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Hysteriatol a tébolyodottsagig

Kldra és Emma pdrhuzamos esettoriénete

A Figdor-csaldd nem ismeretlen a 19. szdzadi Habsburg Birodalom tarsadalomtér-
ténetében. Az Esterhdzyak éltal kivéltsdgolt hét hitkozség egyikében, Boldog-
asszonyban (Frauenkirchen) sziiletett Figdor Izsdk (1768-1850) szimos gyermeke
koziil az egyik 4g Bécsben, a masik Pesten vélt a pénziigyi és kereskedelmi elit
fontos szerepl6jévé.' Eziittal azonban nem a neves nagykereskeddk és bankarok
nyoméba szegédiink, hanem Figdor Izsik legidésebb fidnak, a korin elhunyt
Michaelnek (1790-1830) leanyait kivanjuk életitjukon figyelemmel kisérni. Kette-
jiik sorsdban kozos, hogy mindketten elmegydgyintézetben fejezték be szerencsét-
len életiiket. Az id6sebbik, Klara (1823-1888) gondnoksig ala helyezésének torté-
nete mér felhivta magéra a torténetiras figyelmét, amikor Téth Zoltan felvazolta
azokat a mozgatérugokat, amelyek miikodésbe 1éptek a vagyonnal bird, egyediilal-
16 né szabadsaganak korlatozasa érdekében.” A vonatkozé arvaszéki iratanyagbol
azonban az is kideriil, hogy a férjnél levé fiatalabbik ledny, Emma (1828-1900) sor-
sa hasonléképpen alakult, még ha 6t nem is a nagybécsi Als6-Ausztridban, hanem
az — egyébként orvos — férj, itt, Pesten zaratta tébolydaba.’ E férj, mellesleg egy ma-
sik hirneves csaldd sarja, dr. Goldberger Simon révén a két torténet sajitosan Gssze
is kapcsolédik, amennyiben a bécsi unokabaty haldla utdn Klira magyarorszagi
gondnokaul is 6t nevezték ki. S mig egyikdjiik esetében csak a gondnoksag al4 helye-
zés kiilonos torténetét ismerhetjiik meg az drvaszéki dokumentumokbél, masikuk-
nal mindezt az orvosi iratok kutatdsival is kiegészithettiik, s igy Emma életének
(kérle)folyssa is tanulmanyozhatéva valt.* Pedig az elmegydgyintézet vastag falai
mogé — szereplSinket vagy inkdbb magunkat kimélve — mar nem szoktuk elkisérni
a torténeti alakokat.” Bar a csaladtorténet mar publikalt darabjai az anonimizalast
értelmetlenné teszik, mégis a tovdbbiakban torténetiink szerepldit egyszertien Kla-
raként és Emmaként emlitjiik.

1 A pesti Figdor-fia és v6 terménykeresked6i miikodésérsl Bacskai 1989: 83-84. A csaladfat lasd
Kovér 2002: 61.

2 Toéth 1995: 342-344.

3 Budapest Févaros Levéltdra (BFL) Arvaszéki iratok, 1411/b. 2321/ 1892 (Goldberger Imre
Robert hagyatéka)

4 Eztton kdszéndm az Orszagos Pszichiatriai és Neurolégiai Intézet (OPNI) vezetSjének és konyv-
tarosainak, hogy lehetévé tették szimomra a korlaptari kutatédst.

S A torténetirdsban ritka kivétel Frank Tibor tanulmanya (Frank 1978: 239-247).
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A 19. szdzadban, amikor esettorténeteink jatszodnak, nagy atalakuldson ment 4t az el-
megydgyaszat. A ,pszichistdk” és ,szomatistdk” parharciban a pozitivizmus jegyé-
ben — dtmenetileg — ismét az utdbbiak latszottak feliilkerekedni. Vagyis az az irany-
zat, amely a kiilonbozd testi (elsésorban agyilag lokalizalhat6) 4llapotokban kereste
az elmebetegségek természeti okait. Ez a neuroldgiailag megalapozandé ideg- és el-
megydgyaszat nagy korszaka.® A hagyomanyosnak tekinthetd felosztast (melancho-
lia, vagyis baskomorsag, mania, vagyis diihosség, idiotizmus, dementia, vagyis buta-
sag) a szazad elejétdl G betegségfajtik kialakitdsa bontotta meg (igy sziiletett péld4ul
a monomania), hogy aztdn a szizad masodik felében a kortérkép egész rendszere at-
rajzol6djék. Voltak persze olyan kérismék is, amelyek ,,szivésan kitartottak”, mégis
a 19. szdzad nagy klasszifikaciés kedve tjabb és Gjabb alfajokat valasztott le az egyes
formakon beliil, hogy aztdn a tiinetcsoportok 4trendezésével 1j betegségegységeket
alkosson. Michel Foucault egyenesen azt tartotta: ,,tigy néz ki, mintha ez az egész osz-
talyozasi tevékenység tiresen forogna: minden eredmény nélkiil fejtik ki, folyton tjra-
kezdik és korrigdljak anélkiil, hogy valamire jutnénak, s e szakadatlan iparkodas soha-
sem szolgal tényleges munka kiinduldsi pontjaul. Az osztélyozdsok majdnem mindig
csak képek gyanant funkcionalnak az ltaluk hordozott névénytani mitosz révén.”’
A t6bbek kozott Emil Kraepelin (1856-1926) nevével fémijelzett szimptomatoldgia,
amely a tiinetcsoportok kombindacidja révén igyekezett eljutni az egyes betegségek 1é-
nyegéhez, illetve a pszichidtriai noszogréfia, amely a korformakat fejlédési szakaszai-
ban irta le, akkor is meghatarozta a 20. szdzad pszichiatriajat, ha megalkotdjuk élete
vége felé fokozatosan elbizonytalanodott sajat rendszerében.”

Nem lévén pszichiater, természetesen nem vallalkozhattam arra, hogy a korabeli
korleirasokbol megkiséreljem a 20. szdzad rendszereinek keretében Gjradiagnosztizal-
ni a betegségeket. Ezt egyébként még az ezzel kisérletezd szakemberek is elég kocka-
zatos véllalkozasnak tekintik, épp a kortorténeti leir6 részek bizonytalansagai miatt.”
Azoknak a kérforméknak az értelmezésbeli véltozasat, ,rendszertani helyzetvéltozta-
t6 mozgdsait” azonban, amelyek az dltalunk targyalt esetekben felbukkantak, mégis
legalabb nagy vondsokban nyomon kell kisérniink. S erre nemcsak az elmegy6gyinté-
zetbe keriilés megitélése, hanem a benti torténések megértése miatt is sziikségiink
lesz. Harom kategoria rovid attekintése indokolt: a hysteridé, a melancholidé és

6 Porter 2002: 135-169, Shorter 2003: 113-173.

7 Foucault, 2004: 274. Az iiresnek tin$ korforgds magyarazataul Foucault a probléma korabeli
szemléleti megoldhatatlansigara utal: ,,Létezett egy »orvosi analitika« és egy »intézeti szemlélet,
amelyek sohasem feleltek meg teljesen egymdsnak; s a mult szdzad pszichidtereinek osztalyozasi
manidja valoszintileg a pszichitriai tapasztalat eme két forrasa és dsszeegyeztetésiik lehetetlensé-
ge el6tt folyviast kigjulé zavarrdl drulkodik.” (Foucault 2004: 545.).

8  Foucault, 2000: 11-17, Porter 2002: 196198, Boszorményi 1968: 62-66, Foldényi 1992: 231-234.

9 Mar csak azért is, mert a kérismézést meghatarozta, hogy az elmegydgyintézetbe keriilést, tehat
az elmebaj tényét kellett indokolni, és nem a betegség fajtajanak elkiilonitése allt a kozéppontban.
Lasd Boszorményi-Solti-Kardos 1968: 147-148, Pisztora 1980: 72-73, 78-81.
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a tébolyé. Ezeknél felvazoljuk a korabeli magyar pszichiatria fogalmi rendszerének
alakulasi iranyait is."’

A hysteria — Hyppokrateszig visszavezethet6en —, amint régi magyar neve,
a méhszenv is mutatja, kifejezetten néi betegségnek szamitott. A 19. szdzad koze-
pén d6lt meg ez a felfogds, amikor férfiakon is leirtdk ezt a tiinetcsoportot. Az elsé
magyar pszichidtriai kézikonyv rendszerében mindenesetre nem fordult els.'!
A hetvenes évek pszichidtridjaban még két, jellegzetesen pozitivista vélemény allt
egymdssal szemben a hysteriat illetGen: az egyik ,,a nemi szervek izgatasabol szirma-
26 visszahajlas tiinetének” tekintette, a masik viszont ,,igy a kdzponti, mint a kér-
nyi idegrendszer rendellenes vérvegyiilet okozta taplalkozasi bantalmaként” magya-
razta."* A nemek (gender) torténetével kapcsolatos legiijabb kutatisok szemlélete-
sen tartak fel, hogy miként is folyt a hysteria ,,konstruéldsa” a korabeli tarsadalmi
és orvosi diskurzusban. " Szekulics [lma esete kapcsan, akit végsé soron Laufenauer
Karoly a ,,hystero-epilepsia” diagnézisaval a biintetdjogi felelésségre vonastdl pro-
bélt megkimélni (hogy orvosként ¢ maga kisérletezhessen rajta), mar 1885-ben
meglehetSsen érzékletes képet rajzolt a (néi) hysteria korrajzardl: ,,...a méhszenves
nd, a legegyszer(ibb tény kivitelénél is folytonosan beteg agyvelejének hamis kéro-
san bedllitott vagy egyenesen abba terel$ befolyasa alatt 4ll: szabad belétédsa nincs,
az akarat feszélye koros irdnyd, az indulatok és szenvedélyek fékez6 mechanizmusa
sziinetel; egy kis felindulds, érdesebb sz6 vagy valsdgosabb [épés az életben, tgyszol-
vén Osszekuszilja egy csapasra azt az élettani miikodést, mit szabad akaratnak neve-
ziink.”"* A szazadvég pszichiatriai szakmunkaiban mindenesetre a ,,hysteria, hysteri-
as elmezavar” mar 6néllé kérformaként szerepelt. A Bécsben doktorilt, majd
M. Leidesdorfnal” tanarsegédkedett Salgé Jakab 1884-t6l lett a lip6tmezei intézet
f6orvosa, mellesleg Laufenauer vitapartnere volt tobbek kdzt épp a hysteria kérdé-

10 A magyar pszichidtria intézmény- és elmélettorténeti folyamatait legtijabban éttekintette: Lafferton 2004.

11 Schwartzer 1858. Schwartzer Ferencre (1818-1889) és intézetére legijabban: Horanszky 2000.
Schwartzer, aki alapjaban a J. Guislain (1797-1860) rendszerét kovette, egy elejtett megjegyzésébdl
tudhatjuk, hogy a méhgoresdsoket (hystericus) ugyanigy nem tartotta elmekérosoknak — ,,noha
ezekhez kozel dllnak” —, mint ,,a kicsapongé férfiakat és néket” (kiemelés télem — K. Gy.) (Schwart-
zer 1858: 24).

12 Roth 1876. december 23.: 781. Roth, aki Ammon munkajat ismerteti, s veti ssze sajat praxisa-
val, arra a minden tjjal dacold, jellemz6 kovetkeztetésre jut, hogy ,,ha van baj, melyet nemhez kot-
niink lehet, Ggy az a hysteria, mely csaknem kivétel nélkiil n6i baj.” Ennek két okat latja: egyrészt
szerinte ,a né egész idegélete [...] kevésbé ellendllé a behatdsokra”, masrészt azzal magyarazza,
hogy ,,a n6 valéban né, azaz néi ivarszervvel bir.” Roth 1876. dec. 23.: 782. Ehhez — térténeteink
nézépontjabol — kommentirt legfeljebb annyiban érdemes flizniink, hogy eszerint a felfogés sze-
rint a nSiségnek és néi befolydsolhatésdgnak mindegy, hogy valaki egyediilallé vagy héizas, egy-
szer ezért, misszor meg azért nem 6nallé (kiszolgéltatott).

13 Lafferton 1998. 75-99, Viri 1999: 174-184. Laufenauer Karoly (Székesfehérvar 1848 — Buda-
pest 1901), akinek oroszlanrésze volt a magyarorszagi hysteria-kutatdsokban, maga is arrél irt,
hogy ,.a hysteria és vele kapcsolatos hystero-epilepsia” olyasvalamik, ,,minék a kozelmiltban meg-
jelent tankdnyvekben még névleg is alig vannak felemlitve.” Hozzditette, hogy ,,az tgynevezett
hysterikus neurézis kértani mezején még nagyon sok a kutatni és felderiteni val6.” (Laufenauer
1885: 65). Laufenauerre lasd Szinnyei VIII. 1900: 866-870, Vari 1999: 182.

14 Laufenauer 1885: 75.

15 Maximilian Leidesdorfra (1816-1889) lasd Osterreichisches Biographisches Lexikon (OBL) 22.
1970: 104-105.
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sében, tankényvében maga is a hysteriat, mint kéros elmeéllapotot, 6nall6 fejezet-
ben targyalta, bar hangstlyozta, hogy ,,a hysteria tudomanyos fogalménak megalla-
pitdsat6l még messze vagyunk.” A praxisbdl kiindulva kiemelte a nagyszamai és foly-
ton ingadozé tiinetek ,tisztdn psychikus”, illetve ,psychotikus” eredetét. Mai
szemmel a legérdekesebb azonban Salgénil, ahogy a pszichiitria ismeretelméleti
problémait megkozelitette. Megkiilonboztette ugyanis a ,,hysteria korképének mes-
terséges titon létrehozott tiineteit”, s ide sorolta ,,a hypnosis és suggestié befolyasa
alatt” létrejotteket, mikozben a hipnotikus és suggestionalis ,,észlelési tények” 1étét
kétségbe vonhatatlannak tartotta. Ugyanakkor hangsilyozta, hogy a ,,fokozott psy-
chikus hozzaférhet3ség és befolyasoltatisi képesség” révén ,,a betegek kornyezetiik
meg nem felelS eljardsa vagy befolyésa 4ltal 4j meg 0 kortiineteket produkalnak.”
Udit6 praktizalé elmeorvos szajabol hallani a mondatokat: ,Majdnem azt lehet 4lli-
tani, hogy mennyivel kevesebbet vizsgaljak a beteget, annal egyszertibb marad a kér-
kép, és mennyivel kevesebbet gy6gyitgatjak, anndl gyorsabban gy6gyul a hysteria.”
Ezzel egyiitt is a sikeres gyogyulds elsé feltételének azt tartotta, hogy ,,a hysterikus
beteg szokott csalddi kornyezetébdl kivétessék™, s ,avatott és biztos orvosi kezek
kozé” jusson.'® Salgé ugyan a férfiosztaly féorvosa volt korszakunkban a Lipétme-
z6n, mégsem tévedhetiink nagyot, ha azt 4llitjuk, hogy nézetei az intézmény egészé-
nek ekkori szellemét reprezentéltik. Torténeteink valéjaban még Freud hysteria-el-
méletének megalkotdsa el6tt jatszodnak, abban a kodos korszakban, amikor a hys-
teria még csak tton volt afelé, hogy 6nall6 pszichiatriai kérképpé valjon."” Végiil
azonban a neurdzisok tiinettanilag elkiilonitett alcsoportjabdl is kihullva utébb az
elmekortanok periféridjra szorult s megsziint 6nillo betegségegység lenni.

