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Eloszo

Egy maigiranyado és atfogo megfogalmazas szerint a mentalhigiéné leginkabb
a lelki egészségpromocio értelmében hasznalt, dsszetett fogalom, amely vonat-
kozik célokra, modszerekre, szemléletre, attitidokre és konkrét tevekenysegi
teriiletekre, tovabba magaban foglalhat mindent, ami a lelki egészséget javitja,
az egyen és kornyezete kapcsolatanak preventiv viszonyatol a személyiség fejlé-
désének elésegitésén at azon szocidlis képességekig és kapcsolatokig, egytittma-
kodésekig, amelyek a nehéz élethelyzetek, stresszek lekiizdését segitik, amelyek
a személyiséget és a szocidlis segité halézatokat aktivaljak (pl. BUDA, 2002).
Ezen a komplex alapon formalddott az elmult években hazankban az a sokretd
és kiterjedt mentalhigiénés szemlélet, amely érinti az ember személyiségének,
lelki egészseégenek es kapcsolati kulturajanak szinte valamennyi aspektusat €s
jellemzdéi kapcsolédnak a preventiv megkozelitéshez, a holisztikus emberképhez,
a szemelyiseg fejlesztéséhez, a kapcsolati paradigmahoz, az énszervezddéshez,
atermészetes tamaszrendszerek felhasznalasahoz, a véd6halok kiépitéséhez és
a szocidlis elkotelezédéshez. Mindezekbdl kovetkezik, hogy a mentalhigiénés
szemlélet interdiszciplinaris es a segitd szakmak egész spektrumara ki kell,
hogy terjedjen.

A ,Mentalhigiéné az emberi kapcsolatokért” cimi konferencia, amelyet 2023.
aprilisdban a Pannon Egyetem Modern Filologiai és Tarsadalomtudomanyi Kara
(Wjabban Humantudomanyi Kar) Mentalhigiénés kozosség- és kapcsolatépitd
mesterszakja szervezett a Veszprémi Erseki Féiskola Pedagogia Tanszékével
egylttmiikodve, a fent megvilagitott elméleti es gyakorlati gazdagsagot jeleni-
tette meg. El6addink az orszag egészébdl érkeztek, s a nagyjabol harminc plenaris
és szekcio-el6adas az orvoslas, a pszichiatria, a pszicholdgia, a mentalhigiénés
szakma, a kiilonféle pszichoterdpids moddszerek, pedagogiai gyakorlatok és
kutatasi teriiletek megannyi perspektivajabol mutatta be a mentalhigiénés
szemlélet és az ember mentdlis egészségének, valamint mentalis egészségét
taplalo kapesolati rendszereinek a fejlesztése iranti szakmai elkételezédést. Ugy
gondoljuk, konferencidnk jelentésen hozzajarult a mentdlhigiéné szertedgazo
teriileteinek megjelenitéséhez és a mentalhigiénes szemlélet széleskort alkal-
mazhatdsaganak bemutatasahoz.

Meggy6zddésiink tovabba, hogy konferenciank egy olyan esemény volt,
amely a résztvevé szakemberek szdmara is tapasztalatta tette a cimben megfo-
galmazott értéket. Lehet6séget adott szamukra, hogy sajat szakmajuk képvi-
seletében, a mentalhigiénés szemlélet kereteiben kapcsoldédjanak egymasra:
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megosszak egymassal nézeteiket, tapasztalataikat, j6 gyakorlataikat, innova-
cioikat, eredményeiket, figyelemmel meghallgassak egymast és egytitt gondol-
kodjanak — ezzel er6sitve sajat szakmai mentalhigiénéjiiket.

Az itt kozreadott, azonos cimi kotet olyan valogatas a konferencia gazdag
anyagabdl, amely felvillantja és konkrét témdkban kibontja az el6adodk altal
képviselt szegmenseket, megjelenitve a mentalhigiénés szakma relevanciajat,
hatarait és meghatdrozhatosagat egészségiigyi és oktatasi rendszerekben,
kiilonb6z6 terdpias modszerek jotékony hatdsat a személy és kozossége
mentdlis dllapotara, a mentalhigiénés szemlélet és gyakorlat szerepét a specialis
sziikségletli és nehéz élethelyzetben 1év6 személyek szamara és kiillonb6z6
csoportok lelki egészségével kapcsolatos elmeéleti €s gyakorlati kutatasok
eredményeit.

Tervink szerint a ,Mentalhigiéné az emberi kapcsolatokért” cimi
konferencia és kotet olyan folyamatot indit el, amely — a veszprémi
PE HTK szervezéseben — rendszeresen ad majd lehetdséget a mentalhigié-
nében érdekelt szakembereknek a mindségi, mentalisan megerdsito és frissito,
szakmailag gazdagito egyiittlétre.

Ezuton is szeretnénk koszonetet mondani konferencidnk el6addinak és
kotetlink szerzdinek, hogy munkajukkal lehet6vé tették ennek a mentalhigiénés
szakma szempontjabol fontos és a veszprémi régiéban hidnypotlé folyamatnak
az elinditasat.

Pintér Marta

Irodalom

Buda, B., (2002). A mentdlhigiéné gyakorlati és szemléleti kérdései. Budapest, Animula Kiado.
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Pintér Marta ! - Hegyi Agnes 2

A mentalhigiénés hallgatok palyaorientaciojanak,
palyaidentitasanak és elkotelezodésének vizsgalata I.

A jelentkez6k motivacios leveleinek tartalomelemzése.

Abstract

The research presented in this paper is part of a complex research programme entitled
,Examining the career orientation, career identity and commitment of mental health students”
and intends to explore students’ ideas and attitudes when applying for a Master’s degree study
program in mental health. To answer our research questions, we conducted a content analysis of
the motivation letters (n=51) of our spring-summer 2022 applicants. In the coding process that
formed the first step of the study, we developed six broad categories and used these categories
to analyze the content of the letters. The resulting data were summarized quantitatively and the
findings were evaluated qualitatively. Our results show that the majority of applicants (41/51)
have significant work experience, but their motivation letters reflect a high diversity in terms of
orientation towards and identification with the mental health profession. The observations of our
empirical research provide a basis for the future development of our Master’s study programme
towards social adaptability and effectiveness.

Key words: career orientation, content analysis, mental health, motivation letters.

