, gondot okoz, mint nélunk. A F&varosi
KOJAL, a keriileti szervekkel kardltve, &tfogo
szirvizsgalatokat végez, s azt tapasztaljuk, hogy
a bolcs6dékben és az 6vodakban minimalis a fertd-
z0ttség, az altalanos iskolai tanulék korében pedig
hozzavet6legesen kétszazalékos. Vagyis sz6 sincs
arrél, hogy ,minden iskolas tetves”, ahogy azt a
kozvélemény tudni véli. De ez megint olyan kér-
dés, amelyet a kozegészségigyi hatésagok on-
magukban nem tudnak megoldani. Elsésorban a
szlil6k felelésségére hivnam fel a figyelmet. Tisz-
telet a kivételnek — szép szammal akadnak olyan
szlil6k, akik felhdborodnak, hogy a gyermekiiket
hazakuldték. El6fordul, hogy egyaltalan nem hajlan-
dok a kezelést elvégezni.

— Es ha valakinek svabbogara van, akkor mi a
teend6? Egyaltalan: mekkora veszedelem az elbogara-
sodéas?

— A csotanykérdés igen foglalkoztatja a koz-
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véleményt, s természetesen ezt is eltllozzak. Az
elmalt két évben a XV. kerliletben végeztink fer-
tézottségfelmérést s ez alapjan irtast. Az Ujpalo-
tai lakotelepr6l érkezett a legtobb panasz. A felmé-
rések alapjan kiderdlt, hogy 15 ezer lakast figye-
lembe véve mintegy 30 szézalékos volt a fert6-
z0ttség.

— Ami persze nem nyugtatja meg azokat a szom-
szédokat, akiknél még nem tdrtént ez ideig ,,birtok-
haboritas™.

— Természetesen minden lakas fert6z6dhet,
ahol a feltételek ehhez megvannak. Els6sorban a
meleg, nedves helyet szereti a csétany, és ahol enni-
valét talal. Sajnos a lakételepi lakdsok alkalmasak
erre, f6leg a vizesblokkok, flird6szobéak, beépitett
konyhaszekrények, no meg a villanytlzhelyek mo-
gotti részek.

— Ezek szerint a lakotelepi lakasok nem a legcél-
szer(ibben vannak kialakitva kozegészségigyi szem-
pontbdl ...

— Sajnos nem. Réadasul, a lakdsok egyméaskozt
atjarhaték a vezetékrendszerek mellett. Vagyis,
ha valakinek van mar csotanya, akkor elvileg
a szomszédjanak is van. De még ennél is nagyobb
probléma, hogy az élelmiszeripari és kereskedelmi
létesitményeknek gyakorlatilag szaz szazaléka fert6-
z6tt csotannyal, annak ellenére, hogy ezekben a rak-
tarakban, Uzletekben, illetve élelmiszeripari Uze-
mekben el6 van irva a rendszeres irtés.

— Most jutottunk el a vendéglatdiparhoz. Lattam
egy ddbbenetes riportot err6l a témarél a televizio-
ban, s nem hiszem, hogy egy kocsma bezarasa koril
ekkora kalamajkat keltene csapni. Be kell zarni és
kész. Gondolom, az ellenallas itt kisebb, mint egy ter-
mel6lzem esetében.

— Ugyanabban a riportban a Jégbiifé cukrasz-
Uzeme is szerepelt elrettentd példaként, amelynek
kozegészségligyi jelent6sége mégiscsak nagyobb,
mint egy X. kerlleti kocsmaé. Pedig az ottani
szakemberek ismerik a sajat korilményeiket, tud-
jak, hogy mit szabad és mit nem. Mégis mindaddig,
amig nem megy oda az ellendr, nem valtoztatnak
semmit az allapotokon. De mindennap nyilvan nem
toppanhat be ellenér.

— Milyen a partneri kapcsolatuk az Uzemelte-
tékkel?

— Tulajdonképpen nem rossz, de abban a pilla-
natban, hogy barmit eléirunk nekik, rogton fede-
zethianyra hivatkoznak. Pedig altaldban nem olyan
hianyossagok fordulnak el6, amelyeknek a fel-
szamolasa jelentds fejlesztést igényelne. A minden-
napi munka soran adédnak, s megfelelé gyakorlat-
tal, szemlélettel és lelkiismeretességgel elkeril-
het6k lennének. Budapesten 11 ezer néhany szaz,
élelmiszer-egészséguigyi szempontbdl fontos léte-
sitmény van. Bizonyos /agyok benne, hogy tobb-
ségiikben nem a riportban latott &llapotok a jel-
lemz6k.