A melancholia szintén a klasszikus 6kor hagyatéka, a kora-tjkori nedvtanok
a fekete epe szerepét hangsilyoztdk ennél a betegségnél. S bar az organikus fordu-
lattal a pszichidtria nem mondott le errél a kérformardl, maga a tiinetcsoport
fokozatosan feldarabolédott. Egy része a monomdnidba kiiloniilt el, majd a maradé-
kot a depressziéval azonositottak." A manids depresszié cirkulris formajanak
felfedezésével fokozatosan a pszichdzisok egyik fazisava valt. Komorkér elnevezés-
sel (,részleges rogzott riiltségként”) nalunk Schwartzer Ferenc is szerepeltette,

16 Zsak6 1962: 87-90, Salgé 1890: 280-281, 283, 285, 296-298. A szdveg egészébSl nem nehéz ki-
hallani a nyilt Laufenauer elleni polémiat, ami a részletekben is tetten érhetd: ,,Az elfogulatlan kli-
nikai észlelés elStt azonban a »hystero-epilepsia« kiilon diagnosisa meg nem 4llhat...” Salgé 1890:
292. Salgéra (Pest 1848 — Budapest 1918) 14sd Szinnyei X., Ujvari 1929: 763. A klinikai és intéze-
ti elmegydgyaszok, konkrétan Laufenauer és Salgé vitdjardl Lafferton 2004: 69-70.

17 A hysteria korképének , fejlédésére” lasd Shorter 1993: 102-128, 175-200. A hysteria kérképén
beliil megkiilonboztették a ,heveny” (mulékony) és az ,,idiilt” alakot. Erdemes megfigyelni, hogy
a feltaro, analitikus munkakban is elsésorban jelzds szerkezetben fordult elS. A Laufenauer iskola
egyik kivalé tanftvanya, Moravcsik E. Erné (Bér 1858 — Budapest 1924) szerint példaul a ,,mulé-
kony elmezavar érdemelné meg leginkabb a speciélis »hysteria« nevet, mint lefolys, tartam és
alak tekintetében. Az idiilt hysterids elmezavar esetei mar, tekintet nélkiil az aetiologikus alapra
inkébb beillesztheték mas hasontermészetli korkép keretébe, jollehet egynémely vonds mégis el-
arulja az 4ltaldnos neurotikus eredetet. Ez lefolyhat buskomorsdg, ménia, stupor és tébolyodott-
sdg képében. Ha azonban jol szemiigyre vessziik a hysteridsok hdrom elsé kérforméjét, latni fog-
juk, hogy azok az illet6 nem neurotikus természett kérképnek [...] halvdnyabb utinzatai.” (Mo-
ravesik 1891. dpr. 19.: 190).

18 Jackson 1986: 147-188, Foldényi 1992: 210. skov.
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s a szdzadfordul6 pszichiatriai kézikényveiben szintén 6nallé kérformaként (ba-
kér, buskomorsdg) taldljuk. A melancholia tehit bar sokdig és egyre redukaltabb
formdban megdrizte 6nallésigit, hamarosan aldrendel6d6tt a megvaltozott rend-
szer Uj betegségegységeinek, mikozben koznapi értelemben ugyanugy altaldnos ke-
délyleirissa szelidiilt, mint a hisztéria."

A fentieknél is nehezebb a tébolyodottsdg kategéridjat nyomon kovetni, anndl
is ink4bb, mert eleve tobbféle elnevezés torlédott benne egymdsra. Most csak
Schwartzer kézikonyvének ,,nevezéktanabol” idéziink: ebben az ,,egyes téboly vagy
részletes Oriiltség” (monomania, fixer, partieller Wahnsinn) mellett felbukkant
a ,tévelygd érzés vagy 6riilés” (Wahnsinn), valamint a ,,tébolyodottsig vagy zavaro-
dasi Oriiltség” (Verwirrtheit), amelyek magyar elnevezésti diagndzisa mogott sza-
mos egymésba mos6édé kérforma bijhatott meg. Megjegyzéseibdl itélve maga
Schwartzer is bizonytalannak érezhette a praktikusan alkalmazni kivint betegség-
egységek koriilhatdrolhatésagat, amikor megéllapitotta, hogy ,az egyes téboly
néha dithongésbe megy 4t, vagy komorkérral véltakozik, vagy néha, kiilénsen ha
tovabb tart, tébolyodésba, avagy némi kozép éllapotba csap at”. A tévelygd érzés,
6riilés érzékesal6dasi tiinetei kapesan viszont azt sziirte le, hogy ,,0ly egyének is bir-
nak kédprézatokkal, ki sohasem 6rjongtek; de kiilonben jobbara mindig 6rjongéssel
van kapcsolédva, leggyakrabban talaljuk a dithosségnél, komorkérnal, egyes téboly-
nél, méhkor- és lazas Srjongésnél”. Az Oriilés ,,korjeltanardl” (sic!) szélva pedig a fo-
lyamatok dinamik4jat igy jellemezte: ,,az dtmenetelt az Sriiltségbdl a butasdgba job-
bara mindig a tébolyodottsig képezi”.*’ Hiisz év elteltével a Schwartzer-tanitvany
Niedermann Gyula, aki elbb a Lip6tmezd f6orvosa, majd igazgatdja lett, mar vila-
gosan levonta az elmiilt évtizedek fejleményeibdl a kovetkeztetéseket:*' ,,A tébolyo-
dottsdg (Verriicktheit) csak tiigy mint a bikér, mania, vagy hiidéses butasag elséle-
ges elmekoralak, a mely méar mint tébolyodottsdg kezddik, azaz nem masod idé-
szaka a bikoérnak, vagy manidnak, a minek ez még nemrég tekintve volt.” A kor
jellemzé irdnyultsdgéra vildgit ra, hogy abbdl, hogy tapasztalata szerint ,a téboly
kérboctana iddig meddének mondhaté”, egyetlen felvetést tart levonhat6nak:
»a téboly [...] alapjat az agykéreg zavart taplalkozasdban, zavart chemismusiban
kell keresniink”.** Niedermann ugyanakkor igen élesen exponilta a ,,téboly diagné-
zisanak jelentékeny nehézségeit”: ,,a nagy részben megtartott értelmesség és helyes

19 Salgd szerint ,,meg kell kiilonbéztetniink a melancholikus hangulatvéltozast, mint egyszer(i koros
tiinetet a melancholikus dllapottél” (kiemelés az eredetiben) (Salgé 1890: 263).

20 Schwartzer 1858: 130, 173, 177. A tébolyodottsagrdl szolva ugyanakkor igyekszik éles hatart
vonni egyfel6l mind a dithongéstdl és kiilonssen az egyes tébolytdl, mind mésfeldl a butasagtol és
hiilyeségtél: ,az elmebetegségnek létezik egy egészen kiilonvalé neme, melyet az eszmék, hajla-
mok s hatdrozatok zavara, gyongesége, az értelmi s akaratképesség tobbé-kevésbé nyilvinos meg-
semmisiilése jellemez, — és ez a tébolyodottsdg” (Schwartzer 1858: 187-188).

21 Niedermannra (Esztergom 1839 — Budapest 1910) lasd Szinnyei IX. 1903: 1049-1050, Guly4s
XIX. 2002: 547, Fekete 1968: 77.

22 Niedermann 1879. jun. 1.: 477. Niedermanndl az ,alakkiilonféleségek” rendszerezése egyértel-
mien a gy6gyithat6sag progndzisihoz is kapcsolodott. A ,kedvezétlen joslatt alakok” kozott tar-
totta szimon mind a ,hipochondriédbdl és mélyebb hysteridbdl fejlédstt”, mind a ,,tisztdn iilddzte-
tési tébolyt, melyhez nagysagi eszmék nem jarulnak, hanem stlyos masodlagos melancholidval tar-
sul” (Niedermann 1879. jun. 8.: 505).
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logica segélyével a beteg nyugalmasabb idGszakaiban téveszméit speculativ takarni
képes, olyannyira, hogy a legszorgosabb vizsgilat sem tudja azokat kideriteni”.”’
A tébolyodottsag differencialt fajaibél ekkoriban még nem valt ki a Kraepelin-
nél dementia praecoxként, majd késsbb a ziirichi Eugen Bleulernél (1857-1939)
schizophreniaként elkiilonitett betegségegység, am a ,,késébbi maradékbol” egy ide-
je mar formalédott a személyiség egészét karositd pszichdzisok sordban a paranoia,
amelyet legfontosabb tiinetként a téveseszmékkel tartottak leirhaténak.** A szazad-
fordulé honi rendszereiben mindenesetre a tébolyodottsdgot hol paranoiaként, hol

régrdl ittmaradt kifejezéssel vesaniaként szerepelt.

KLARA ESETE

Klara a kiegyezés évében, 1867 nyaran, 44 éves kordban bukkan el6 a levéltarak ho-
mily4bdl, majd mintegy fél éves meghurcoltatis utin gyakorlatilag el is tinik a sze-
miink el6l.

Pesti orvosok elott

1867. junius 15-én 11 6rakor Flor Ferenc Pest varosi tiszti f6orvos és korhazigazgatd
vezetésével haromtag szakért6i bizottsag jelent meg a budai Schwartzer-tébolydaban,
hogy megvizsgalja az ideiglenesen ott elhelyezett Vigtor (sic!) Klara hajadont. A helyszi-
nen tartézkodott még az intézet tulajdonos-igazgatdja dr. Schwartzer Ferenc és Buda
Févéros hivatalos kikiildéttje is. A vizsgélatot — az anya megkeresésére — Pest varos tor-
vényszéke el6z6 nap rendelte el, s az frott jelentés jinius 17-én késziilt.”

Az orvosok a 45 (szdmitasaink szerint csak 44) éves hajadont, akinek nevét a néme-
tes kiejtés utin hallomasbdl fauval” és t-vel” irtdk, ,koraval ellenkezSleg agg,
el6re hajlott, szik melldi, halviny, beteges” kinézésiinek taldltdk. Arcvondsaiban és

23 Niedermann 1879. jun. 8.: 505. Konkréten is felsorolta, hogy melancholia, mania, hiidéses buta-
sdg mely eseteivel konnyt a tébolyt dsszetéveszteni. Salgé még ennél is tovabb ment, amikor a té-
boly intézeti diagnosztizaldsidnak kognitiv problémait vetette fel: ,,A dissimulati6 azonban csak az
intézeti interndldsnak kifolydsa és a betegség minden tiinete ismét azonnal mutatkozik, a mint
a betegek az intézeti tartézkodds nyomadsa al6l felszabadulnak.” (Salg6 1890: 226).

24 Az ifjabb generdciéhoz tartoz6 Konrad Jend (Veszprém 1854 — Budapest 1919) mér nagyobb biz-
tonsagérzettel mozgott a mas kérformaktdl térténd elkiilonitéskor. Szerinte ,,a tébolyodottsagi té-
veszmét a tobbi kérformaknal el6fordulé téveszméktsl” a ,,téveszme konszolidacidja” kiilonboz-
teti meg. ,,Itt ugyanis a téves associcié a hevesebb kedélymozgalomtél ment nyugalmas idészak-
ban, logikus reflexié mellett nem hogy feloldatnék, hanem ellenkezdleg a beteg azt tovébbi
kiépités és rendszerités dltal megerdsiti.” (Konrdd 1896: 5). A schizophrenidrél lisd Brunec-
ker-Harrach 1968: 158-163, a szazadfordul6s rendszertanrél altaldban Foucault 2000: 15-16.

25 Flér Ferenc, dr. Kovécs Sebestyén Endre, dr. Hoffmann Karoly (1867. jan. 17.) BFL 1411/b.
2321/1892. Flor Ferencre (Vérpalota 1809 — Pest 1871), Pest 1867-es tiszti féorvosara, Hoff-
mann Kérolyra (Pest 1808 k. — Budapest, 1878), a Rékus korhaz féorvosara és Kovacs Sebestyén
Endrére (Garamvezekény 1814 — Budapest 1878), a Rékus sebészflorvosara, az Orszdgos Koz-
egészségligyi Tandcs ekkori alelndkére 1dsd Szinnyei IV. 1896: 958; VI. 1899: 1383-1387; Jant-
sits 1990: 58, 70.
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szemeiben ,,fénkséget és aggodalmat” figyeltek meg. Megtudtak t6le a kérel6zmények ki-
kérdezése soran, hogy silyos ,,hagymazon” [tifusz] ment keresztiil, s hogy elébb a Batiz-
falvi-intézetbe, majd testvéréhez, végiil onnan Schwartzer magin-elmegyGgyintézetébe
kertilt. A tifusz uténi ,,Jdbadozas” Gitvonalabdl egész kis csalddi szociometriai korkép raj-
zol6dik ki: ,,Nagybétyja és sdgora ellen nagy ellenszenvet tanusit, anyja irdnt ugyan keve-
sebb, de ndvére és kiilonosen annak gyermekei irant legtobb rokonszenvet érez...”
A nagybicsi a pesti Figdor-ag feje, Figdor Zsigmond (de ezt nem az orvosi jelentésbdl, ha-
nem a késGbbi iratokbdl tudjuk), a ségor pedig, egyetlen névére férje dr. Goldberger Si-
mon, akihez ldbadozni keriilt. Az ellenszenv mértékébdl érezhets, hogy nekik tulajdonit-
ja a magan-elmegyoOgyintézetbe szllittatasat. A beteg ,,gyengeségrol, étvagytalansagrol,
almatlansigrol, jobb oldali és homloktsji fejf4jasrol és kedély nyugtalansagrol panaszko-
dik.” ,Havadzasa” [menstruacitja] fél év 6ta rendetlen, ériitése gyenge (80). ,,Jobb tiid6-
je felsé karéjaban érdes, bizonytalan zorejek hallhatok, s a kop[og]tatasi hang — ennek
megfelelSleg — tompa.” Elmebeli dllapotit illetéen megallapitjak, hogy ,,ismerdseit rog-
ton felismeri, — minden dologrol, még a legrégebben torténtekrdl is tisztan és tokéletesen
emlékezik, — a kitlizott kérdésekre hatdrozottan, helyesen és Gsszefiiggbleg valaszol, —
s szintén hely[zetmeg]itél6 tehetséggel bir.” A fentiek alapjan megalkotott orvosi véle-
mény nemcsak a szomatikus diszpozicidkkal hozta Ssszefiiggésbe a paciens gyengeségét,
kimeriiltségét, hanem egyenesen azt prognosztizalta, hogy benntartésa esetén allapota to-
vabbi romlasara is szimitani lehet. A diagnézis célja egyértelmdi, de az érvelés igen jelleg-
zetes: ,,A jobb tiidében folfedezett idiilt lerakddasok az agyban székel$ vérpangasok
okozta fejfajassal oki viszonyban latszanak allni, s kedély elhangoltsagat, dlmatlansagat is
okozhatjak, sétt [sic!] jovében nagyobb agyizgatast is idézhetnek els.” Elmeallapotit te-
hat testi gyengeségével dsszhangban levének talaljdk, s ,,tévelygdnek teljességgel nem”
mondhaténak mindsitik. S ezért az orvosi feliigyeletet és dpolast — ,,mér a testileg beteg
nének Ohajtasa szerint is” — intézeten kiviil itélik szimara kellemesebbnek. Az orvosi véle-
mény alapjan a pesti torvényszék mar jinius 18-an 4tiratot intéz a budai torvényszékhez,
s elrendeli az 4polt ,intézetbdl leendd azonnali kivételét” és anyja, sziil. Heller Sarolta
»gondjai ald” helyezését. Az orvosi érvelést még tovabb feszitve, a dontés egyenesen arra
hivatkozik, hogy az illets ,,kiilonben is gyenge egészségi dllapotéra igen karos befolyassal
lehet” a tébolydai elhelyezés.