Absztrakt

A jelen tanulmanyban bemutatott kutatas ,, A mentalhigiénés hallgatok pdalyaorientacidjanak,
palyaidentitdsanak és elkotelezédésének vizsgalata” cim(i komplex kutatasi programba illesz-
kedik és alapvet6 kérdése, hogy milyen elképzelésekkel jelentkeznek a hallgatok a mentalhigiéné
mesterképzésre. A kérdés megvalaszoldsdhoz a 2022. tavaszan-nyaran szakunkra jelentkezettek
motivacios leveleinek (n=51) tartalomelemzését végeztiik el. A vizsgalat els6 1épését alkoto
kodolas soran 6 nagy elemzési kategoriat alakitottunk ki és a kategoriakat hasznalva elemeztiik a
levelek tartalmat. Az igy nyert adatokat kvantitativ modon 0sszegeztiik és az eredményeket kvali-
tativ szemléletben értékeltiik. Eredményeink azt mutatjak, hogy a jelentkezdk tobbsége (41/51)
jelent6s munkatapasztalattal rendelkezé személy, viszont motivacios leveleik nagy diverzitast
tlikroznek a mentdlhigiénés szakma irdnti orientacio és az azzal torténé azonosulds teriiletén.
Empirikus kutatdsunk megfigyelései alapul szolgalnak a jovében szakunk fejlesztéséhez a tarsa-
dalmi adaptivitas és hatékonysdg iranyaba.

Kulcsszavak: mentalhigiéné, motivacids levelek, palyaorientacid, tartalomelemzés.

1 PE HTK, Veszprém, egyetemi docens, pinter.marta@htk.uni-pannon.hu
2 PE HTK, Veszprém, pszicholdogus, oktato, hegyi.agnes@htk.uni-pannon.hu
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1. Bevezeto

Az itt bemutatott vizsgalat kerete a PE MFTK (jelenleg HTK) Mentalhigiénés
kutatdcsoportja altal folytatott komplex, longitudindlis kutatas, melynek cime
»A mentalhigiénés hallgatok palyaorientaciojanak, palyaidentitasanak es elkote-
lez6désének vizsgalata.” A 2022. mdajusban elkezdett és tervezetten két éves
kutatdsi program harom alapvet6 cél mentén strukturalédik: 1) A bemeneti
meérés soran feltérképezziik a mentalhigiéné szakra felvett hallgatok palyaorien-
tacidjat, azaz a segité szakmaval kapcsolatos nézeteiket, a mentalhigiénés palya
kompetencia-sziikségleteirdl alkotott elképzeléseiket, a képzéssel kapcsolatos
igényeiket é€s a képzésrdl valo tajekozodasuk modjat; 2) A kimeneti méréssel
a végzOs hallgatok mentalhigiénés szakmaval kapcsolatos elkotelezddését és
azonosulasi szintjét tarjuk fel és ezzel dsszefliggésben vizsgaljuk a képzés
kurzusainak hatékonysagat a palyaszocializacido szempontjabdl; 3) A fenti
eredmeények tiitkreben fejlesztjiitk kurzusainkat a segitd foglalkozas hatékony-
sdganak érdekében. Ez utdbbi, hosszu tavu célunk adja kutatdsunk egyik jelen-
téségét: empirikus kutatasi eredményeket nyujt a mentalhigiénés képzés olyan
fejlesztéséhez, amely a tarsadalmi adaptivitas és hatékonysag iranyaba mutat.

A kutatas f6 tertiiletei, azaz a pdlyaorientacio, palyaszocializacio és palya-
identitds vonatkozasaban harom kiindulé hipotézist fogalmaztunk meg: 1)
A mentdlhigiéné mesterszakra f6leg olyan fiatalok jelentkeznek, akiknek
még nem alakult ki stabil palyaidentitasuk és képességeik jobb megismerése,
készségeik fejlesztése a céljuk; 2) A mesterképzés kezdetekor a hallgatok palya-
identitas szintje alacsony; 3) A mesterképzés kurzusai — kifejezetten a kiilsé
szakmai gyakorlat — a tanulmanyok befejezéséig segitik a hallgaték dnismereti
fejlodesét és a palyaidentitasuk megerdsodéset.

Kutatasunk elméleti hatterét elsésorban a Semmelweis Egyetem Mentalhigiéné
Intézetenek szakemberei altal végzett kutatasi programok szakirodalmabol
meritettiik, beleértve a Tomcsanyi Teodora, Ittzés Andras és Torok Gabor Pal
nevével fémjelzett munkakat ITTZES ET AL., 2004, 2006, 2011; TOMCSANYIET
AL., 1999; TOROK, 2013). A PE mentalhigiénés mesterszakan folyo kutatds elsd
szakaszat 2023. tavaszan zartuk, amelynek soran az elsé bemeneti méréseket
végeztiik el a kovetkez6é harom lépésben: 1) a 2022. tavaszi-nyari felvételi eljaras
soran leadott motivacios levelek tartalmi elemzése; 2) nyilt vegi kerddiv felvetele
aképzést 2022. szeptemberében elkezdett hallgatok kérében; 3) egyéni mélyin-
terju készitése a 2022. 8szi félévében elsd éves hat hallgatoval.
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2. A mentalhigiéné mesterképzésre jelentkezett hallgatok
motivacios leveleinek tartalomelemzése

2.1. Elmélet és modszertan

A mentalhigiéné mesterszakra jelentkezett hallgatok palyaorientacidjanak itt
bemutatott vizsgalatat a 2022. ev felvételi eljarasa soran benyujtott motivacios
levelek tartalmi elemzése alkotta. Kiindulo feltételezésiink az volt, hogy a
palyaorientacio feltdrasahoz a motivacios levelek hasznos vizsgalati korpuszt
alkotnak. A motivacios levél egy olyan irasmt, amely formadlis, de amelyben
a jelentkezd viszonylag szabadon, sajat értelmezési €s vonatkoztatasi kerete
szerint nyilvanul meg énmagarodl, szakmai hatterérdl és tapasztalatairol és
abban érdekelt, hogy meggydzden és hitelesen mutassa be a valasztott szak
iranti motivacidjat, érdekl6dését, elkotelezddését és a képzéssel kapcsolatos
celjait, terveit, tovabba a szak valasztasaval kapcsolatos tudatossagat. Mindez
0sszhangban allt vizsgalati céljainkkal: felmérni a jelentkez6k mentdlhigiénés
szakmaval kapcsolatos nézeteit; feltérképezni személyes és szakmai onképiiket
és terveiket mentdlhigiénés kérnyezetben; megismerni a képzéssel kapcsolatos
igényeiket, tovabba a szak és a képzeési hely valasztasaval kapcsolatos szempont-
jaikat, dontési folyamataikat.

A tartalomelemzést 2022. augusztusaban vegeztiik el, a vizsgalati a mintat a
2022 tavaszi-nydri elsddleges és potfelvételi eljarasban, a PE MFTK mentdalhi-
giéne mesterszakara benyujtott 6sszes motivacios levél képezte (n=51). A minta
kivalasztasaban nem alkalmaztunk tovabbi szelekciés kritériumot. Ily médon
az 0sszes, a szakunk irant erdekl6dd motivaciojaba betekintést nyerhettiink.
Megjegyzendd, hogy a bemeneti mérés egyéb 1épéseiben (nyilt végl kérddiv
és mélyinterju) a felvett és tanulmanyaikat 2022. szeptemberében elkezdett
hallgaték jelentették a mintat.