— Mondana végiil valamit a Févarosi KOJAL-rol,
nagysagarol, fejlédésér6l?

— A Févarosi KOJAL 1952-ben létesiilt, az or-
szagban els6k kozt, szovjet példa nyoman. Jog-
elédink a Székesfévarosi Fert6tlenitd Intézet
volt, itt, a Vaci Gt 174. alatt, ahol még most is
megvannak az egykori lovas fogatok kocsiszinjei.
Az intézménynek valamikor az volt a feladata, hogy
a fert6z6 betegeket a jarvanykérhazba szallitsa.
A Févarosi KOJAL eltér a megyei KOJAL-oktol



nagysagaval és bizonyos mértékben feladataival is.
Létszamunk meghaladja a hétszazat, az emlitett
66 orvos mellett csaknem felszaz diplomas segiti
munkéankat. Evente hozzavet6legesen félmillio
anyagon masfél millié vizsgalatot végziink el. Az in-
tézet a szakmai feladatoknak megfeleléen nyolc
osztalyra tagozddik. Ezek: kdrnyezetegészségligyi,
gyermek- és ifjusagegészséguigyi, sugaregészség-
gyi, korhaz-higiénés, munka-higiénés, élelmezés-
egészségligyi, jarvanylgyi és fert6tlenitési. Van
egy nagy telephelylink Pispokszilagyiban. Az
a feladata, hogy az orszag tertletérdl begydjtse
a sugarz6 anyagok hulladékait, feldolgozza és
véglegesen tarolja azokat. ElsGsorban dsszfévarosi
feladatokat latunk el, de vannak orszagos teenddink
is, igy példaul mi képezziik ki a ghzmestereket és a
fert6tlenitéket is. Regionalis feladataink kozé tar-
tozik: a mi zajcsoportunk végzi el — Pest megye
terilletén is — a szilkséges méréseket. Es még egy
szolgaltatas, amellyel mas KOJAL-ok nem foglal-
koznak: sajat ment&parkunkkal szallitjuk kérhazba
a fert6z6 betegeket. Tehat rendkivill szertedgazé
és sokrét(i a tevékenységiink. Nem lehet ezt lezart
folyamatnak tekinteni, hiszen naprél napra valto-
zik a helyzet.

— Vagyis a védelem egyidejii a veszélyeztetett-
séggel?

— Naprakészen csak bizonyos dolgokat észle-
link, de a leveg6szennyezettséget orara készen.
Mikodik nalunk ugyanis egy telemetrikus levegé-
szennyezettséget vizsgalé halézat, amely folyama-
tosan adatokat szolgaltat a kdzpontunkban levé
szamitégépnek. A kozegészségugyi-jarvanylgyi te-
vékenységre, a megel6zésre mindig sziikség lesz.
legfeljebb a munka tartalma valtozik. Olyan sok
mindent nem tudunk még, amit ezutan kell fel-
tarni és vizsgalni. Nem tudjuk példaul, hogy a ki-
16nb6z8 kornyezeti szennyez6dések, példaul a le-

vegbszennyez&dés, milyen hatast gyakorol a lakos-
s&g egészségi allapotara. Vannak ugyan szakirodalmi
adatok, de af6varosban és hazankban nagyon kevés
ilyen jellegl vizsgalat végére keriilt pont. Ez hosszu
id6szakra megszabja a feladatokat. Azt mar tudjuk,
hogy a krénikus légz8szervi betegségek és a
szennyez6dés kozott Osszefiiggés van, csak azt nem:
hogyan, mi médon jon Iétre? Azt is mindenki tudja,
hogy a daganatos megbetegedések jé részét kémiai
anyagoknak tulajdonitjak, s a kémiai anyagok, koz-
tik a nehézfémek, rendkiviil nagy mennyiségben
fordulnak el6 a kornyezetiinkben. Ugyhogy lesz
tennivaléja az elkévetkezd id6kben is a KOJAL-
nak. EI6bb-utébb a tarsadalmi megitélése is objek-
tivebb lesz, mint napjainkban.
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