Az elmegyodgyintézetbdl val6 elbocsatds azonban nem a hatdrozat szerint tor-
tént. Amint az anya panaszabdl kideriil, képviselje, Kovesdy Mor iigyvéd egyik
segéde kijatszotta megbizdjat: ,,...a tébolydabdl kivett beteg leAnyomat kocsira iil-
tetvén, engem pedig a kocsitdl ellokvén nevezett leinyomat ellenfelemhez, Gold-
berger Simonhoz szallitotta, a kinek blinés merénylete elleni f6llépésem miatt a ha-
zabol kitiltatvan, a lednyomrai [sic!] feliigyeletet nem gyakorolhatom.””® Anyés és
v6 elmérgesedett viszonya eszerint épp Klara els6 elmegyogyintézetbe csukatdsa mi-
att kovetkezett volna be, bér a kifejezések bejaratddottsiga (,ellenfelem”, ,,blinds
merénylet”) régebbi konfliktusokat sejtet. A varosi térvényszék megprobélt ér-
vényt szerezni sajt hatdrozatinak, de a kikiildottnek azt kellett tapasztalnia, hogy

26 Figdor Sarolta a pesti térvényszékhez (1867. jun. 25.).
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a ledny nem akar anyja feliigyelete ald keriilni. Az anya sajat bevallasa szerint azért,
mert a ,,j6akar6 rokonok” azt hitették el vele, hogy anyja Gjbél a Schwartzer-intézet-
be akarja zaratni, s vagyona utdn dhitozik. Az anya szerint ezzel a gyantival épp a ro-
konok illethet6k. Mindenesetre szimara nem marad mds vélasztas, ,,minthogy nem
szandékom erdszak 1épésekkel gyermekem nyugalmat megzavarni [...] a végzés fo-
ganatositisit nem szorgalmazom tovabb, — egyelére megelégedve avval, hogy lea-
nyom minden tetteit és [épteit, habér tivolrdl is figyelemmel kisérve, vagyona utan
leskel6d6 egynéhany rokonokat artalmas befolyasatdl tehetség szerint megévjam”™.
Ebbdl a beadvanybdl az is kideriil, hogy kézben épp Figdor Zsigmond nyujtott be
folyamodast, amellyel Klarat ,,elmebetegnek allitvan, [...] Sriiltek hazdba elhelyez-
tetését siirgeti”. Ez elleni tiltakoz4sidban nemcsak a jiniusban mar elvégzett orvosi
vizsgélatra, hanem lednya mindennapi életterének szerepldire hivatkozik (vendég-
18s, pincér, fliszeres, kereskedd stb.), akik meghallgatisa révén bizonyitottnak te-
kinthetd, hogy ,az elmebetegség legparinyabb jelét sem fedezhették fel rajta”.
A Figdor Zsigmond siirgetésére jov6 hétfére elérehozott tjabb orvosi vizsgalatot
pedig — mint amely leanyat csak felizgatna — ,,abba hagyatni kéri”.*” Ezt azonban lat-
hatéan nem sikeriilt elérnie.

1867. augusztus 22-én Klara ritka nagy orvosforgalmat bonyolitott le: két or-
voscsoport is megvizsgalta. A két konzilium kéz6s vondsa taldn az volt, hogy mind-
kettébdl hidnyzott a vérbeli elmegydgyasz, az el6bbiben a kozigazgatasi mediku-
sok, az utébbiban a négy6gyaszok dominaltak. Az elsé tarsasag két tagja szdmadra az
eset nem volt ismeretlen. A tiszti f§orvos, Flor Ferenc vezette tjabb bizottsig, egy
augusztus 10-i torvényszéki végzés alapjan 11 6rakor kezdte meg munkdjat, ezattal
a Széchenyi téri lakdsban, s jelentését augusztus 28-4n foglalta irdsba.*® A masik kon-
zilium dr. Diescher Janos sziilész egyetemi tanarral az élen, az édesanya augusztus
21-1 kérésére 22-én délben jelent meg a lakdson. Bizonydara lehetett abban valami
kiilonos, hogy a helyszinen talalta a varosi torvényszék altal kikiildott orvosi grémi-
umot, de békésen megvarta, mig az befejezi munkdjit, és csak a kollegdk tdvozasa
utan latott hozz4 a vizithez. Alapos munkat akarvin végezni, ez utébbi csoport még
augusztus 24-én és 27-én is visszatért, hogy folytassa a megkezdett vizsgalatot, mig
végiil szeptember 5-én megszovegezte véleményét.”’

A torvényszék éltal kikiildott Gjabb bizottsdg — nyilvan egy alaposabb kikérde-
zés eredményeként — az el6zményekrsl most tovabbi részleteket hozott a felszinre.
Megtudhatjuk, hogy kanyarén kiviil mas gyermekkori baja Klaranak allitélag nem
volt, viszont serdiil6korban (13-14 év koriil) ,,sdpkorba [vészes vérszegénység]
esett, amelyben éveken 4t szenvedett, ez id§ tajt vette eredetét idészakonként

27 Figdor Sarolta a pesti térvényszékhez (1867. aug. 16.).

28 Flor Ferenc, dr. Hoffmann Kéroly és dr. Fromm Pal (1867. aug. 28.). Fromm Pélra (Vérpalota
1812 — Budapest 1898) 1860 és 1885 kozott févarosi keriileti fGorvosra lasd Szinnyei II1. 1894:
796-797; Gulyas IX. 1992: 790. A Flor Ferenc vezette Gjabb bizottsdghoz a térvényszék Rajko-
vics Mark tandcsost is delegalta. BFL 1411/b. 2321/ 1892.

29 Dr. Diescher Janos és dr. Nobl Jozsef (1867. szept. 5.) BFL 1411/b. 2321/ 1892. Diescher Janos
(Pest 1813 — Budapest 1883). 1866 6ta — Semmelweis utédaként — a pesti egyetem sziilészeti tan-
székének professzora volt. Nobl Jézsef (FelsGireg 1824 — Budapest 1874) szintén a kor elismert
néorvosa (Szinnyei II. 1893: 872-873, IX. 1903: 1071-1072; Gy6ry 1936: 559).
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f6llép6 rohamos fejfajdalma, mely 1850ik évtdl kissé alabbhagyott”. A hagymaézt
ezittal pontosabban is dataljik: 1867 februdrjira. A menstrudciérdl viszont azt is
feljegyzésre méltonak taléljak, hogy ,rendesen, de tobbnyire gorcsokkel kapta”.
Ertelmi képességeinek mindenkori tisztasdga és élessége mellett most azt is megalla-
pitjak, hogy ,,akadalyok ellenében ingerlékeny volt”. Ezt azutdn egy olyan tényalli-
tas koveti, amely sem korabbi, sem késébbi iratokban nem fordul el6, pedig a torté-
net értelmezése szempontjabol — az orvosi diagnézis szamara — akar kulcsfontossa-
glnak is szamithatott volna: ,,Egy névére elmebeli bintalomban félévig szenvedett,
jelenleg pedig magasfokiit méhszenvben sinlédik, atyja allitélag fejszédiilésekben
szenvedett és bargyt volt; anyjan ideges izgultsag észlelhets.”*’

A jelen allapotot illetéen a bizottsag a kiilsé leirdsdban nem tar elénk tijabb vo-
nésokat, pulzusa viszont most alacsonyabb (68), mint a juniusi vizsgalatkor. Elmeal-
lapotat tekintve azonban ellentmondésosabba viélt a kép. ,Maga viselete nyugtalan,
tobbszor izgékony, tevékeny, ellenben hazi korében, lakdban, ruhdzatiban valami
foltlinét észlelni nem lehet.” Mint a bizottsag irja: ,els6 pillanatra az egyén nem te-
szi a szakértGkre azon sajitos benyomdst, melyet elmebetegek tenni szoktak...”
A kérdésekre gyorsan és szabatosan vélaszol, az ismerésoket felismeri, ,,emlékez6
tehetsége ritkdn hagyja el” (tehat idénként elhagyja?!). Viszont ,,vagyondnak allasa
felett sokat nyugtalankodik, de a szemle alkalmabol félbehagyott leveléb6l, mely-
ben couponjai utin jaré pénzét nem lakasira, hanem »post restante« kéri kiildetni,
gyani s bizalmatlansidgon kiviil szellemi eltérést nem lehet kovetkeztetni”. Ami
a csalddtagok megitélést illet, itt is valtoztak a hangsulyok. ,,Anyjat, ki 6t szereti, iil-
dozbjének tartja, neki tulajdonitja, hogy a tébolydéba vitetett, holott ez Stet onnan
kiszabaditotta, neki tulajdonit tovabbd minden rosszat, ami 6t érte, nagybatyja, s6-
gora irant szinte [értsd: szintén] ellenszenvvel viseltetik, azon régeszmébdl, hogy
ezek vagyona utdn sévarogvan, élete utin térekszenek és ivé poharait bell méreg-
gel kikenik stb.” S magatartdsiban tovébbi valtozdsként bukkan fel annak megalla-
pitdsa, hogy ,,azel6tt igen takarékos volt, azonban Gjabb id6ben pénzét konnyen ki-
adja, és tobbszor elegendd alap nélkiil indulatos, sét bantalmazé is lesz”.

Mindebbdl azutdn szorosan kovetkezik a vélemény: ,,1. Kldra alhasi pangdsok-
ban, ideges izgatottsigban és méhszenvben (:hysteriasis:) szenved; mindezek és az
utols6 id6kben bekovetkezett clymactericus évek (maradozé tisztulds), az el6zmé-
nyekben érintett csalddi hajlam, kiilonosen pedig vagyona feletti nyugtalankodésa
elégséges okul szolgalhatott 2. Kl4ra bizonyos rogeszméinek el6idézésére [kovetkez-
tetnek], melyek tgy a felfogé tehetség, mint a hajlam és akaratnak részletes zavara-
ban nyilvanulnak. Az egyén jol kovetkeztett [sic!] ugyan, de bizalmatlansig, gya-
nakodas, ferde meggy6z6dés 6t tévelygésekre vezetik...” Mindezek alapjin
avélemény — a korabbi nézetek feliilvizsgilatidval — bar nem nyilvanitja ,,rend6ri tekin-
tetben kozveszélyességi drizet ald tartozé betegnek”, de mint olyannak, aki nincs
»megfontold tehetségének mindenkor teljes birtokaban”, ,,egy humanus érzelmti fér-
fitt kinevezése altal” (kiemelés télem — K. Gy.) gondnoksag ald helyezését javasolja.

30 Flor és tsai (1867. aug. 28.) BFL 1411/b. 2321/ 1892.
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Az anya altal felkért masodik bizottsag az elmeallapot vizsgalata sordn ugyanar-
ra a két kérdésre kereste a vélaszt: ,,a. bir é beszdmitasi képességgel vagyondnak tu-
lajdon kezelésére? b. valjon valamely gy6gyintézetbeni elhelyezése tanicsos volna é
vagy nem?” Klara az els6 bizottsdg eltidvozdsa utin ,minden habozds nélkiil” még
tovabbi masfél 6ran keresztiil a gyermekkoratol a jelenkorig (nevelésére, foglalatos-
sdgéra, hajlamara, utazisaira, csaladi viszonyaira, pesti koriilményeire) vonatkozé
kérdésekre ,,szabatosan s taldl6an vélaszolt”. Ezek sordn ,,kozépszerti fokon tilhala-
dé miveltséget” és ,jeles emlékezetet” tantsitott. A ,,pénzviszonyaira, névszerint
szelvényekre vonatkozo levelét dtolvasva, annak némely a nénemnek betudhat6 pa-
ranyibb hidnyokat betudva” ,,gyakorlott kézirast” és ,,nyelvtani és irdlyi szabatossa-
got” észleltek. Az augusztus 24-én és 27-én folytatott vizsgalatokkor is ,,helyes néze-
tek és megfeleld itélsképesség” tantjeleit nyjtotta, de ,eltérd irdnyt kovetett, vala-
hanyszor némely kozeli rokonairél, kiillondsen pedig édes annyérdl [sic!] (:mint
a tébolydaba lett elhelyezésének llit6lagos okoz6jardl:) megemlékezett, mely alka-
lommal lathatélag fokozédott ingeriiltségének kiméletlen szavakbani kifakadas al-
tal advan kifejezést, ismételten kiemelé, miszerint t616k [sic!] lehetend$ menekiilés
tekintetébdl habér aldrendelt — névszerint Porgesz orvos-tudornél gazdaasszonyi —
szolgdlatot elvallalni kész volna.” A vizsgalt testi dllapotat, étvagyat és emésztését is
rendben levének talaltdk, ugyanazokat a betegségeket és rendellenességeket sorol-
tak fel, mint a korabbi bizottsag (sapkor, hagymaz, fejfdjis, utols6 évben kimaradé
menstrudcio). Kiilsejérdl viszont ezittal azt tudjuk meg, hogy ,.kordhoz mért kiné-
zés(i, halvany barna arca mar szamos évek 6ta jelenlevs kancsalsag hozzajarultaval
idegenszerti kifejezési.”

Mindezek alapjin az a vélemény summaézédik, hogy nevezett ,kiilonben min-
den irdnyban rendes gondolkodisi- érzelmi- akarati- s ennélfogva beszamitési ké-
pessége csak ott szenved médositist, midén — mint kételkedni nem lehet — a sajitsa-
gos csaladi helyzete és viszonyai folytdn lelkében koltott és folytonosan téplalt bizal-
matlansdg és gyanu sziilte kiizdelmének arja némely rokonai felé irdnyul; mely
kiizdelem a malt idének kedélyét elkeserité emlékeibdl meritett taplalék altal a ter-
mészeti kotelmek rovasdra csakugyan természet ellenes irdnyban fokozédva tulaj-
don édes anynya [sic!] irdnt is legySzhetetlen bizalmatlansdgban, gyaniban, sét gyi-
l6letben nyilvanul”. Mindezek alapjan a kiinduldsként feltett kérdésre egyértelmii-
en azt vélaszoljak, hogy Klara ,,1. polgari jogainak gyakorldsira és kovetkezdleg
vagyondnak Onkezelésére is képes és alkalmatos”, 2. ,,barminé kozgyogyintézetbe-
ni elhelyezése nem csak nem tanicsos, s6t —a multnak eseményeit és kiros befolya-
sat szem el6tt tartva — lelki allapotara minden esetre karos hatassal leend.”’!