A tartalomelemzés modszerének alkalmazasat tobb szempont indokolta.
A nemzetkozi és hazai szakirodalom leirdsa szerint ez a modszer alapvetéen
az Uzenetek, irott vagy szobeli szovegek jelentését vizsgalja és alkalmat ad az
azokban kédolt manifeszt és latens tartalmak kinyerésére és szisztematikus,
objektiv, kvantitativ és kvalitativ elemzésére is (pl. BENGTSSON, 2006; FALUS,
2004). A mddszer kivalasztasandl irdnyadénak szamitott Torok Gabor Pal (2013)
»Alelkigondozo szakiranyu tovabbképzes curriculumanak kidolgozasa, eredme-
nyességvizsgalata és fejlesztése” cim(i PhD dolgozata is, amely a SOTE-n végzett
kutatast foglalja dssze.
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A fenti elméleti és mdédszertani hattéren, a kovetkezéképpen épitettiik fel sajat
vizsgalatunkat. A vizsgalatot az elsé lépéstdl az utolsdig a Mentalhigiénés kutato-
csoport ugyanazon harom tagja végezte, akik egyben a szak oktatoi is, tehat a
felvételtdl az allamvizsgaig kisérik szakmailag a hallgatokat. Az els6 1épésben
a kodolast végeztiik el a tartalomelemzés kategéridinak megallapitdsaival.
A 6 nagy kategoriat az atfogdo mentalhigiénés kutatas vonatkozo ceéljanak
és a motivacios levelekbdl kirajzolodo atfogd tendenciak figyelembevételével
alakitottuk ki. A pontosabb adatnyerés céljabdl a nagy kategoriakat néhany
alkategoriara bontottuk (I1sd. Fiiggel€k).

A nagy kategoridk a kovetkezék: 1) Alapszempontok, demografiai adatok;
2) Szakmai el6képzettség, tapasztalat, objektiv vonatkozasban; 3) Személyes
onismeret, személyiségjellemzdk; 4) Szakmai 6nismeret; 5) A képzéssel kapcso-
latos érdeklddés, motivacio, célok; 6) A képzésvalasztas hattere.

Ezeket a kategéridkat hasznalva elemeztiilk minden egyes levél tartalmat.
A hatékonysag okan harom egyenld részre osztottuk a leveleket a harom kutato
kozott. Az utolso 1épésben 0sszeolvastuk a kvantitativ részeredményeket és
kvalitativ megallapitasokat, majd az egész mintara vonatkozdan 0sszegeztiik
a kvantitativ eredményeket és kialakitottuk a kvalitativ szemléletli atfogo
megfigyeléseket.

2.2. A vizsgalat eredményei és kovetkeztetései

Osszességében megallapithatd, hogy a motivacios levelek nagy diverzitast

c s e

mentalhigiénés szakmaval valo azonosuldasukban.
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férfi Vp ésvonzdskorzete
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1. dbra

Demogrdfiai adatok
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A demogrdfiai adatok szerint (Isd. 1. abra) a jelentkez6k tulnyomo tobbsége
néként azonositotta magat, életkorukat tekintve eloszlanak a 20 és 40 év felettiek
kozott, bar a legmagasabb arany a 31-40 éves korosztalynal figyelhetd meg.
Alakhely tekintetében szakunkra nézve biztato a féldrajzi kiterjedés. A konkrét
foldrajzi hely vonatkozasaban — érthetd modon — Veszprém és kornyéke all az
els6 helyen, viszont voltak jelentkezéink a Dunantul tébb megyéjébdl, Nograd
megyéhdl és Budapestrolis. S6t, harom palyazoé kiilféldi helyszinrél irt (London,
Bécs, Luxemburg), akik szdmara nagy el6nyt jelent a szakunk altal kinalt tavok-
tatasi forma. Mint a tablazat adataibdl is kitinik, a motivacios levelekbdl nem
tudtunk minden jelentkezére vonatkozd, pontos demografiai adatokat nyerni.
Tobb esetben a kor, illetve a foldrajzi hely nem szerepelt konkrétan vagy nem
volt megadott és esetleg csak a kontextushol volt kikovetkeztethetd.

30

alapdiploma
mentalhigiéne,
egészsegtudomany,
pedagoguskepzes,
tarsadalomtudomany
(pl. szocialis terlilet)

® egyéb
* Egy személy két
0 alapdiplomdt ad meg
" B . . teljesen killonbozs
palyakezdé jelentés teriiletekrél

munkatapasztalat

2. dbra
Szakmai el6képzettség

A masodik objektiv kategéria a szakmai el6képzettség volt (1. 2. abra). Annak
erdekében, hogy vizsgalati kérdésinkre és hipotézisiinkre konkrét valaszokat
kapjunk, a nagy kategorian beliil alkategériakat allapitottunk meg, azaz frissen
vegzett BA-s/palyakezdd, ezen bellill mentalhigiéné, egészsegtudomany, pedago-
gusképzés, tarsadalomtudomany (szocidlis szféra) vagy egyéb teriileten
képz6dott; illetve jelentds munkatapasztalattal rendelkezd, ezen beliil mentalhi-
giéné, egészségtudomany, pedagéguskeépzeés, tarsadalomtudomany (szocialis
szfera) vagy egyéb teriileten rendelkezik alapdiplomaval.

Az adatok feldolgozasa tiikrében elmondhatd, hogy a jelentkezék kisebb
hanyada (kb. 1/5) palyakezdé. Ok valamennyien a mentalhigiénéhez kapcsolhaté
teriileten végeztek (pedagdgia, szocidlpedagdgia, kozosségszervezés, andra-
gogia, szocioldgia) és a segitd szakmaban szeretnének elhelyezkedni. A legtobben
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(kb. 4/5) jelentés munkatapasztalattal rendelkeznek és a jelentkezés idésza-
kaban valamilyen segité teriileten dolgoztak. Ezzel 6sszhangban alapdiploma-
jukat is jellemzden valamely segit6 teriileten szerezték (pl. altalanos, gyogy-,
ovoda-, szocial-, fejleszté pedagogia, tanitd, tandr, gyégytestnevelés, szocidlis
munka, egészségfejlesztés, sziilészet). Igaz, az elsédleges diploma szempont-
jdbol megjelent egy-egy egyéb teriilet is (pl. gazdasagtudomany, kommunikacio,
magyar, romanisztika, szinhaztorténet, torténelem, ujsagiras), de ezekben az
esetekben is kirajzolodik a segit6 szakma iranyaba torténd korabbi elmozdulas.

Alapdiplomdjuk megszerzését kovetden a jelentés munkatapasztalattal rendel-
kez6k a segité szakma roppant széles spektruman végeztek kiilonb6z6 plusz
és tovabbképzést (pl. mentalhigiénés prevencio, integralt és gyasztanacsadas,
csalad-, mlvészet-, szocioterapia, fogyatékkal é16 gyermekek terapidja, specialis
fejleszté pedagogiai teriiletek, benne tanuldsi nehézségek, dyslexia, diszkal-
kulia, szenzomotoros fejlesztés, gyermekkdzpontu kozvetités, csaladsegités,
gerontolégia, coaching, természetes élet- és gydégymaodok, kinezioldgia, hospice,
jogaoktatas, gyogyuszasoktatas).