A fent idézett orvosi véleményeket Rajkovics Mark tanécsos szeptember 12-én
,»sirgds és rogton” jelzettel terjesztette Pest varos torvényszéke elé. A siirgésséget
nyomatékositotta, hogy kozben a Széchenyi tér 1. szdmu héz tulajdonosa is kér-
vénnyel fordult a torvényszékhez, amelyben Klara gondnoksag al4 helyezését és ,,ki-
szalldsoltatasit” kérte. Az ok, amely a felmondasra 6sztonozte, tulajdonosi szem-

31 Diescher és tarsa (1867. szept. 5.) BFL 1411/b. 2321/ 1892.
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pontbdl egyszerti: Klara ugyanis ,magaviseletében elmehdborodottsigianak napon-
ta oly kétségtelen jeleit advan, hogy tobbi lakéimra nézve a vele val6 érintkezés
immar kellemetlenné, s6t sokszor elviselhetetlenné valt oly anyira [sic!], hogy azok
hazambéli kikoltézési szandékukat nyilvanitanak”.*”

1867. szeptember 28-dn Pest varosi torvényszéke, Popovics Sandor elndklete
alatt maga elé idézte és ,,megvizsgalta” Klarat. A tandcsnokokon kiviil jelen voltak
a mar emlitett Porgesz Lajos (mint kideriil, Klara hiziorvosa) és Nobl Jézsef dokto-
rok. Az elndk 15 kérdést intézett a személyesen megjelent Klarahoz, amelyekre az
rendesen vilaszolt.” Ismét prébara tették emlékezetét, érdeklédtek egészségi 4lla-
pota feldl, kifaggatak vagyoni allasarél. Ez utébbival kapcsolatban azt is pontosan
elmondta, hogy 10 000 forintnyi vagyona Dunagézhaj6zasi tarsulati (DGT) részvé-
nyekben van, s a legutébbi, szeptemberi kamatokat csak masodik reklamal levele
utdn kapta kézhez Bécsb6l. Arra a kérdésre, hogy nem volna-e célszerti anyjahoz
vagy rokonaihoz kolt6zni, a leghatdrozottabban elutasitélag valaszolt, tovdbbra is
anyjanak tulajdonitva, hogy elmegydgyintézetbe zartik. Amikor az elnok ebben el-
lentmondott neki (,,Nem 4ll, mert anyja a térvényszéki iratok szerint a koriil firado-
zott, hogy kivétessék a gyogyintézetbsl”), hajthatatlan maradt (,Meglehet, hogy
ut6bb 1épéseket tett az én kiszabaditdsomért, de iparkodott is, hogy én oda bejus-
sak...”). Ezen a meghallgatdson bukkan fel elGszor egy j megoldis gondolata:
»...0gy is itt hagyom én Pestet nem sokdra; Parizsba is mehetek nagybatyamhoz, kit
Bergernek hivnak”. A pesti torvényszék mindenesetre épelméjlinek mindsitette, mi-
vel ,az elmebetegnek meggy$z8dését eldidézni épen képes nem volt”.

Klara megproébaltatisai azonban a latszélag megnyugvast hozo torvényszéki ha-
tarozattal az 1867-es évre tavolrdl sem értek véget.

Bécsi ut (az elmegyogyintézetbe)

Azt nem tudni, hogy a kordbban tervezett périzsi Gt elsé dlloméasaként-e, vagy egy-
szertien csak Pest elhagydsa okan, Klara még 1867. oktéber végén — gézhajéval, Kal-
mar Janos tigyvédbojtar kiséretében — Bécsbe érkezett. ElGszor a leopoldstadti
»Zum schwarzen Adler” hotelben szélltak meg (Taborsstrasse). Az akkor 26 éves,
liptészentmiklési sziiletésti Kalmar Janost, aki dr. Baroch Benedek megbizdsabol
utazott Klaraval — az anya kérésére — november 20-4n, a pesti fékapitdnysagon ki-
hallgattik a Bécsbe érkezés koriilményeirsl.** Azt vallotta, hogy a szallod4bél 6 ke-
reste fel az unokatestvért, Figdor Gusztav nagykereskedét (Leopoldstadt, Café Fet-
zer-féle haz), hogy tijékoztassa joveteliik céljardl, s segitségét kérte, hogy a kis-
asszonyt egy rendes csalidnal elszéllasoljak. Az unokabéty egy alkalmazottjan
keresztiil egy 6zvegyasszonyt kért meg Klara elhelyezésére, aki azonban nem egy-
konnyen éllt kotélnek, mig végiil — Klaraval személyesen is beszélve — befogadta.

32 Kovér Janos haztulajdonos a pesti térvényszékhez (1867. szept. 14.) BFL 1411/b. 2321/ 1892.
33 BFL 1411/b.2321/1892 A kérdéseket és vélaszokat teljes terjedelmiikben idézi Téth 1995: 342.
34 BFL 1411/b. 2321/1892 Protokoll (1867. nov. 20.).
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A bécsi meghallgatasokkor, dr. Wilhelm Schlesinger, Klara ismerd&se és rokona azt
vallotta, hogy Klara az 6 segitségével koltozott Kramer asszonysaghoz (Novaragas-
se 2.). Schlesinger — mint mondta — nemcsak a februdr 6ta tarté pesti el6zmények-
kel volt tisztdban, hanem egy bizonyos dr. Riedel nevii tandcsostol, akit mint elme-
gyOgyintézeti igazgat6t emlit, arrdl is hallott, hogy Klara higa, Emma mar évek 6ta
ongyilkossagi kisérletekben manifesztalédé melancholiiban szenved.”

Kalmar arra is emlékezett, hogy amikor az unokabaty, még a szillodaban megla-
togatta Klarat, az nyugta ellenében atadta neki 3-4 darab, 1000 forintos cimletti ér-
tékpapirjait, illetve a néla lev$ 5-6 ezer forintnyi személyesen kezelt vagyonit, pesti
kulcsait, pecsétjét és 55 forint készpénzét, ez utdbbiakrdl azonban — a tanti tudomasa
szerint — nem kért elismervényt. Figdor Gusztiv decemberi meghallgatdsakor szintén
elismerte, hogy amikor Klaraval november elején az tigyvédbojtar trsasigaban talal-
kozott, mivel — a pesti rokonokkal ellentétben — benne megbizott, iratait, ttlevelét,
pesti lakasa kulcsait, agyszintén 3000 forintot meghaladé értékpapirjait és az ttikolt-
ségpénzbdl megmaradt 70 forintjat nyugta ellenében nala helyezte el.”®

Kléra, a bécsi meghallgatasok alapjan itélve, Kramer asszonynal mintegy nyolc
napot tartézkodott. November elején — kdrnyezete szerint — furcsan kezdett viselked-
ni. Volt, amikor jobban volt, de aztin meghokkentd dolgokat mondott otthoni roko-
nairdl: pesti nagybatyjat, Figdor Zsigmondot, valamint annak vejét, Kohen Ignac
Izidort tild6zésével, st megmérgezésének kisérletével vadolta. Gyanakvo és id6n-
ként dsszeférhetetlen viselkedése miatt mar Kramerné sem latta szivesen, s ezt a Kla-
rat latogaté dr. Schlesingernek vildgosan a tudtira adta. Kramerné noszogtatdsara
Figdor Gusztav és dr. Schlesinger november 11-én megvizsgaltattik Klara elmeélla-
potat dr. Ludwig Schlager professzorral, s szakvéleménye alapjn elhatiroztik, hogy
a Terézia Pabst-féle magan-elmegyégyintézetbe szallitjak.”” Klarat ez a vizit végleg ki-
hozta a sodribdl, val6sziniileg megsejtve, hogy a dolgok milyen fordulatot vesznek,
ekkor mar Krameréket is a pesti rokonok Osszeeskiiv4-tarsaihoz sorolta, s minden
holmijat hatrahagyva elszokott a hazbol. A Stierbok kdvéhazban bukkant fel, ahol sir-
va kiabdlta, hogy Rothschildhoz akar menni (akit egyébként nem ismert). A vendé-
gek koziil egy renddrségi megbizott (,,Polizeivertrauter”) kisérte aztdn be a leopolds-
tadti drszobdra, ahol térvényszéki orvossal kivizsgaltattak és elmegydgyintézetbe
akarték vitetni. Ekkor avatkozott kozbe az unokabaty, aki dr. Schlager szakvélemé-

35 Riedel, Josef Gottfried (Friedland, Csehorszag 1803 —Bécs, 1870) pszichiater, bécsi elmegyogyin-
tézeti igazgato, kiralyi tandcsos a Monarchia tébolyda-épitkezéseinek (Buda, Nagyszeben stb.) ta-
nécsadoja, az elmegyOgydszat reformatora. Schlesinger Vilmos (Tinnye 1839 — Vislau 1896) ma-
gyarorszagi szdrmazést, Bécsben 1864-ben doktori cimet szerzett négyogyéasz. OBL, 42. 1985.
137-138; 48. 1992. 200.

36 Kalmér az 4tadott értékpapirok fajtajat illetden foldtehermentesitési kotvényekrdl beszélt, Fig-
dor Gusztdv viszont 5 1/2 szézalékos Magyar Foldhitelintézeti zaloglevelekrSl. Az drvaszéki ira-
tok kozott fennmaradst, I. Figdor & Séhne cég éltal, 1867. november 4-én kiallitott elismervény
csak a 3000 forint névértéki zéiloglevelekrdl szol, amelyeket a november 1-jén esedékes szelvé-
nyek behajtasa végett vettek at.

37 Schlager, Ludwig (St. Florian 1828 — Bad Gastein 1885) Riedel J. G. tanitvinya, 1865-t8l a pszichi-
atria professzora, 1860 és 1872 kozott torvényszéki orvos, 1873-t6l az Als6-Ausztriai Elmegydgyin-
tézet igazgatdja. Az elmebetegekkel kapcsolatos tin. humanus-pszicholdgiai irdnyzat egyik élharco-
sa. OBL, 47. 1991. 168-169; Biographisches lexikon der herforragenden Arzte V. 1962: 80.
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nyére hivatkozva, aki szerint Klara ,,érzékcsalédasokbam és téveseszmékben” (,,Sinn-
tduschungen und Wahnvorstellungen”), valamint ,,iild6zési és mérgezési téveszmék-
ben” mint tiinetekben szenved, november 14-én, havi 80 forintos ellatassal az emli-
tett magéanintézetbe széllittatta (Erdberger Hauptstrasse 14.).

Intézetbeli kezel6orvosa, dr. Zimmermann elmondta, hogy a behozatalkor Kl4-
ra még nyugodt volt, de mar az elsé éjszakat nyugtalanul és dlmatlanul toltotte. Reg-
gel pedig kijelentette, hogy 6 teljesen egészséges, reggelizni viszont nem akart. Kavé
helyett tejet kért, de aztan a tejet sem itta meg. Néhany nap malva azzal utasitotta
vissza az ételt, hogy van benne valami. Kés6bb azt allitotta, hogy ugyanigy ,,rovar-
porral” mérgezik, mint Pesten a rokonai tették. Az éjszakak nyugtalanul teltek, han-
gokat hallott, tobbnyire az anyja hangjat, ami rendkiviil felzaklatta. Azt allitotta,
hogy sem dr. Schlager, sem dr. Zimmermann voltaképpen nem is orvosok.

A torvényszéki bizottsagi jegyzdkonyvek szerint a december 11-i tantimeghall-
gatdsok utin, 12-én és 16-an Gjabb orvosi konziliumok kovetkeztek. A tagok,
dr. Pfeifferer rendSrségi korzeti orvos, dr. Haller és dr. Flechner t6rvényszéki orvo-
sok megismerték az eddigi meghallgatdsok dokumentumait, beleértve az intézeti
felvételi szakvéleményt is.”® A vizsgalatok soran Klarat kétszer is kikérdezték. A kér-
elézményeket nagyjabol hasonlé médon adta elS, mint ahogy azt a pesti vizsgéla-
tokbél ismerjiik (sapkor, hagymaz). Elénk mimikéval és izgatott hangon ecsetelte,
hogy Pesten nagybityja (Figdor Zsigmond), annak veje (Kohen 1.), nagynénje (Bos-
kovitz Regina) és anyja, s6t ekkor mar sajat htiga is 6sszefogott vele szemben.
Kohen végrendeletet akart vele fratni, a nagynéni erkolcstelen konyvet adott a kezé-
be és az anyjanal 4skalédtak ellene. Anyjét, aki pénz akart téle, hogy fiirdShelyekre
mehessen, nemcsak azzal vadolta, hogy hugit is ellene hergelte, hanem azzal is,
hogy az orvosokkal szandékosan ,,félrekezeltette”. Hogy egy kétségteleniil zavart
ember ,,vadjaib6l” mi igaz és mi nem, azt nem konnyt kideriteni. A bizottsdgnak
sem lehetett az. A pesti vizsgdlatok alapjan mindenesetre tudjuk, hogy a pesti nagy-
bécsi és az anya ekkor mar régéta nem alltak k6z6s platformon. Goldberger, aki itt
emlitésre sem keriil, szintén ellentétben allt az anyaval, s Klara higaval a Schwarzer-
bél valé kiszabaduldsakor még egyértelmiien j6 viszonyban volt.

Forrastani szempontbdl kiilondsen fontosnak tlinik, hogy ezekben a jegyz6-
konyvekben idénként maga Klara is megszolalt, amikor idézéjelben kozolték egyes
kijelentéseit. Azt mondta példaul: ,,Sok orvos megolt mar.” S mikor rakérdeztek,
hogy ezt miként érti, azt valaszolta, hogy ,,a sz6 igazi értelmében”. Azt is hozzatet-
te: ,Nem akarok az anydmhoz menni, nem akarok alkalmat adni neki, hogy tény-
leg meg6ljon.” Kramerékrél kellemes emlékeket 6rzott: ,,Jol bantak velem, de bizo-
nyos arcok és gonosz emberek ott is felbukkantak”. A bécsi unokatestvérrdl is in-
kabb azt jegyezte meg, hogy ,,4gy tlinik, Figdor Gusztdv még nem felejtette el irdnta
érzett haragjat”. Arra a kérdésre, hogy miért ment a kdvéhazba, azt valaszolta, hogy
abban reménykedett, hogy nagyapja (aki 18 éve halott) ismeréseit ott taldlja. A ka-
véhazzal kapcsolatban tette az egyetlen belatasos észrevételt. Nagy felindultsaggal

38 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Comissions-Protokoll (1867. dec. 11.; dec. 12.; dec. 16.).
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mondta: ,,Ich hatte damals einen Paroxismus!” (,,Rohamom volt!”) Az intézettdl
nem tartott, bar ellenségeket ott is talalt. Ugy vélte, mivel ,,nagyon el8vigyazatos,
nem fogjdk tudni megmérgezni”.