Az eredmények értelmezése kapcsan meg kell jegyezniink, hogy a motivacios
levelekben nem volt mindig egyértelmii a személy végzettsége és olyan is
eléfordult, hogy egy személy két alapdiplomat is felsorolt teljesen kiilonb6z6
teriiletekrdl. A szakmai el6képzettségekrél 6sszessegeben azt mondhatjuk, hogy
az alapvégzettségnél domindl a pedagdgia, az oktatas és a nevelés valamilyen
formaja, illetve, hogy az ezen feliil megszerzett képesitések a legkiilonb6z6bb
segitdi teriiletek széles skaldjan mozognak.

28

énbemutatasban NEM gyakorlott
= énbemutatasban gyakorlott

3. dbra
Személyes onismeret
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A harmadik nagy kategoria, a személyes dnismeret, személyiségjellemzdk, mar
egy sokkal inkabb szubjektiv vizsgalati szempont volt, ahol a felszinen megje-
lenitett tartalmak mellett a latensen kodolt izenetek feltarasa is sziikségessé
valt. Ezzel 6sszhangban azonositottuk az alkategéridkat, azaz — a motivacios
levelek 6sszbenyomadsa alapjan — énbemutatdsbhan nem gyakorlott (28 {6), illetve
gyakorlott jelentkezéket (23 f6) (I1d. 3. dbra). Elgondolkoztatd az énbemutatasban
kevéshé gyakorlottnak tliné jelentkezdk nagyobb szama, kiilontsen, mert az
onismeretet, 6nreflektivitdst megkivand segité szakmarol beszéliink. S bar a
motivacios levelek nem bizonyitjak a személyes 6nismeret hidnyat, azt azonban
jelzik, hogy tobb jeldlt nem tartotta fontosnak a szemeélye bemutatasat vagy nem
akarta ezt megtenni.

Ertelemszertien az énbemutatasban gyakorlottabb csoport esetében valt
relevdnssa a mélyit6 vizsgalat aszerint, hogy a jelolt hogyan jelenitette meg
magat meglévo, illetve fejlesztenddnek itélt szemelyiségjegyei vonatkozasaban.
Itt a kvalitativ vizsgalatra jellemz6 konceptualizaldst alkalmaztuk az adatok
rendszerezésenél, ami azt jelentette, hogy a jeldltek altal 6nmagukrol megem-
litett sokféle személyiségjegyet a mentalhigiéné szempontjabdl fontos fogalmi
kategoriakba rendeztiik. Viszonylag sokan (21 f6) emlitettek humanisztikus,
személykozpontu iranyultsagot tiikrozé tulajdonsagokat (pl. valodi jelenlét, értd
odafigyelés, 8szinte kapcsolat kialakitdsanak a képessége, empatia, elfogadas,
figyelmes hallgatdsag, tolerancia, itéletmentesség, elitéletmentesség). Tobben
(17 f6) azonositottak magukat az extrovertalt személyiségre jellemzd tulajdon-
sagokkal (pl. baratsagos, kommunikativ, nyitott, érdeklédd, kivancsi). Szintén
tobben (11 f6) mutattak be magukat stabil szemeélyisegként (pl. megbizhato,
felel6sségteljes, 6nalld, van 6nbizalma, hatarozott, hisz a tapasztalataiban,
mentdlisan terhelhet6, nagy teherbirasu). Kevesebben (8 f6) irtak magukrol,
hogy fontosnak tartjak az Onismeretet, Onreflexivitast és Onfejlesztést és
ugyanennyien (8 f6) hangsulyoztak kozosségi iranyultsagukat. Mindossze két
f6 emlitette, hogy képes a segitségkérésre és gyakorolja is azt, a kreativ szemé-
lyiség jegyeivel pedig csak egyetlen jelentkezd azonosult. Megjelentek még az
interperszonadlis kapcsolatokban fontos attribatumok (pl. szocidlis érzékenység,
segitékészség, gyerekkOzpontusag, tiirelem), illetve egyéb, a segité munkaban
fontos személyes készségek és jellemzdk (pl. érzelmek- és dsszefiiggések felis-
merése, helyzet- és problémafelismerés, megoldas-kézpontusag, tanithatdosag,
motivacio, fejlédésvagy).

A fentieknél markansan kevesebb volt a fejlesztend6nek itélt személyiség-
jegyek megjelenése: 1 jelentkezd irta magardl, hogy az 6n- és tarsadalmi reflek-
tivitas tertiletén szeretne fejlédni; szintén 1 jelentkezd emelte ki dltalanossagban
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a megujulas, felfrissiilés, személyes fejlédés sziikségességét az életében; és 3
jelentkez6 irt az 6nismereti fejlédés és az élethosszig tartd tanulds fontossagarol.

32

\

szakmai onreflexiora NEM képes
m szakmai onreflexiéra képes

4. dbra
Szakmai 6nismeret

A negyedik, szintén szubjektiv, kvantitativ é€s kvalitativ elemzést is megkivano
nagy kategoria a szakmai 6nismeret volt. Az adatokat a harmadik vizsgalati
szemponthoz hasonldéan rendszereztiik a kovetkezé alkategoriak szerint:
0sszbenyomas alapjan szakmai 6nreflexiora nem képes vagy képes, ezen beliil a
mentdlhigiéné teriiletén releviansnak tartott eddig megszerzett szakmai kompetencidk
és a mentalhigiené tertileten fejlesztenddnek itélt szakmai kompetenciak. Ahogyan
azt a 4. dbra is mutatja 19 jelentkez6 motivaciés levele tliikrézott szakmai
onreflexiot, 32 jelentkezdé pedig nem. Ezen belil megfigyeltiik, hogy — tulaj-
donképpen értheté médon — a szakmai én részletesebb bemutatdsa inkabb
jellemezte a tapasztaltabb, tobb éve dolgozo jelentkezdket és kevésbé a friss-
diplomasokat. Viszont a tapasztaltabb jelentkezdk szakmai énbemutatasa nagy
atfedést mutatott a segit6i teriileten megszerzett plusz képzéseik megjelenité-
sével, amely tobb esetben inkabb tényszer felsorolas volt és kevésbé tiikrozott
elmélyilt szakmai onreflektivitast. Mindezek nyoman alakitottuk ki azokat a
fogalmi kategoridkat, amelyekbe a jelentkezOk altal felsorolt sokféle szakmai
kompetenciat, készseget es tapasztalatot rendeztiik.

A jelentkezék koziil sokan (18 f6) emelték ki a szocidlis ellatds teriiletén
megszerzett specidlis kompetencidikat, tapasztalataikat (pl. hajléktalan-
ellatds, csaladgondozas, gyermekvédelem, menekiiltellatas, orokbefogadas,
idésgondozas, fogvatartottakkal szerzett tapasztalat). A masodik legszamosabb
csoportot (13 f6) azok alkottak, akik kiilonb6zé kozosségek formalasaban és
csoportok szervezésében, tartadsaban tartottak magukat jartasnak. A kiilléonb6z6
terapids modszerek, beavatkozdsok tertiiletén 12 jelentkezd irt specialis készsé-
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geirdl (pl. pszichoszomatika, miivészetterapia, személykozpontu tanacsadas,
krizis intervencio, szenvedélybetegsegités/rehabilitacid, gyaszfeldolgozas,
autogén tréning). A neveléssel, oktatassal kapcsolatos specidlis kompetenciak
11 fénél jelentek meg (pl. sériilt vagy specidlis sziikségletli gyermekekkel vald
foglalkozas). Lelki vezetést 1 jelentkezd emlitett, akinél ez szorosan kapcsolodott
a lelkipasztori munkdjahoz. Mindenképpen elgondolkoztatd, akar a magyaror-
szagi segitéi munkakorilmények és a segitd segitésének kulturaja szempont-
jabolis, hogy a szupervizioban és szakmai teamben valé munkat csak egyetlen
jelentkezd hangsulyozta szakmai énje szempontjabol, aki viszont mindezt
kulfoldi segit6i munkakornyezetben élte meg.

A mentalhigiéné teriiletén fejlesztendének itélt szakmai készségek terén
tobben (16 f6) a kozosseg, kozossegi mentalhigiéné fejlesztéset és épitéset
emelték ki. Viszont el6fordult, hogy ez csak a megemlités szintjén tortént,
részletesebb kibontas nélkiil. Itt azt feltételezziik, hogy a jelentkezd leginkabb a
valasztott szak teljes elnevezése miatt tartotta ezt fontosnak (i.e. mentalhigiénés
kozosség- és kapcsolatepité mesterszak). Az elméleti és gyakorlati mentalhi-
giénés ismeretek, modszerek elsajatitasat és fejlesztését 9 jelentkezd emlitette
altaldnossagban. Osszesen 18 jelentkez irt arrol, hogy specidlis teriileten
célja a fejlédés. Koziilik 6 f6 azonositott valamilyen mentalhigiénés teriiletet
(pl. id6skori mentalhigiéné, specialis sziikségleti gyermekek mentalhigiénéje,
csalad- és gyermekgondozasi mentalhigiéné), 4 f6 a professzionalis, személy-
kozpontu segitd kapcsolat modszertandaban szeretne fejlédni, 8 f6 pedig olyan
specidlis intervenciok, mdédszerek terén szeretne 1j készségeket tanulni, mint
a kriziskezelés, trauma feldolgozas, mlivészet-, tanc- és meseterapia, valamint
a gyaszfeldolgozas.

A harmadik és negyedik kategoria mentén tortént tartalomelemzes a jelent-
kez6k személyes és szakmai énképébe adott bepillantdst és fontos informaciokat
tart fel kutatasi céljainkra vonatkozoan, beleértve a palyaorientacié konkreét
aspektusait (a segité szakmaval kapcsolatos nézetek, a mentalhigiénés palya
kompetencia-sziikségleteirdl alkotott elképzelések), s6t a palyaval valo azono-
sulds bemeneti mértékét és mélységét is. Osszegz6 megfigyeléseink szerint a
palyakezdék énbemutatdsa és szakmai onreflexidja nem kibontott, altalanos,
felsorolasszerd, leginkabb az érdekl6dést mutatja be. A tapasztalt jelentke-
z6knél a szakmai onreflexio atfedést mutat az alapdiploma 6ta megszerzett
képzésekkel a segitdi teriileten és kozottiik is van olyan, akinek az énjellemzése
elmarad, csak a szakmai tapasztalatairél beszél (11 6), illetve olyan is, aki csak
személyes tulajdonsdagait irja le (2 f6). A motivacids levelek tiikrében a jelent-
kezd6k szakmai én fejlesztésével kapcsolatos tudatossaganak mélysége relativ.
A tapasztalattal rendelkezdk jelentds része sem emlit olyan teriiletet, ahol
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szerinte fejlédnie kellene. A fejlesztendé kompetenciak emliteése tehat jelentds
esetben elmarad, vagy csak altalanossagban jelenik meg. Ugyanakkor t6bben
(18 f6) megneveztek olyan konkret szakmai tertiiletet, ahol céljuk a fejlédés,
mert a jelenlegi segitéi tevékenységiikben kompetensebbé szeretnének valni
vagy, mert a jovébeli szakmai terveik ezt teszik szliksegesse. Ezek az igények
mindenképpen iranyaddak szamunkra a képzési hely, kurzusokon beliili és
kiviili szakmai tartalmanak a gazdagitasaban, példaul a szak altal szervezett
miihelyek és konferencidk tematikajanak formalasaban.

Szintén altalanos jelenség, hogy a személyes én fejlesztése nem elaboralt.
Fejlesztendd személyiségvondst csak néhanyan jeleznek és csak 2 jelentkez6
emliti, hogy képes segitséget kérni, akar szakembertdl is. Az énbemutatas tobb
esetben csak pozitiv személyiség jegyek felsorolasabol all és a jelentkezdk sajat,
szakmadn kiviili 6nmaga nem vagy csak elvétve jelenik meg (pl. utalas sajat
csaladra, szabadidére).

pszicholégia _ _p?lyavéltas _
mental kiégésmegelézés/

kialakulatlan Onsegités

karrierépités
40 42
7
: .
erdekl6dés alapjan elsédleges motivacio
alapjan
5. dbra