A december 12-i vizsgilat ismét felzaklatta. Azt mar dr. Zimmermanntdl tud-
juk, hogy éjszaka idegeneket képzelt a szobdjiba, s masnap reggel mér azt llitotta,
hogy Zsigmond nagybatyja az intézeti 4polot — akit éjszaka magahoz hivatott —szin-
tén megvesztegette. A 16-i meghallgatas el6tti éjjel pedig ismét hallucinalt és vizio-
nélt (szobdjdban egy fehér nét latott, valamint katondk masirozasat és az anyja hang-
jat hallotta). December 16-4n mar a bizottsdg egyes tagjait sem ismerte fel, egyikii-
ket pesti hdziorvosaval, dr. Porgesszel tévesztette dssze. Ok nélkiil nevetett, s6t
a lélek halhatatlansagardl is viccel6dott. Egyértelmiien kijelentette, hogy jogtalanul
tartjak az intézetben. A bizottsig szerint a beszélgetés targyatdl teljesen elrugaszko-
dott kijelentéseket tett.

Mindezek alapjan, végiil december 18-i ditummal elkésziilt a ,,definitiv szakvéle-
mény” is, amely tobbféle hallucinicion alapulé tévképzeteket, kiilonosen ,,iildozési
és mérgezési téveszméket” (,Verfolgungs- und Vergiftungswahn”) allapitott meg,
s ,melancholikus tébolyt” (,,melancholischen Wahnsinn”) diagnosztizalt. Zavart be-
széde és cselekedetei kovetkeztében az adott viszonyok felismerésére képtelennek
nyilvéanitottak. A tébolyultsiag korképével a bécsi birdsig a pestivel teljesen ellentétes
hatérozatra jutott: Klara nem képes magarél gondoskodni, és ezért gondnoksag ala
kell helyezni, amit az unokatestvér, Gustav Figdor, vonakodva, de el is vallalt. (Csak
emlékezetiink ra, hogy a Flor-féle pesti orvosi bizottsdg, nem nyilvanitotta ugyan el-
mebetegnek, mégis ,,egy humanus érzemi férfia” gondnoki kirendelését javasolta!)

A Bécsben torténteknek létezett egy masfajta értelmezése is, amellyel az egyéb-
ként az elmebeteggé nyilvanitistél kovetkezetesen tévoltartott anya, Figdor, sziile-
tett Heller Sarolta ostromolta a hatésdgokat. Az 6zvegynek nem most kezd6dott
a konfliktusa a Figdorokkal. Mar a nagyapa, Figdor Izsdk kikototte, hogy évjara-
dékra csak akkor tarthat igényt, ha lednyaival egy varosban lakik, ami mindjart ért-
hetébbé teszi a felnétt lednyai irdnti fokozott ragaszkodast. Az anya a bécsi esemé-
nyekrdl a kovetkezéket éllitotta: ,,leAnyomat 4l okok és tirligyek alatt Bécsbe, egy
idegen éllam teriiletére csaltik, s ott a késébbi gondnokaul kinevezett Figdor Gusz-
tav el&szor az dsszes nala 1évE vagyonat vette el téle, azutdn mid6n 6t leinyom nyil-
vénos helyen elvett vagyondnak nyugtatvinyozasira vagy visszaaddsara szélitotta
fel, leinyomat Figdor Gusztav 6riiltnek nyilvanitotta ki, egy magany tébolydaba za-
ratta, s midén én anyai aggodalmak koézt leAinyom keresésére indultam és 6t feltalal-
tam, azon valéban kézépkori vadsdggal kellett taldlkoznom, hogy sajit gyermekem-
hez nem bocsjtattam be, és megtiltatott vele még csak taldlkoznom is.”*” A magyar
torvényszék elStt az anya hangstilyosan azt kifogasolta, hogy a bécsi okiratokban és
végzésben (6945/868) polnai sziiletéstiként (Csehorszag) feltiintetett lednya ,,mint
anyanak s természetes és torvényes gydimnak mell6zésével egy magyar polgarnének
idegen gondnok nevezetetett [ki] s idegen allam teriiletén tartatik elzdrva és gond-

39 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Figdor Sarolta Pest varos térvényszékéhez (1868. jun. 18.).
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noksag alatt”.** A hazai bizonyitvanyok szerint Klara Képcsényben (Moson megye)
latta meg a napvildgot, Polnaba valési pedig az anyja volt, bar — hozzatehetjiik — ak-
koriban gyakran el6fordult, hogy a ledny hazatért a sziil6i hdzba sziilni. Az anyai ér-
velés tartalmilag sokkal gyengébb pontjanak bizonyult azonban, ahogy a bécsi orvo-
si diagnézist prébalta kétségbe vonni. Mdasra ugyanis nem tudott hivatkozni, mint
a kordbban ismertetett pesti vizsgalatokra: ,lednyom egészségi llapota irdnt tobb
rendbeli vizsgilat tartatott, és mindannyiszor egyhangtlag épelméjiinek monda-
tott. Ezen vizsgélatok alapjan joggal kétségbe vonhatom a Bécsben tartott legutobbi
vizsgalat hitelét s ki merem mondani, hogy leanyom nem lebet 6riilt, hanem a sze-
mélye és vagyona ellen intézett miiveleteknek lett dldozatava” (kiemelés télem —
K.Gy.).*! Klara viszont, bar a bécsi rokonsagban is csalédott, egyetlen rossz szét
sem sz6lt a bécsi unokatestvérre, sét bedllitdsaban inkdbb az haragudott 6ra.
Az anya egyébként még dr. Schlagert is felkereste, aki kijelentette, hogy az el6zmé-
nyekkel és a koriilményekkel nem volt tisztdban, s § csak Klara ,,pillanatnyi dllapo-
tit” (,,momentanen Zustand”) vizsgalta.* Mivel azonban az anya Bécsben nem ta-
lalkozhatott lednydval (aki nem is akart vele érintkezni!), a korabbi, tadvolr6l sem
egyhangu vizsgilati eredményekkel egy késébbi torvényszéki (és intézeti) diagné-
zist nem lehetett hatastalanitani. A betegségeknek is meg van a maguk — ha nem is li-
nedris, de ciklikus — torténete. Rdadasul a pesti bizottsdgoknak nem volt elmegy6-
gydasz tagja, a kés6bbi bécsi diagnézis viszont reformszellemtinek szimito pszichia-
ter szakvéleményére tdmaszkodott.

A m. kir. Igazsigiigyminisztérium hatdrozata el is utasitotta a felfolyamodast,
mivel a legutébbi vizsgalatokbdl ,kétségteleniil kitiinik, hogy Klara elmebeteg”,
s az anya ,kirendelt gondnok [...] ellen tett kifogasai, mint nem térvényesek és
pusztan vélelmeken alapuldk, figyelembe veheték nem voltak”.* Bar a késbbiek-
ben mintha Pest varos tandcsa is meg akart volna szabadulni az tigyt6l, az igazsig-
igy-minisztériumnak mégsem ez lett a végleges allaspontja. Elismerve ugyan, hogy
a Bécsben gondnokolt Kldrdhoz a bécsi gondnok és jarasbirésig all legkdzelebb, am
mivel az intézkedés ,,maginak a gydmoltnak honossagat is, ha talin meg nem is
sziinteti, de mindenesetre kérdésessé és kétessé teszi”, a gondnoki hat6sag javasolt
Bécsre ruhdzasat nem tartotta teljesithetének.** Végiil ugyan a gondnok a bécsi uno-
katestvér maradt, de megbizta helyettesitésével Pesten a ségort, (Emma férjét),
dr. Goldberger Sdmuelt, aki Figdor Gusztav 1879-es halala utdn a teljes jogt gond-
noki cimet is megorokolte.

40 Az osztrak polgari torvénykonyv és az 1877: XX. tc. magyar tdrvény gondnoklasianak kiilonbsé-
geire Toth Zoltan hivta fel a figyelmet (T6th 1995: 344).

41 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Figdor Sarolta Pest varos torvényszékéhez (1868. jul. 14.).

42 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Figdor Sarolta (ekkor: Schwarzen Adler, Wien, Leopoldstadt, Taborst-
rafSe) — Landesgericht, Wien (1867. dec. 6.). Amennyire a fennmaradt iratokbdl meg lehet itélni,
dr. Schlager valéban nem készitett a kérel6zményekre is kitérd teljes diagnézist, hanem a tiinetek
leirdsara szoritkozott. A kérkép feldllitdsa a befogadé intézet (és a birdsdg) feladata volt.

43 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Szab6 Samuel miniszteri tandcsos (1868. szept. 5.).

44 BFL 1411/b. 2321/ 1892 (1871. febr. 5.).
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A bécsi elmegydgyintézetbe keriilés utin Klara sorsat mar csak az arvaszéki el-
szdmolédsok szdmsoraiban kovethetjitk nyomon. Ezek az adatok azonban réla maga-
r6l nem szoltak, legfeljebb az érte (?) foly6 csatdrozasok koltségeit tartalmaztak.
Pontosabban azért a vele torténtekre is kovetkeztethetiink, ha a f6konyvi kivona-
tokban azt vessziik észre, hogy 1873 marciusiban még a Pabst intézetnek fizették
az ellatasért a szokdsos 80 forintot, aztdn 4prilis kozepén mar az Als6-Ausztriai
Oriiltek Intézete (Niederdsterreichische Irrenanstalt) kapja a gondozasi dijat, egy
hénapra minddssze 48 forintot. A kovetkezd évben ugyan az dpolasi koltség mar
napi két forintra rigott és a pétlékokkal egyiitt még magasabbra is kiszott, de ne-
héz lenne a nagy krach évében nem észrevenni, hogy Klara eltartisdn spérolni igye-
keztek az allami intézetbe sz4llitissal. Pedig a kildbalassal ismét volt mibdl kélteni:
az 1. Figdor & Sohne kényveiben Klara értékpapirjainak jovedelme 1875-ben mar
az utana fizetend6 kiadasoknak hiaromszorosat tette ki.*

Ebben az intézetben t6ltotte napjait Klara egészen 1888 karacsonyan bekovet-
kezett haldldig. Természetes oldaldgi 6rokose testvére, Emma (kdzvetve pedig an-
nak vagyonkezel gondnoka: Goldberger Sdmuel) lett. A hatrahagyott vagyon kész-
pénzben és értékpapirban érintetleniil az a mintegy 24.000 forint volt, amit gond-
noksagba vételekor regisztriltak. Amit ezek szerint nem raboltak tehat el, de
megOriztek — téle.

EMMA ESETE

Amikor 1867 nyaran Klarat el6szor, rovid ideig elmegyogyintézetben apoltak, ak-
kor a pesti vizsgélatok egy megjegyzése szerint 6t évvel fiatalabb higa, Emma mar
fél esztend6nyi ,idegbeli bantalmat” tudott maga mégott, és orvosi megallapitas
szerint ,magasfokt méhszenvben sinl6do6tt”. Arrdl, amit Klara bécsi vizsgalatakor
— mintegy hallomdsbdl — emlitettek (6ngyilkossdgi melancholia), nem sz6ltak
a honi doktorok irasai. A betegség kezdeti idépontjit pontosan egyik forrasb6l sem
ismerjiik, de azt tudjuk, hogy az 1828-ban sziiletett Emma élete egészen masként
alakult, mint partdban maradt névéréé. Az 1848. marcius 1-jén kotott hizassigi
szerzGdést a menyasszony nagyapja, Figdor Izsak, valamint a v6legény apja, Gold-
berger F. Samuel l4ttik el els helyen kézjegyiikkel, bevett szokas szerint csak ezu-
tan kovetkezett az ifji matkapdr aldirdsa. Emma ugyanigy 20.000 pengdé forintot
Orokolt a hizassigi szerzddés szerint nagyapjatdl, mint Klara nGvére, s ennek els
felét a par az eskiivé utin 6t évvel vehette fel, a tovabbi részletekhez — a gyermekek
szamétdl fliiggben — a lednyok kihazasitasakor juthattak az 6rokosok. A hazassaghol
ot gyermek élte meg a felnétt kort. Koziilitk 1873-ig egy, Anna kihézasitasara ke-
riilt sor, igy a bécsi szimlan még 8000 forint varta gazd4jat.*

45 BFL 1411/b. 2321/ 1892 (1876. febr. 24.).

46 BFL 1411/b. 2321/1892 Részler Adolf gyamiigyész jelentése az elmebeteg Emma vagyonanak biz-
tositasa tirgyaban (1873. 4pr. 8.). Az apa 1894-es elhunytakor egyébként a 40 éves Rébert recte
Samuel, a 26 éves Lajos, valamint a ldnyok: Réza (férjezett Reiner Jézsefné), valamint Erna (férje-
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Kiviil és belil

A gyermekek anyjanak gondnoksédg ald helyeztetése a torvényszéki iratok szerint
1872 végén vetddott fel (el6szor?). Amikor 1873. janudr 17-én a végrehajté megje-
lent dr. Goldberger Simon ,,2 Sas” utcai lakdsan, hogy az orszdgos tébolydédban tar-
té6zkod6é Emma asszony vagyonit felleltdrozza, a férj azt a vélaszt adta, hogy nejé-
nek az intézetben levs ruhdin kiviil semmije sincs, a 24 éve kapott butor és ruhane-
mii méra teljesen elhasznalédott.”” Mire a gyamhat6sagi targyalasra keriilt a sor, ott
a férj tigyvédje azt kozolte, hogy ,,id6kozben elmebeteg Goldberger [...] Emma
egészségét visszanyerte, s mint kigyégyult az orszagos tébolydabol ki is jott s csalad-
ja korében é1”, ezért az egész procediira okafogyotti valt.*

Amire 1877. szeptember 1-jével ismét napirendre keriilt a gondnokség ala he-
lyezés, tobbszorésen 4 jogi helyzet lépett életbe Magyarorszagon. Egyrészt az
1876: XIV. tc. a kdzegészségligyrdl kiemelte az eddig rendeleti dton szabalyozott
korbdl az elmebetegségek ligyét (71-76. §), masrészt szentesitést nyert a gyamsag-
r6l és gondnoksagrél sz616 1877: XX. tc. is.*” Szamunkra most az el6bbi szabalyo-
z4s tlinik fontosnak, amennyiben immar térvényes rendelkezés sziiletett, hogy alla-
mi elmegydgyintézetbe csakis kozveszélyes elmebetegek, orvosi bizonyitvannyal, 4t-
meneti megfigyelés utdn vehetSk fel. Magéantébolydakba valé végleges felvételhez
viszont az elmebetegséget (és nem pusztin a kozveszélyességet!) birdsdgnak kellett
megallapitani. Ugyancsak ellentmondast tartalmazott a tébolyd4bdl valé szabadu-
14s szabélyozésa, ugyanis a 76. § a ,.felgydgyult, dgyszintén a megfigyelés folytan el-
mekoérosnak nem bizonyult egyének” azonnal elbocsatasardl rendelkezett (tehat is-
mét nem a kdzveszélyességrdl szolt!).