A képzéssel kapcsolatos érdeklidés, motivicio és célok

A palyaorientacio fontos tényez6i a valasztott képzéssel kapcsolatos érdeklddés,
motivicio és célok, amelyek az 6todik nagy tartalomelemzési kategoriat alkottak.
Ezt a kategoriat az 5. abran megjelenitettek szerint bontottuk alkategoriakra,
melyek kozil az els6 volt a szak irdnti érdeklédés. A motivacids levelek nagy
tobbsége (40) a mentalhigiéné iranti érdeklédeést tiikrozott, Iényegesen kevesebb
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(7) jelzett pszicholodgiai érdeklédést és néhany esetben (4) az érdeklédés kiala-
kulatlan volt. A képzéssel kapcsolatos elsddleges motivicio vizsgalatakor 3 jelent-
kez6nél azonositottunk palyavaltast, 6-nal kiégés megel6zést, onsegitést és
42-nél karrierépitést. A karrierépitésben tovabbi belsé tendencidk rajzolédtak
ki. 6 db levél tiikrozte, hogy a jelentkezé célja a ,papirorientdlt szakember-
képzés” egzisztencidlis és/vagy munkahelyi nyomasra. 28 levélben dekédoltuk
a belsé indittatasu szakmai életpalya-épitést és 18 levélben jelent meg a meglévo
mentalhigiénés tapasztalat fejlesztése. 11 levélben pedig az un. professzionali-
zaciot ertettiik meg, amikor a jelentkezé egy, mar eddig is gyakorolt informalis
kozossegi poziciot szeretne legitimizalni a képzés elvégzéseével. Fontos megje-
gyeznilink, hogy a karrierépités elemzésénél gyakran 6sszemosoédtak, kombi-
nalodtak, egyiitt jelentkeznek az alkategoriak, tehat nem voltak kdlcsonosen
kizaroak. Az egzakt elkiilonitést az is akaddlyozta, hogy ebben az elemzési
lépésben is egyszerre értelmeztiink a felszinen 1évé manifeszt és mélyebben
meghtzddé latens tartalmakat. Ezek megjelenhettek ugyanabban a levélben
és adott esetben kiillonb6zé tizeneteket hordozhattak (pl. meglévé tapasztalat
és professzionalizaco). Mindennek nyoman a karrierépitésen beliil azonositott
elemek 0sszértéeke magasabb lett, mint az alapmintank szama (n=51).

Az utolso, hatodik nagy elemzési kategoriat a képzésvilasztas hdttere alkotta,
amelyet a kovetkezd belsé kategoridkra bontottunk: online feliileten valo tdjéko-
zodds, személyes ajanlds, foldrajzi kozelség vagy egyéb. Osszbenyomadsunk szerint a
motivacios levelekben a Pannon Egyetem valasztasanak indoklasa csak szorva-
nyosan és feliiletesen fordult elé. Online feliileten valo tdjékozodast 3, személyes
ajanlast 1, foldrajzi kozelséget 4 és egyéb szempontokat 9 jelentkezd emlitett.
Az utébbi esetben 4 {6 emelte ki, hogy korabban is tanult az egyetemiinkon és
jo tapasztalatai voltak. Ennél az elemzési lépésnél is el6fordult, hogy az alkate-
goriak nem zartak ki kélcsonosen egymast. Volt, hogy a foldrajzi kozelség egyiitt
jelentkezett mas, szubjektiv kategériaval (pl. az elsd diplomaval kapcsolatos jo
tapasztalattal vagy a tajékozodas alapjan kialakult pozitiv képpel). Bar az igy
nyert adatoknak is van orientald értékiik, de 6nmagukban nem elegendéek
a beiskolazasi stratégiank fejlesztéséhez. Azonban a bemeneti mérés masik
két kutatasa (nyiltvégl kérddiv és mélyinterju) tovabbi eredményeket hozott
és mélyebb megértéseket tett lehetévé a hallgatok képzési hely valasztasa
szempontjabol.
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3. Osszegzés

Ebben a tanulmdnyban a Pannon Egyetem mentalhigiéné mesterképzésre
jelentkezett hallgaték motivacids leveleinek tartalomelemzését mutattuk be,
amelyet a PE MFTK Mentalhigiénés kutatocsoportjanak harom kutato-oktatd tagja
végzett 2022 augusztusaban és amely ,,A mentalhigiénés hallgaték palyaorien-
taciojanak, palyaidentitadsanak és elkotelezédésének vizsgalata” cimli komplex,
longitudinalis (2022-2024) kutatasi program bemeneti mérésébe illeszkedik.

20% o Kiilalak, tartalom:

jelentés

munkatapasztalattal © 2/3megfelel

NEM rendelkez (igényesség, elvarasok)
* 80% 1/3 NEM felel meg

jelernltﬁs (gyors feladatmegoldas)

?;ﬁglgfﬁsng sutalattal o Személyes és szakmai

Onismeret fejlesztendo
6. dbra

A vizsgdlat dsszbenyomdsai

A tanulmanyban bemutattuk a vizsgalat elméleti és modszertani hatteret
és alapjait, leirtuk annak lépéseit, eredményeit és els6 kovetkeztetéseit.
Osszbenyomasainkat a 6. dbra jeleniti meg. Ezek koziil az egyik legfontosabb,
hogy a 2022. tavaszan-nyaran szakunkra jelentkezettek tulnyomé tébbsége
(80%) jelentés munkatapasztalattal rendelkez6 szemeély volt. Ez csak részben all
0sszhangban a nagy kutatasunk azon kiindulé feltételezésével, hogy a mentalhi-
giéné mesterszakra féleg olyan fiatalok jelentkeznek, akiknek még nem alakult ki
stabil palyaidentitasuk és képességeik jobb megismerése, készségeik fejlesztése
a céljuk. A frissdiplomasok tavalyi mérsékelt érdekl6dését jelzi az is, hogy a
felvett és tanulmanyaikat 2022. szeptemberében elkezdett hallgatok mindegyike
levelez6 vagy tavoktatasi formaban képz6édik, munka, esetleg csalad mellett.

Fontos konkluzionk tovdbbd, hogy a jelentkezdk személyes és szakmai
onismerete mindenképpen fejlesztendd. Ez alatdmasztja az elsé hipotézisiink
masodik felét és 6sszhangban all masik atfogo hipotézisiinkkel, amely szerint a
mesterképzés kezdetekor a hallgatok palyaidentitas szintje alacsony. Ez a megfi-
gyelés mindenképpen irdnyadd a képzésiink és szakunk tartalmanak és lehetd-
ségeinek konkrét fejlesztésében.

A kutatdsi modszer tekintetében fontos megdallapitdsunk, hogy nagy a diver-
zitas a jelentkezOk kozott. Tobbféle aspektusbdl kozelitették meg a motivacios
levél megirasat, ezert a kilonboz6é személyek levelek altali kategorizalasa
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nehezitett. A kiilalakot és a tartalmat egyszerre figyelembe véve, a motivacios
levelek kétharmada felelt meg a kezdeti elvarasainknak, egyharmad pedig nem.
Utdbbiaknadl érezhetden a gyors feladatmegoldas volt a cél.

Ez felveti a mérdeszkdzliink hatékonyabba tételének a kérdését a 2023. évi
azonos vizsgalatnal. Ugyanakkor a bejové hallgatokkal kapcsolatos kutatasunk
validitasat fogja szolgalni, hogy atfogd kovetkeztetéseinket a két kutatdsi évet
lefed6 valamennyi bemeneti mérés eredmeényei alapjan fogjuk kialakitani.
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Hegyi Agnes! — Pintér Marta? — Balog Andrea3

A mentalhigiénés hallgatok palyaorientaciojanak,
palyaidentitasanak és elkotelezodésének vizsgalata II.

Mélyinterjus felmérés

Abstract

The research presented here is part of a complex research programme entitled "Examining the
career orientation, career identity and commitment of mental health students” and consists of
an analysis of in-depth interviews with students starting their Master’s degree in a Mental Health
study programme. The aim of the in-depth interviews was to deepen and extend the results of the
previously conducted content analysis study on students’ personal and professional self-image,
career orientation, and career identity. Our premise was based on the conclusion drawn from
the content analysis of the motivation letters: the majority of applicants have significant work
experience, but their letters reflect a wide diversity in the extent and depth of orientation towards
and identification with the mental health profession. The six interviews recorded during the
autumn semester of the academic year 2022/23 used the methodology of the semi-structured
in-depth interview and followed the same pre-designed guide in all cases. Overall, the results and
conclusions of the in-depth interviews can be considered as important for the development of
the training component of the study programme. The interviews related to the content analysis
of the motivation letters deepened the faculty’s knowledge about the students’ self-image, career
orientation, and career identity, and, to some extent, about their deeper feelings and thoughts.
This will help those involved in the instruction and training of the study programme to optimise
the training component to meet the needs of students and to identify areas for improvement in
order to increase educational efficiency.

Key words: mental health, in-depth interview, self-image, career orientation, career identity

Absztrakt

Az itt bemutatott kutatas ,,A mentdlhigiénés hallgatok palyaorientacidjanak, palyaidentitdsanak és
elkotelezédésének vizsgalata” cimli komplex kutatasi programba illeszkedik és a mentalhigiénés
mesterszakot elkezdd hallgaték korében készitett mélyinterjik elemzését tartalmazza. A mélyin-
terjuk célja az volt, hogy az el6zéleg elvégzett tartalomelemzési vizsgalat eredményeit mélyitse
vonatkozdan. Eléfeltevésiink a jelentkez6k motivacios leveleinek tartalomelemzésébdl nyert
kévetkeztetésen alapult. Eszerint a jelentkez6k tobbsége jelentés munkatapasztalattal rendelkezd
személy, leveleik azonban nagy diverzitast tiikr6znek a mentalhigiénés szakma irdnti orientacio
és az azzal torténd azonosulds mértékének és mélységének a teriiletén. A 2022/23-as tanév 6szi
félévében felvett 6 db interju mdédszertanilag a féligstrukturalt mélyinterjt irdnyelveit hasznalta
¢és minden esetben ugyanazt az elére elkészitett utmutatot kovette. Osszességében elmondhato,

1 PE HTK, Veszprém, pszichologus, oktatd, hegyi.agnes@htk.uni-pannon.hu
2 PE HTK, Veszprém, egyetemi docens, PE HTK, pinter.marta@htk.uni-pannon.hu

3 PE HTK, Veszprém, pszichologus, mesteroktato, andrea.balog@googlemail.com
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hogy a mélyinterjus vizsgdlat eredményei, kdvetkeztetései a képzés fejlesztésének szempont-
jabdl hangsulyosnak tekintenddék. A motivacios levelek tartalmi elemzéséhez kapcsoldédo interjuk
mélyitették a képzésben oktatoként résztvevok tudasat a hallgatok énképérol, palyaorientacidjarol
és palyaidentitasarol, némiképp mélyebb érzelmeirdl, gondolatairol. Célzottabba valhat ezdltal a
képzés optimalizaldsa, a hallgatoink igényeinek kiszolgdlasa, valamint az oktatas hatékonysagat
noveld, fejlesztendd teriiletek beazonositasa.

Kulcsszavak: mentalhigiéné, mélyinterju, énkép, palyaorientdcio, palyaidentitas.

1. Bevezeto

A jelen tanulmanyban bemutatott kutatas ,,A mentalhigiénés hallgatok palya-
komplex kutatasi programba illeszkedik e€s a bemeneti meresek egyik lepéset,
a PE MFTK (jelenleg HTK) mentalhigiénés mesterszakat elkezdd hallgatdk
korében készitett mélyinterjuk elemzéset tartalmazza.

A mélyinterjuk célja az volt, hogy a kutatds el6z6 fazisdban elvégzett tarta-
lomelemzeési vizsgalat eredményeit kibontsa, mélyitse €s konkretizalja.

A megel6zd 1épést alkoto vizsgalatkor alapvet6en arra a kérdésre kerestiik
a valaszt, hogy milyen elképzelésekkel jelentkeznek a hallgaték a mentalhi-
giéné mesterképzésre. A kérdés megvalaszolasahoz a 2022. tavaszan-nyaran
szakunkra jelentkezettek motivacios leveleinek (n=51) tartalomelemzeéseét
végeztiik el, melyhez a kodolds sordn kialakitott 6 nagy és az ezeken beliili
alkategoriakat hasznaltuk. Az igy nyert adatokat kvantitativ modon 6sszegeztiik
és az eredményeket kvalitativ szemléletben értékeltiik. A tartalomelemzési
vizsgalat atfogo eredmeényei azt mutattak, hogy a jelentkezdk tobbsége (41/51)
jelent6s munkatapasztalattal rendelkez6 személy, viszont motivacios leveleik
nagy diverzitast tiikr6znek a mentalhigiénés szakma iranti orientacio és az azzal
torténd azonosulds mértékének és mélységének a teriiletén (PINTER — HEGYI
2022, 2023 v6. ITTZES ET AL. 2004, 2006, 2011, TOROK 2013).

A bemeneti mérések kovetkezd 1épését alkotd 6 db mélyinterju felvételére a
2022/23-as tanév dszifélévében kertilt sor. Az interjuk el6készitését, lebonyolitasat
és feldolgozasat ugyanaz a harom oktatd-kutatd végezte, mint aki a motivacios
levelek tartalomelemzését is lebonyolitotta. A mélyinterjuk megtervezésekor az
els6 pszichoterapias interju, a félig-strukturalt mélyinterju, ezen beliil a télcsér-
technika ésa projektivtechnika (szituacio) iranyelveire alapoztunk (ARGELANDER
2016, BOYCE — NEALE 2006; FALUS 2004, MALHOTRA — SIMON 2008).
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Az interjuztatds soran mindharom kérdezé ugyanazt az elére elkészitett
kérdéssort, azaz utmutatot hasznalta. Az utmutato kérdései a motivacios
levelek elemzéséhez hasznalt kédokon alapultak és a demografiai adatokra,
illetve szakmai hattérre vonatkozo, objektiv kérdeseket kdvetéen a személyes
és szakmai énkép, a palyaorientacié és a palyaidentitas fogalmi kereteiben
fogalmazodtak meg. A féligstrukturalt mélyinterju miifaja egyfeldl biztositotta
a kilon-kilon elkészitett interjuk szerkezeti és fogalmi egyezését és az egész
vizsgalati korpusz szisztematikus feldolgozasat, ugyanakkor lehetdséget adott az
interjuztatéknak a latens, egyedi tartalmak exploralasara is szonddzé kérdések
feltételével. Az interjuk tartalmanak elemzése az utmutatd kérdései és alkér-
dései altal megjelolt fogalmak mentén, kvalitativ mddon tortént.