1877 szeptemberében az arvaszék — a férjjel val6 érdekellentét miatt — nem
Goldbergert (mint egyébként természetes gondvisel§jét), hanem dr. Ullmann San-
dor tigyvédet bizta meg a gondnoki tiszttel. Goldberger Simon a leghatarozottab-
ban tiltakozott jogainak ilyetén csorbitasa ellen. Arra hivatkozott, hogy az el6z8
(1873-as) gondnoksig idején fel sem vetédott, hogy téle a cimet elvonjik.”
1877-ben sor keriilt a nej vagyondnak leltdrozasara (azt a férj kozremiikodésével és
aldirasaval hajtottak végre), igaz ugyan, hogy alairasit dr. Goldberger Simon ,,mint
amagyar nyelvet egyaltaldn nem bir6” a targyaldson megprobilta visszavonni és an-
nak kiil6nboz4 tételeit — példdul a n6i hozomanyt — vitatni. Ekkor mar egy masik le-
anyuk is férjhez ment, igy Bécsben csak 6000 forint hevert a szamlan, viszont
a gondnok az 1853-ban felvett 10.000 forintot is a feleség hozomanyaként tartotta
szamon. Ervelése szerint: ,,Hazai torvényeink értelmében a ndi hozomany mindig

zett Kelemen, kordbban Koénigsberger Sandorné) voltak életben. Anna (férjezett Wolfner Jézsef-
né) ekkor mar nem, mert 1893-ban elhunyt.

47 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Leltar (1873. jan. 17.).

48 BFL 1411/b. 2321/ 1892 Pest varos tandcsi jegyzékonyv (1873. nov. 14.).

49 Babarczi Schwarzer 1906: 17, Pélvolgyi 2003: 44-48.

50 Dr. budai Goldberger Simon nagykereskedd (sic!) elmebeteg neje gondnoksagi tigyében Bp. féva-
ros Arvaszékének (1877. dec. 15.). 1871 utan néhany évig az egyébként orvos Simont testvérei be-
vették a csaladi cégbe.
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ané tulajdona marad, habar a kezelés rendszerint a férjet illeti, de igy van ez az oszt-
rak polg. torvény szerint is. A 10.000 forint tehat, habar a hazas felek azt kozosen
fel is vették volna, soha dr. Goldberger Simon dr tulajdondva nem lett. A nének ho-
zomadny irdnti tulajdoni jogat hazai jogunk annyira védi s az emlitett elvet oly kovet-
kezetesen viszi keresztiil, hogy még az esetre, ha a hozomanynak elkoltése igazoltat-
nék is, a nének férje ellen mindig fennmarad hozomanya iranti kovetelési joga.”"

1880-ban a férj mint elmebeteg felesége gondnoka bukkan fel az arvaszéki ira-
tokban. Felesége ,,tokéletesen ugyan meg nem gydgyult, dllapota azonban annyira
mégis megjavult, hogy 1878. marcius 1-én az orvosok beleegyezésével” a tébolyda-
bél hazavitette. 1878-ban és 1879-ben is részére nyaral6t bérelt, azonban ,,allapota
ismét annyira hanyatlott”, hogy kényszeriilt ,,1879. oktéber 1-én ismét a tébolyda-
ba adni”. Bar ,t6kéletesen most sem gyégyult meg”, 1880. junius 20-4n orvosi bele-
egyezéssel ismét hazavitte, ismét nyaral6t bérelt szimdara, mivel azonban ,,elmebeli
allapota naprol napra ismét rosszabb lett”, kénytelen volt — mint irja okt6ber 10-én
—ismét az orszdgos tébolydaba adni. El6térbe keriilnek az anyagiak is, ugyanis felré-
ja, hogy a letétbe helyezett t6ke javdra évente 315 frt javadalmat hiiz, 4m ennek hat-
szorosat is elviszi feleségének gondozasa. Lipétmezdn ugyanis naponta 1 frt 50 xrt,
tehdt 365 napra 547 frt 50 xrt és havonként 5 frt, tehat egy évre 60 frt p6tlékot fi-
zet, ezen feliil ,hogy kellden figyelemmel legyenek irdnyaban, gy az orvosokat,
mint az dpoldkat” kiilon jutalmazza ,illedelmesen”. Mindezeken kiviil ,,fehérnemdi-
ire, ruhazatira és egyéb sziikségleteire” is ,tetemes Gsszeget” kell forditania.’*

sntra muros” I. Lip6tmezd

A nyolcvanas évek elején valdszintileg a fent leirt ,,kétlaki” rendszer miiksdott to-
vébb, ugyanis Emmat az elmegyégyintézet kérlaptardban fennmaradt iratok szerint
1883. marcius 31-én fogadtik be ismét. Dr. Rott orvosi bizonyitvinyaval érkezett,
miszerint ,,régi elmebaja néhdny hét 6ta oly aggaszté mérveket 6ltott, hogy az inté-
zetbe valo felvétel elkeriilhetetlenné valt”. A beutal6 orvos fontosnak tartotta meg-
emliteni, hogy a beteg ,,diabetes mellitusban [cukorbetegségben] és kéthegyti billen-
ty(i elégtelenségben” szenved.”

Az akkor 54 éves orvosfeleség ekkor mar ,,tébolyodottsag” kérismével keriilt
felvételre. A status praesenset iré orvos régota ismerhette a beteget, mert szilkas be-
tliivel csak a legsziikségesebbeket jegyezte fel réla: ,kozéptermett, elég jol tiplale,
hajzata 6szbe vegyiilt”. Majd: ,Beteg arrogans. O nem beteg, hozzatartozéi rosszul
bantak vele, 6t vekzaltak”. ,,Uldéztetési téveszméket” produkal.

A kérlefolyds szerint — két hénap milva — allapotét tovabb romlani latjuk:

51 BFL 1411/b. 2321/1892 Targyalési jegyz6konyv (1878. jan. 7.). A jegyz8konyv kiilzetén — téve-
sen — Klara neve szerepel.

52 BFL 1411/b. 2321/1892 dr. Goldberger Simon az drvaszékhez (n. d. 1880. okt. 10. utan).

53 OPNI, 4355/1883 (1883. marc. 31.). Nem tudhat6, hogy a beutal6 dr. Rott nem azonos-e a méh-
szenvrél Ammon munkdjat ismertetd ,,specialistival”, dr. Roth-tal.
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1883. maj. 25. ,Beteg téveszméket kiilol [manifesztal], beszéli, hogy lednya pu-
erperalis [gyermekdgyi] 14z folytdn meghalt; s hogy egy masik lednya a kérszobdban
betegen fekszik. Kiilonben nyugtalan magaviselet(i, b6beszédd, civakodé.”

1883. nov. 7. A kovetkezs bejegyzés a kérlapon — ezittal egy mésik kézirdssal —
csak fél év milva kovetkezik. ,,A beteg igen nyugtalan, csifondéros, civakod6 magavi-
seletdi, beteg tarsaira perel, azokkal nem érintkezik, magat azoknal kiilonbnek tart-
ja.” A bejegyzésekben ismét hosszabb sziinet kovetkezik (nincs nyoma, hogy kozben
atmenetileg kiadtak volna otthonra). 1884. marc. 10. ,,Beteg tobbé-kevésbé folyton
izgatott, betegtarsaival nem igen érintkezik, olykor igen durva, goromba.”

1884. jan. 12. ,,Status idem” (Ismét a felvételezd orvos irdsaval.)

1884. dec. 13. ,,Beteg allapotdban javulas nem észlelhetd.”

Az elsé masfél esztendd korlapjanak kronikaszert ismertetése utan hasonlé be-
jegyzések, hasonl6 litemezésben kovetkeznek. Semmi sem indokolja ezek teljes ter-
jedelemben valé kozlését. Legfeljebb arra tehetiink kisérletet, hogy a mintegy évti-
zednyi, tulajdonképpen jelenidejli megallapitdsokbdl a viltozastendencidkat meg-
prébaljuk kisztirni. Hiszen ritkdn lehet arra médunk, hogy az intramurélis”
kértorténéseket egyéni élettorténetté alkothassuk. Emma torténete révén taldn va-
lamelyest parhuzamként arra is kovetkeztetni tudunk, vajon milyen folyamatok jat-
szodtak le a névér, Klara esetében az Als6-Ausztriai elmegydgyintézetben.

A korrajz, mint torténeti forras

A krénika keretei koziil kilépve meg kell vizsgdlnunk a pszichidtriai korrajzok torté-
neti forrasértékét.” Ilyen jellegli médszertani kérdéseket — tudomasunk szerint els-
szor a magyar torténetirdsban — Frank Tibor vetett fel tittérd tanulmanyéban.”
Térsadalomtorténeti nézépontjabol kovetkezben elsGsorban a szocidlpszichiétriai
(vagy ahogy & nevezte: torténeti ,,szocio-kultiirepidemiol6giai”) vonatkozasokat
vizsgilta, de igen fontos problémékat exponélt a kérrajz szerkezetére és a benne al-
kalmazott elmeorvosi terminol6gidra nézvést. Egy egyéni kérlap (és kértorténet)
szempontjabdl azonban most a forrds kapcsan tovéabb kell lépniink: elGszor talian
a ki beszél és mirdl” kérdését kell megvizsgalnunk. Fontos ugyanis kijelententiink,
hogy mikézben a forras kétségteleniil a paciensrdl szol, csak a legritkdbban fordul
eld, hogy a korrajzban maga a beteg ténylegesen megszolal. Az 6néllé megnyilvanu-
14s lehetdsége leginkabb akkor fordul eld, ha a kérlap mellékleteként un. ,,elabora-
tumot” talilunk, amely valéban a beteg kezét6l szarmazik.”® Esetiinkben ilyen nem
bukkant els. Akkor hat mir6l is szélnak a kérrajz bejegyzései: mindenek elétt a paci-
ensnek az orvoshoz (az dpoldkhoz), illetve a betegtirsaihoz valé viszonyéarél, az

54 Az elmebetegek korrajzanak korabeli készitési modjardl ldsd: Bolyé 1862. A diagndziskészités
idShorizontjara jellemz6 Schwartzer megallapitasa: ,,...egy nap, vagy hét torténetébdl képesek le-
sziink megitélni az elmekéros éllapotat...” (Schwartzer 1858: 21).

55 Frank 1978: 239-247.

56 Frank 1978: 242.
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orvos megvildgitisaban. A feljegyzések nem folyamatos napi kontinuitassal rogzitik
a korfejlédés torténetét, hanem hol negyedévi, hol havi rendszerességgel mintegy
dokumentéljadk a kozben eltelt id6 véltozasait vagy valtozatlansigat (,status
idem”). Nem az el6z6 nap tényleges torténéseihez, hanem az el6z6 bejegyzéshez ké-
pest viszonyitanak. Ezaldl kivételt csak az jelent, ha kézben valami rendkiviili ese-
mény fordult el6. Természetesen feljegyzéseket taldlunk a terdpidra vonatkozéan,
az azonban szinte biztos, hogy nem minden terapeutikus cselekedet keriilt rogzités-
re. Amit rutinszertien alkalmaznak, az — a kérlapvezetés szakaszossdganak megfele-
16en — csak alkalomszertien fordul el8, de az is lehetséges, hogy feljegyzésre sem ér-
demesiil. A kérlapon az orvos sajat viselkedésének, cselekedeteinek indokoltsagat
dokumentélja, amikor a beteg magatartasarol ir. Azt nem tudhatjuk, hogy egyideji-
leg vagy bizonyos id6kozénként utdlag teszi-e ezt. Viszont sajat szavait a pacienssel
tortént beszélgetésbol szinte sohasem idézi.

sIntra muros.” II. Lipotmez6

A Lip6tmez6 orvosai koziil a kérlapon hdrom név fordul el: dr. Boly6 Karoly (az el-
bocsétaskor), aki a néi osztily elsé orvosa, s akinek korlapkészitési javallataira az
imént hivatkoztunk, dr. Grosz (az elbocsitiskor), mint masodorvos, valamint koz-
ben tobbszor is dr. Niedermann Gyula, az els6leges tébolyrdl idézett irds szerzdje, aki
1884-ben lett az intézet igazgatSja.”” Az orvos tehat ugyan személyteleniil van jelen
a kérrajzban, mégis név szerint azonosithaté kulcsszerepld. A beteghez f(iz6d6 viszo-
nyét jol jellemzi, amikor ilyen bejegyzésre kényszeriil: ,,Beteg magaviselete izgatott,
folyton larmazik, hogy 6 nem beteg. A hozz4jovs orvost kiutasitja és fiileit bedugja,
hogy ne hallja szavat.” (1885. jun. 26.) Az ehhez hasonl6 beirdsok gyakoriak az elko-
vetkezd évek korlapjain (1885. szept. 18., 1886. jul. 10.). Akad azonban ennél még
kirivobb, lejegyzésre érdemes eset is: ,,Beteg folyton izgult és nyugtalan. Az orvost ma-
gahoz hivja, hogy neki egy szava van az orvoshoz, és az abban all, hogy »az orvos gaz-
ember«.” (1886. okt. 9.) Annak ellenére, hogy tudjuk, hogy mind Niedermann (6§
szlintette meg példaul igazgatéva valasakor a kényszerzubbony alkalmazasat), mind
Boly6 a humanus elmeorvoslas hive volt, aligha kétséges, hogy az ilyen magatartis ha-
tasa al6l az orvos sem tudja kivonni magét. Ez igen tanulsigosan keveredik olyan eset-
ben, amikor a tiinetek az orvos-beteg viszonyon keresztiil értelmezédnek: ,,Nagyzasi
téveszméi hatésa alatt keriili betegtarsait, az orvosokat lenézi, konnyen szitkozédasba
keveredik, kopkod.” (1889. jal. 6.) Az orvosokkal kapcsolatos szidalmak egyébként
a tovabbiakban is a korlap egyik leggyakrabban visszatér$ elemeiként szerepelnek
(1889. nov. 5., 1892. jan. 22., 1892. nov. 5.).

Feljegyzés csak ritkdn tanusitja, hogy nyugtat6 gyanant chloralt kap, amitél al-
taldban nyugodtan alszik (1885. m4j. 25., 1890. m4j. 1., 1892. nov. 5.), ez azonban
nem zarja ki, hogy ebb&l maskor is nem adtak neki. Mivel semmilyen mas gy6gy-

57 Bolyérél (Kunszentmiklds 1833 — Budapest 1906) lasd Gulyés I11. 1941: 854; Szirtes 1968: 83. skov.



88 Kovér Gyorgy ® Hysteriatol a tébolyodottsagig

szer adagoldsanak nincs nyoma, azt is vélelmezhetjiik, hogy ez a szer volt az, ami-
nek rendeléséhez orvosi utasitisra volt sziikség.

Izolalasardl harom izben torténik emlités: elészor, amikor ,betegtarsait szidal-
mazza, redjuk kop” (1885. jal. 25.), mdsodszor masfél év milva, amikor ,,izgatottsa-
gaban két ablakot tort be” (1887. jan. 20.).”* A kérlap szerint izolaldsira még egy-
szer sor keriilt, amikor izgatottsigiban ,brutdlis volt betegtirsaival szemben”
(1892. dec. 7.). Mig az els6 esetben nem tudjuk, meddig nyult a celldban tartés, és
nem is jegyzik fel a kovetkezményeit, addig a masodik utdn még aznap rogziti az or-
vos, hogy ,,csendesebb, nyugodtabb lett”. A harmadik esetben pedig két nap malva
kovetkezik a megjegyzés, hogy ,,nyugodtabb lett, visszahelyeztetett a II-ra”.

Szintén gyakran szerepl$ téma a betegtirsakhoz valé viszony. Mivel felvételekor
orvosi javaslatra a IL. osztdlyon (az L. és IL. osztaly is az I. emeleten volt) helyezték el,
ez a kérdés gyakran napirenden volt. A férj elbeszélése szerint erre azért keriilt sor,
mert ,,midén nejét a tébolydaba elsé izben felvétette, az elsé osztilyba akarta helyez-
tetni, tekintettel azonban nyugtalan allapotira mely idénként a kényszer alkalmaza-
sat is sziikségessé teszi, maga az akkori igazgat6 Schnirch s a [dthdzva: jelenlegi igazga-
t6 dr. Niedermann] néi osztaly els6 orvosa Boly6 azt ajanlottdk neki, hogy csak a ma-
sodik osztilyd elldtdsba helyeztesse, mert az elsé osztilyd elszigeteltség allapotara
csak hétranyos...”*” Mivel egyagyas szobak csak az elsé emeleti els6 osztalyon vol-
tak, az elhelyezési dilemma elmeorvosi szempontbdl lathatéan az volt (bar ennek
a korlapon semmi nyoma), hogy kiilén szobdban nagyobb az elszigeteltség, s korlato-
zottabb a feliigyeleti lehet&ség, mig kétagyas szobdkban, masokkal dsszezirva, ugyan
csekélyebb az izolalodas veszélye, viszont dllandé és kiélezett a konfliktusfeliilet.
Emma — Klara kapcsan szerzett korai informaciok szerint — melancholidja miatt 6nve-
szélyes volt (err6l azonban vele kapcsolatban a tébolydai iratokban nem esik sz9),
most viszont lathatéan queruldns (perlekedd) dpoltnak szdmitott, aki nemcsak az or-
vossal, hanem betegtarsaival is gyakran osszeiitkdzésbe keriilt. Hol az volt vele a baj,
hogy betegtérsaival perelt (1883. nov. 7.), hol az, hogy veliik nem érintkezett (1884.
marc. 10.). Az elsé feljegyzett izolalas is betegtarsai szidalmazasa miatt kovetkezett be
(1885. jul. 25). A késibbiekben azonban a betegtarsakkal kapcsolatos megjegyzések
megritkultak a korlapon, s tomegesen csak 1892 nyarat6l bukkant fel vele szemben is-
mét ez a kifogas: ,, Teljesen zavart, nyugtalan, mindenkivel kikezd, betegtarsait lekdp-
dési, az orvosokat szidalmazza.” (1892. jun. 22.) Hasonlé bejegyzést talalunk 1892.
november 5-érél is. Ezutan, s hasonlé okbdl keriilt sor a harmadik elkiilonitésre
(1892. dec. 7.). A tarsakkal val6 veszekedéseknek azonban visszahatasa is lett. 1893

58 A ,,diithongdk izolalasdra” a férfi és n6i osztilyokon 32-32 an. cella éllt rendelkezésre az épiilet
hegyoldal fel6li részére esé egyemeletes épiiletrészben. A celldkban ldmpavildgitds nem volt, kes-
keny szell6z6ablakkal volt csak ellatva, elStte és mogotte folyoso szigetelte el a kiilvilagtol, hogy
az dpolt hangja ne hallatsszon ki onnan. A cellarendszer 1906-ig allt fenn, akkor megsziintették, il-
letve atépitették (Fekete 1968: 73.). (Az intézet elrendezésében manifesztal6do térhasznalati stra-
tégidra lasd az 1968-as kotet végén az épiilet foldszinti alaprajzat.)

59 BFL 1411/b. 2321/1892 Jegyz6konyv (1890. 4pr. 9.). Schnirch Emilre (Buda 1822 — Budapest
1884), az intézet elsé igazgatodjira lasd Zsak6 1956: 91-93, 103; Fekete 1968: 74-76. Az elhelye-
zési osztalynak anyagi konzekvencidi is voltak: a szdzad vége felé az 1. osztalybeliek naponta 3 fo-
rintot, a II. osztdlyon levék naponta 1 forint 50 krajcart fizettek (Fekete 1968: 73, 78).
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tavaszan egy betegtirsa ugy fellokte, hogy combnyaktorést szenvedett (1893. 4pr.
8.). Kiils6 szakértvel (a csaldd megbizasira dr. Biron egyetemi magantanérral)
egylittesen tartott konzilium utdn egy hénapig Cooper-féle 3 szogii vankos alkalma-
zédsa mellett dontottek [tudniillik erre a hdrom csticsandl felfiiggesztett alkalmatossig-
ra fektették]. Majus végén mir felkelt és két bottal jarni kezdett. Veszeked hajlamai-
val a korlap szerint tovdbbra sem hagyott fel, de komolyabb konfliktust tarsaival keze-
l6orvosa mar nem orokitett meg.

Arrol, hogy tulajdonképpen mi is jatszodhatott le kézben Emma lelkében, vég-
képp alig tudunk meg valamit: nem csodalkozhatunk, ha vagyai kozott leggyakrab-
ban a hazamenetel szerepelt. Ez is legtobbszor az izgult beteg modorara valé utalas-
ként keriil a korlapra: ,,...parancsoléan koveteli hazabocsatasat, mivel & nem be-
teg, beszélve hozza fiileit bedugja, s mondja »haza, haza, haza, fiakker, konfortable,
ferdebaku«” (1886. jan. 15.). Ezek kétségteleniil az 6 szavai.

A maésodik izolélas utdn bukkan fel el6szor olyan bejegyzés, miszerint a ,,.beteg
csendes, nyugodst, elég illedelmes magaviselet(i, hazabocsdjtasit kéri”, viszont rog-
ton ezzel egyiitt az is: ,elméje nagy fokban gyengiilt” (1887. febr. 20.). S a hasonlé
— bér ellentmonddasos — bejegyzések mind gyakrabban fordulnak elé: ,,Sokkal nyu-
godtabb, de egész nap tétlen, értelmisége azonban javult, beldtdsa nincs, dlma, étva-
gyaj6” (1887. 4pr. 11.). Az egész 1887-es év tulajdonképpen ezt ismétls status ide-
mekkel van kitoltve. Majd az 4j év kezdetén is ez folytatodik, de most a gesztusokra
is kiterjed$ utaldssal: ,,Elég nyugodt, folytonosan haza menni vagyik és ezt nagy
gesztussal és nagyon pathetikus hangon mondja.” (1888. jan. 17.) Honvagyanak
dramaibb mddon is kifejezést ad, tavasszal ugyanis orvosa ezt jegyzi fel rola: ,,Elég
nyugodt, csendes, folyton haza menni vagy ebbdl a pokolbdl. Beldtdsa nincs.”
(1888. 4pr. 12.). Mivel a hely szellemére valé utalas nincs idézdjelben, csak valdszi-
nisithetjiik, hogy ez kivételesen szintén Emma asszony szajabol hangozhatott el, de
megérzésiink azt stigja, hogy a paciens véleménye az orvosétdl sem 4llt tilsdgosan
messze. A beldtds hidnydra val6 utalds nyilvdn a betegségtudat hidnyit jelenti.
A progressziv folyamat &sszel Gjabb elemekkel béviil: ,,Elég nyugodt, baratsigos,
munkaval is foglalkozik, nagy honvégy, beldtasa kevés.” (1888. okt. 13.) Az év vé-
gén azutan erre a megéllapitasra bukkanunk: ,,A javulas folyton tart.” Minden kiil6-
nosebb kommentar nélkiil. 1889 elején meglepetésiink folytatddik: ,,Beteg nyu-
godt, csendes, szorgalmas, értelmes, dlma j6.” (1889. jan. 1.) Az orvos altal felalli-
tott tendencia azonban januir kozepén visszdjara fordul, amikor a beteg ismét
nyugtalan és goromba kezd lenni, a kérdésekre nem felel, kopkod stb. Az egész esz-
tendét az ilyen tipusi perleked magatartasra utal6 bejegyzések uraljak. Nincs érde-
mi véltozas a kovetkezd esztenddben sem, bar a nyugtalansig feljegyzései mintha
ritkdbbak lennének. 1891 ismét békésebb évnek igérkezik: ,,Nyugodt, csendes, sze-
rény, folyton haza vagyik.” (1891. jan. 17.) S azutin olyan is kovetkezik, amilyenre
még nem volt példa, bar a rejtett motivum is el6bukkan: ,,Nyugodst, csekély biztata-
sokra valasz lesz, mert azt hiszi, par nap mulva érte jon az echipage.” (1891. marc.
3.) Nyédron mér ,,4jabban zongordhoz is iil és jatszik, illedelmes, szerény, nyugodt,
elméje gyengiilt, j6l alszik.” (1891. jtn. 27.) Dr. Niedermann az év méisodik felében
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madr ehhez az allapothoz fiizi a ,,valtozatlan” bejegyzéseket. 1892 folyaman azutin
ismét nyugtalan, szitkoz6do szakasz kovetkezik, amibe val6szin(ileg az elmaradt ha-
zabocsatas is belejatszik, errdl azonban nem esik sz6 a bejegyzésekben.

A harmadik izolal4st (1892. december) és a combnyaktorést (1893. dprilis) ko-
vetben az év végén modosult hangsillyal rogzitédik az orvos ellentmondasos véle-
ménye: ,,Altalaban nyugodt, de querulal.” Majd a kévetkezd év elején a javul6 ten-
denciit a kiilvilag latogatéinak felbukkandsa a kérlapon (latogatdk elsé emlitése!)
is felerdsiti: ,,Nyugodt, csendes, bardtsagos, s6t kedélyes; gyermekei latogatasa
utdn rendszerint deriiltebb; nagy honvégyat érez.” (1894. jan. 10.) Majd j6 egy hé-
nappal késébb az utols6 érdemi bejegyzés: ,,Valtozatlanul nyugodt, csendes, deriilt,
elméje azonban hanyatlott.” Nehéz szabadulni a gondolattdl, hogy a bejegyzés am-
bivalencidja mogott némi 6sszefiiggés mutatkozik: a nyugodtsg és az elme elhalvi-
nyuldsa ugyanannak a folyamatnak két oldala.®” Mindezek utdn némi meglepetés-
sel érinthet benniinket a kérlap zarébejegyzése: ,,Ma javultan t[iinet] m[entesen] ta-
vozott.” (1894. febr. 28.)’

Az elbocsétis magyarizata azonban egyszer(ibb, mint gondolnink, még ha 6n-
magaban a kérlapbdl az események héttere nem is fejtheté meg. Sz6 sincs ugyanis
arrél, hogy Emma hirtelen meggy6gyult volna. Amint az arvaszéki iratokbdl kide-
riil, nem tortént mdas, mint hogy a csaldd tgy hatdrozott, hogy kiveszik a Lip6tme-
zei Allami Tébolydabol és a kénnyebben megkdzelithets, de szintén Budan fekvé
Schwartzer-féle magan-elmegydgyintézetbe viszik at. A torténethez hozzétartozik,
hogy ott elsé osztilyon kivantik elhelyezni, s hogy mindez nem sokkal a férj halala
el6tt tortént. Goldberger Simon indokldsabdl az is kideriil, hogy ezt a dontést nem
egyediil hozta meg, hanem gyermekeivel egyiitt, s ehhez hivatkozasul szolgalt
a tény, miszerint neje ,allapota az utébbi idében kedvezsbbre” fordult. Az intézet
igazgatdja és a gyamhatGsag gyorsan beleegyezett az dtszallitasba, s talin monda-
nunk sem kell, maga az dpolt is ,rendkiviil megoriilt” a véltozasnak, s taldn legin-
kabb csak attél kellett tartani, hogy az 6romtdl ismét izgatott allapotba keriil.**
Ennek a veszélynek a feltiintetését azonban a lipétmezei kérlapon a kezelGorvos
mar nem tartotta sziikségesnek feljegyezni.

,Intra muros” III. A Schwartzer

A férj haldla utin Emma gondnokav4 az arvaszék dr. budai Goldberger Lajost nevez-
te ki.*’ Az ekkor mar Babarczi-Schwartzer Ott6 (1853 — 1913) egészségiigyi tanacsos
altal vezetett exkluziv intézetben egy negyedévre 600 forintot kellett fizetni a gondo-

60 Niedermann kordbban idézett cikkében az un. ,eredeti téboly” jéslatit — sajat tapasztalatai alap-
jan — kedvezdétlennek taldlta, ugyanis a ,,végstidiumban [...] elbutuldshoz vezet” (Niedermann
1879. jun. 1.: 479).

61 OPNI, 4355/1883

62 BFL 1411/b. 2321/1892 Jegyz&konyv (1894. febr. 28.).

63 BFL 1411/b. 2321/1892 Halalesetfelvétel. A férj 80 éves kordban, 1894. 4prilis 21-én, Andrassy
u. 52. szam alatti lakdsan hunyt el.
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zasért, ehhez jarult még a tobbletkiadasok fedezésére felszdmitott 6sszeg: ilyenek
mint sorre havonta 4 forint 50 (a sérnek a korabeli praxisban nyugtat6 funkcidja is
volt), gylimélesre nyaron 2 frt és mds aprésiagok. Mar maga a szdmla is mennyivel el 8-
kel6bben hangzott, amikor Nagysigos Ozv. Goldberger Simonné tirnére éllitottdk
ki.** Ehhez jarult még, hogy az ekkor mar hetven folott jaré beteg legszivesebben
Erna nevti lednyit (Kelemen Sandorné) latta maga koriil, aki ,,hetenkint tobb izben
is” meglatogatta.®’ A kiad4sok részletezése ugyan — a kocsipénz elszimolasa alapjan —
inkdbb heti-kétheti latogatasokrdl tandskodik, de a gondoskodas jelei szembeotlSek:
1898. marcius 20-i ldtogatdsakor a kedvenc leany példaul 10 frt 60 xr értékben vitt
,»déli gyiimolcesot San Remobdl”, vagy marcius 27-én ,,menyegzdje 50 éves évfordul6-
ja alkalmdbol” 12 forintért virdgot. Rendszeresen hozott magaval valamilyen siite-
ményt, gylimolcsot, csokolddét. Természetesen nem maradhatott el a személyzetnek
val6 héla kifejezése sem: 1898. oktdber 16-an példaul az 4polénd S frt, a portds S0xr
borraval6t kapott. Kardcsony elétt pedig az intézet tulajdonos-igazgatdja 25 frt érté-
ki bonboniere-t, az orvos, dr. Fischer Ignac pedig — kiilon ajandékként — 25 frt-os szi-
vartarcat és bele 4 frt 32xr értékii szivart kapott.*®

Az drvaszéknél Grzott Gsszegbbl azonban nemcsak a beteg ellatasdra koltottek
b&kezien. A gyermekek példiul egyiittes nyilatkozattal hagytdk jova, ,szegény
anyank intentidinak megfelelni 6hajtvan”, hogy Roéza részére (férjezett Reiner
Jozsefné) 25. hazassagi évforduldjara 150 forintot utalvinyozzanak, hogy nevezett
»ezen Osszegbdl sajat tetszése szerint emléktargyat vehessen — mint édesanyjatdl ere-
dé ajandékot”.*’

Emma 1900. janudr 6-4an végezte be a maganintézeti polt életét. Még 1899 ka-
rdcsonyara is megkapta lanyat6l kedvenc benediktinerjét, rizlingjét és konyakjat,
s a Gerbaud-bodl is megérkezett a szokdsos bonbon és a piskéta. Az utolsé napokban
gondnoka napi haromszori latogatast szamolt el (egy kocsitit 3 forintba keriilt).
1900. januir 11-én még Schwarzer Otté intézete is kapott végsé jaranddsig gya-
nant 878 K 10 fillért, amibsl 30 korondt az dpoléndnek kértek kiszolgéltatni.
A gondnok végelszamolasa utdn az drvaszék is megadta a felmentvényt, és az 6roko-
s6k sem emeltek kifogast.*®

KONKLUZIOK

A parhuzamos esettorténeteknek tobbféle értelmezési lehetSsége kindlkozik. Ha az
értelmezdkbdl indulunk ki, manapsidg — élesen fogalmazva — az alibbi elméleti

64 BFL 1411/b. 2321/1892 Lésd pl. 1898. okt. 27-i elszdmolas, illetve 1898. nov. 4-i nyugta.

65 BFL 1411/b. 2321/1892 dr. Goldberger Lajos képviseletében dr. Kelemen Lajos tigyvéd Bp. arva-
székéhez (1899. marc. 4.)

66 BFL 1411/b. 2321/1892 Szdmadas (1898. dec. 31.). Fischer Ignacra (1868 k. — Bécs 1926) lasd
Gulyas IX. 1992: 171-172.

67 BFL 1411/b. 2321/1892 Nyilatkozat és nyugta (d. n.).

68 BFL 1411/b. 2321/1892 (1900. épr. 6.).
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vélasztasi lehet8ség adddik: tarsadalmi struktdratorténészek legytink, avagy disz-
kurziv konstrukcionistik?

A deviaciét medikaliz4l6 mikrotarsadalmat, a marginalizélt személyt kornyeze-
tébdl kiragad6 és kezeld intézményeket, az ezeket mozgat6 érdekeket tekintsiik
meghatdrozénak? Vagy a folyton alakuléban levs intézményesiilt diszkurziv orvosi
rendszert, amely valamilyen névvel illeti a betegséget, s a diagn6zishoz kapcsolva vé-
leményezi a javulas esélyeit, vagy éppen kilatastalansagat?

Az els6 megkozelitésben a csaldd, a szlikebb tarsadalom teszi tonkre sajat sebezhe-
t6 tagjait, a jog, az orvosok csak asszisztlnak ehhez a mtivelethez.” A masodik valto-
zatban maga a pszichiatria ,,teremti” a mentalis betegséget, a tudomanyos osztilyozas
kontosébe rejti a tarsadalom elitéleteit, s mellesleg kéroktana gyengeségeit és terapi-
as tehetetlenségét. Mivel a betegséget sem magyarazni, sem igazdn gyégyitani nem
tudja, a pacienset intézetben (Srizetben) tartja, ha masért nem, hogy megfigyelje. In-
dokldsként — tetszés szerint — persze lehet hivatkozni a kinti tirsadalom védelmére
vagy akér a paciens biintetéjogi felel3sségre vonasatél valé megkimélésére.”’ Mind-
két néz&pontbdl kiilonos jelentEséget szokas tulajdonitani annak, hogy a paciensek
nék, s a marginalizal6, medikalizal6 kornyezet pedig férfiakbol all.”"

Az elvi dilemma konkrét eseteinkben, a kovetkezd gondolatmenetekben foglal-
haté 6ssze:

Az egyik értelmezési keret a tirsadalmi meghatdrozottsigokra épit: milyen me-
chanizmusokat hasznalt a szlikebb tirsadalom, a csaldd, a csoport az egyediilallé
maganyos né vagyonanak megszerzésére (Klara), vagy ugyanez masként, miként
tort a férj felesége hozomanya eltulajdonitisara (Emma). Ebben a megkézelitésben
a fészerepld mindig valamelyik (esetleg tobb) csalddtag, az (ild6z4i listira azonban
gyakorlatilag barmely hozzatartozé (nagybicsi, ségor, unokatestvér, anya, férj,
gyermek stb.) egyénileg vagy koaliciéban rikeriilhet. A tigabb tirsadalom legiti-
malt intézményrendszere, bar eredeti rendeltetése az egyén védelme lenne, val6ja-
ban tevékenyen segiti az ,,0sszeeskiivéket” terviik végrehajtdsiaban (gondnoksag ala
helyezés, elmegyogyintézetbe zaras).

A misik megkozelités alapja a korabeli orvosi diskurzus, ami 1ényegét tekinte
organikus (még a pszichistaknal is): tobbnyire mar a felmendk, a rokonsig tagjai k-
zott kimutathat6 valamilyen terheltség (apa), de legal4bbis hisztériara (anya, n6vér)

69 Figdor Klara iigye lefrasandl igy taldljuk: ,,A polgari normak jobbkézszabélya, az atyai hatalom
alél kicsaszott hajadon néi személy kdrnyezete szemében rendezetlen helyzetének, devidciéjanak
korrekci6jardl szol, amely ez esetben a devidns személy kiszoritasaval, marginalizaldsdval torténik
meg.” (Toth 1995: 343).

70 Laufenauer ésIlma esete kapcsan olvashatjuk: ,,A hisztéria orvosi-pszichidtriai fogalmat athatotta
a nék természetérdl, a néi testrdl és devians viselkedésrdl kialakitott hétkdznapi gondolkodas.
Az elmebetegségekrdl kiadott korabeli tankonyvek nem gy6zték hangstlyozni a néi testi folyama-
toknak a néi elmére és erkolcsokre kifejtett mérhetetlen hatdsit. Ugyanakkor a tarsadalom altal
devidnsnak mindsitett viselkedésformak alkottdk a hisztéria orvosi leirasinak kozponti elemét.
[...] Ezt a devidns viselkedést medikalizdlja az orvosi diskurzus: a pszichidter szocioorvosi érvelést
hasznal; s nem pusztan azért, hogy erkolcsileg és jogilag felmentse betegét, hanem azért is, hogy
orvosi pszichidtriai szempontbdl mint megfigyelésre mélt6 és leirand6é problémdt ragadhassa
meg, azaz problematizilja az esetet.” (Lafferton 2004: 65-66).

71 Vari 1999: 180-183.
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vagy melancholidra (hdg) val6 hajlam. Az elsé tiinetek még az éppen vizsgélat alatt
all6 delikvensnél legfeljebb hysteriarél vagy melancholidrdl adnak hirt (Klara eseté-
ben Pesten méhszenvrél, Bécsben mar inkabb melancholidrdl), az okok ebben a 13-
tészOgben szintén természetiek. A 19. szdzadra vonatkoz6 diszkurziv elemzések —
nem véletleniil — elsésorban a ,,normalitds” mozg6 hatdrvonaldn ,billeg6” hysteria
»megkonstrualasar6l” szélnak.”” Eseteinkben azonban végiil a két névér sorsét az el-
megyOgyintézetbe keriiléskor nem az ,,el6torténet”, hanem a kérlapjukra keriilt ,,té-
bolyodottsig” diagnézis pecsételte meg. Bar a sz6 szoros értelmében egyikiik sem
volt 6n- vagy kozveszélyes, mégis az elmegydgyintézetbe zaras lett a sorsuk. A kora-
beli elmegydgydszat a gydgyithaténak itélt melancholids, de a tébolyodottsig he-
veny és idiilt formaival diagnosztizalt beteget is — legaldbbis a tartés megfigyelés vé-
gett — egyontetiien tébolydai elhelyezésre javasolta.”

Ha a fentiekben arra tettiink kisérletet, hogy a tirsadalom intézményrendszerei
(arvaszék, elmegydgyintézet) altal elGéllitott forrdsokbdl a ,karjaik/karmaik” k6zé
keriilt egyének élettorténeteit rekonstrudljuk, mar amennyire ez egyaltalin lehetsé-
ges, ugy tlinik, a személyes sorsok szempontjabdl a fenti elvi értelmezési alternativa
veszit kiélezettségébdl és talan jelentdségébdl is. Ugy is feltehetjiik a kérdést: vals-
ban elézetesen devidnsként kell viselkedniink, vagy akar helyzetiinkb6l ad6déan
egyszer(ien lenniink, hogy a betegségek ,,konstruktérei” medikalizaljak ,tiinetein-
ket”? Cimbeli kérdésiinket és a parhuzamos esetek (kor)fejlédéstorténeti ivét szem
elétt tartva nem feledkezhetiink meg tovabba arrél sem, hogy a korabeli orvosi dis-
kurzus is szdmolt a kérnyezet, s6t az orvosi kisérletek altal bonyolitott, ,,mestersé-
ges” tiinetekkel (hysteria), s az intézeti tartds koriilményei kozti dissimulaciéval,
a tiinetek rejtésével, takardsaval (téboly). S ehhez egyébként nének sem kellett len-
nie egyik paciensnek sem.

Azt tehit nem tudjuk megmondani, hogy az apa ,,.birgytisiga” vagy az anya
Hideges izgultsiga” [val6szintileg neuraszténia] mennyiben 6rokitett elmebetegség-
re val6 hajlamot a két névérre (ezekrSl amigy is visszamendleges orvosi kijelenté-
sek és nem diagnozis tantiskodott), s azt sem, hogy a testvérek lelki betegségei ssze-
fiiggtek-e egymadssal. Azon az alapon, hogy Klara a Schwartzerbdl val6 kibocsatasa
utdn 1867-ben rovid ideig higdékhoz ment, az egymadsra hatds akar kozvetlentil is
felvethetd, de kettejiik viszonyardl csak annyit taldltunk, hogy kijovetelekor még jé
viszonyban voltak, Bécsbdl visszatekintve viszont Klara mar anyja szvetségesét vi-
zionalta Emmaban. Az azonban a korabeli, egymasnak ellentmondé orvosi diagné-
zisokbol is kihdmozhatd, hogy mig a hazassdgban €16 és fiatalabb Emman kordbban
(s ongyilkossagi kisérletekben) mutatkoztak meg a melancholia (mésutt méhszenv)
tiinetei, addig az egyediil é16 Klara kezdeti hysteridja téveseszmékben (iild6zés, mér-

72 A hysteria tiinetcsoportjanak alakuldsa azonban — mint lattuk — igen bonyolult és ellentmondasos.
Salgé példaul, mikézben hangsilyozta a hysteria , tisztdn psychikus eredetét”, nem mulasztotta el
az ,0roklési momentumot” a ,,taldn legfontosabb” okok kézé sorolni. Mikdzben a legjobb esélyt
a gy6gyuldsra a hysteria diagnézisa esetén is a kornyezetbdl valé radikilis kiszakitaskor adta,
a mennél kevesebb kezelés, annal jobb a beteg szamara elvét is megfogalmazta. A hysteriat ugyan-
akkor nem tekintette specidlisan néi betegségnek (Salgé 1890: 281, 294, 297-298).

73 Olah 1889: 70.
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gezés), a szlikebb kornyezetével szembeni konfliktusokban jott a felszinre, s csak
a bécsi vizsgilatok mutattak el6szor (masodlagos) melancholias jegyeket. Az elme-
gyOgyintézeti korlap alapjan azonban tgy tlinik, Emmanal eltintek a melankolikus
suicid vondsok, s mintha a ,,téboly” diagnézishoz idomulva, az egymast6l immar tel-
jesen elszigetelt nGvérek betegsége hasonult volna egymashoz (megdrizve a tiineti
kiilonbségeket: mérgezéses téveseszméknek példaul Emmanal semmi nyomat nem
taldljuk). Az elmekortani diagnézissal mintha a biografia-irds lehetéségei is beszii-
kiilnének: ,,Ha a fejlédés a kritikus pontokon teljesen elakad, a paciens elvesziti in-
dividualitasit. A tragikus vereség megfogalmazddik és ki is mondatik: ezt nevezziik
»téveseszmének«. Minél erdteljesebb a pszichotikus torés vagy az egyéb személyi-
ségfejlédési zavar, anndl uniformizaltabba valnak a képek. Mig az idealisan egészsé-
ges emberek mind kiilénbéznek egymdstol, hisz szabadon iranyitjak sorsukat, ad-
dig a pszichotikusok, individualitdsukat elvesztvén, személyiségfejlédésiikben vég-
leg elakadnak. Hasonl6va vilnak egyméshoz, néhdny tipusra redukil6dnak, és
szinte elakadt hanglemezként ismétlik 6Gnmagukat. E tipussa elidegenedett tragikus
sorsokat megtalaljuk a pszichiatriai tankonyvek klasszifikaciés listdin.””* Az eseti
bejegyzésekbdl kihdmozhatéan Emmanal nyugodtabb és perlekedd, dertisebb és vi-
harosabb szakaszok valtakoztak, mig végiil az elme tompuldsa egyértelmtien felis-
merhetd lett (ezt nevezték javuldsnak). Természetesen Klara bécsi korlapjanak isme-
rete hidnyaban érdemben ekkorra mar semmilyen parhuzamot nem vonhatunk.
Hacsak a gondozas kiadésai alapjan azt nem, hogy Klara ttja a dragabb Pabst-féle
maganintézetbdl az olcsobb dllami tébolydaba vezetett, mig Emma élete utolso éve-
it Lip6tmez&rdl kikeriilve a joval exkluzivabb Schwartzerben tolthette. S ebben vég-
s soron névére halila (és 6roksége), valamint a kozés gondnok (ségor és férj) el-
hunyta pozitiv szerepet jatszott. Emma sorsat végiil az a budai magénintézet fordi-
totta jobbra, amelybd&l annak idején Klara kiszabadul4sa utdn, kiil6nbozé sticikon
at elindult Bécsbe, mig végiil az alsé-ausztriai elmegydgyintézetben kotott ki.
Sovény vigasz, de Ggy tlinik, végiil a hag lett (természetesen orokoseivel egylitt)
a haszonélvezdje annak a vagyonnak, amelynek megszerzéséért és elkoltéséért az
egész arvaszéki és pszichidtriai procedira zajlott.

Megéllapithatjuk tehét: a tirsadalomtorténet gender véltozata és a pszichohis-
téria diszkurziv szemlélete menthetetleniil egymdsra utaltak, 4m a tényleges Gssze-
kapcsolas kisérlete a primer forrasszovegek esettorténeti szinti mélyebb elemzését
nem nélkiilozheti.
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