A hat db interju mindegyike azonos forgatokonyv szerint, online zajlott.
Az interjualanyok kivalasztasat elévizsgalati kutatasunk hatarozta meg.
A szelekcio alapjat a motivacios levelekben feltart demografiai adatok (nem,
¢életkor), illetve szakmai hattér jelentette. Ennek nyoman a hat interjualany koziil
1 férfi, 5 n6, mindegyikiik tobb éves munkatapasztalattal rendelkezik, s a tanul-
manyaikat 2022. szeptemberében ténylegesen elkezdett 28 hallgatd egyike.

2. Objektiv informaciok

Az interju els6 kérdései demografiai adatok felvételét szolgaltak. Eletkorukra
nézve az interjualanyok kozil 5 f6 30-40 év kozotti, 1 f6 az 6tvenes évei elején
jar. Foldrajzi hatteriiket tekintve 3 f6 Veszprém megyében, 1 f6 Fejér megyében,
1 f6 Somogy megyében, 1 f6 pedig Budapesten €l és dolgozik.

Szintén az elsd, objektiv kérdéskor vonatkozott az eddig megszerzett diplomara,
végzettségre, képzettségre, a jelenlegi munkakorre és a megszerzett szakmai
tapasztalatokra. Az interjualanyok mindegyike jelentés munkatapasztalattal
rendelkezik. Az alapdiplomak széles palettat tiikroznek: 4 jelenit meg a segitd
szakmahoz kozel all6 egyetemi, féiskolai végzettséget (tanar, teoldgia, szociologia,
pedagogia), masok viszont a segit6 teriilethez nem kotheté induldst jeleznek.
Jelenleg 3 {6 dolgozik valamilyen segit§ munkakérben, jellemz6en a szocidlis
szféraban (gyermekvédelem, biintetésvégrehajtas). Koziliik 2 f6 alapdiplomaja
kotédik a segité szakmahoz, s egyikiik azoéta is folyamatosan képezi magat
ezen a teriileten (pl. medidcio, megoldasfokuszu szemléletmadd, csaladsegités).
A harmadik, jelenleg a szocialis szféraban dolgozd személy alapdiplomadja



Mentalhigiénés szakember a képzésben és a gyakorlatban 34

teljesen tavoli szakteriiletr6l szarmazik (pénziigy-szamvitel) és az ezt kévetd
kilfoldi képzései (pl. integrativ tandcsadas) vitték a segitéi szakma irdnyaba.

Egy interjualany a segité teriileten szerzett alapdiplomat és 12 évig ezen a
teriileten dolgozott. Az elmult fél évben azonban gyokeresen megvaltozott a
munkahelye és munkakore (kozigazgatas). Ennek ellenére folytatja a mentalhi-
giénés mesterszakot, mert ezen a teriileten képzeli el a jovdjét.

Egy tovabbi interjualany munkakore is tavol all a segité szakmatol (kommu-
nikaciés szakember), viszont az elmult években képezte magat segit6 teriileten
(mindfulness, life coaching). Erdekesnek tinhet annak az interjualanynak a
karrierutja, aki nem segitd teriileten dolgozik, de a féiskolai tanulmdanyai alapjan
eleget tett a felvételi kreditkdvetelményeknek. Viszont az interju folyaman
jelezte, hogy palyamodositasi terveiben megjelenik a mentalhigiénés szakma.

Osszegzésként azt mondhatjuk, hogy objektiv tekintetben az elsé éves mental-
higiénés mesterszakosok szakmai hattere meglehet6sen sokszin mintazatot
mutat. Van, akinek mdr az alapdiplomadja is ehhez a teriilethez kotdédik, azota
is a segitd szakmaban dolgozik, s6t képezi magat a teriileten; van, aki teljesen
mas teriiletrél indult, de hosszu évek ota segitének képzi magat és ma is ebben
a szakmaban dolgozik; van, aki ezen a tertileten kezdett, évekig ezen a teriileten
dolgozott és ezen a teriileten szeretne elkotelez6dni hosszu tavon, de jelenleg
teljesen mas a munkakore; és van, akinek, viszonylag tavoli az alapvégzettsége,
jelenleg is mas teriileten dolgozik, de bizonyos képzettségei révén felvételt nyert
a mentalhigiénes szakra.

3. Enkép, 6nismeret

A hallgatok sajat énképének kérdése volt talan a legnehezebben megko-
zelithet6 témakor ebben az interju-sorozatban. Ez kikertulhetetlentl adodik
a kortilményekbdl és magabol az interjut beharangozé néhany mondatbol.
A témank felhivo jellege er6teljesen szakmai volt, ami azzal jart, hogy mindenki
a sajat szakmai/dolgozdi énjét készitette eld, vagy akar a hallgatoi, tanuldi perso-
najat. Ezért az interjuk elején elhangzo “hogyan mutatnad be énmagad” kérdes
sokakat meglepetésként ért, igy a szakmai énjiikbdl kiindulva, kevéshé mély
valaszt adtak, illetve akar kissé el is csendesedtek, 6sszezavarodtak. Két hallga-
ténak volt nagyon szlikszavu valasza az énmagdara vonatkozé kérdésnél. Abban,
hogy ezt a varatlanabb kérdést miként tudtak megoldani, egyarant szerepet
jatszik a megkérdezettek magabiztossaga, talpraesettsége, és a valds, 1étezd
onismeretiik foka.
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Mivel tulajdonképpen nem mondhatoé el, hogy barmelyik alany mélyebben
ismerte volna az interjuztatot, teljesen természetes reakcio az, hogy ilyen kérnye-
zetben igazan mély és onfeltaro valaszt nem igazan lehet adni. Viszont a beszél-
getés folyaman, tovabbi szondazassal kirajzolodik az énkép és az dnismeret
szintje. Ez az elem pedig azért fontos a szakmai miikodés szempontjabdl, mert
a segité szakember mindig a személyiségével dolgozik, ez az egyes szamu
kapcsolatteremté munkaeszkoze, tehat ha ez nem eléggeé megdolgozott, akkor
a munkdjaban is nehezebben fog tudni sikeresen mikodni és nagy a palya-
elhagyas veszélye — adott esetben akar a szak félbehagyasanak esélye is.
A kovetkez6 szavakat, kifejezéseket hasznaltak énmaguk jellemzesére: dszinte,
lelkes, preciz, kocka, belsdre figyeld, tarsasagi, szeret tanulni és dolgozni, nyitott,
fontos neki a munkdja, eredmény-centrikus, kreativ, tiszteletteljes, tiirelmes, gyurhato,
kitarto, érzékeny, segitékész, az emberek megnyilnak neki.

Elmondhato, hogy konkrét 6nismereti munkat egy esetben tudhat maga
mogott egy valaszado, a tobbi hallgato jellemzbéen 6nismereti céllal nem fordult
szakemberhez. Egyikiik munkajahoz kototten vett részt sokféle treningen, amit
pozitivan élt meg. Masik valaszadd onismeretre adott megfogalmazasaban a
bizalmi szemeélyek visszajelzése, kritikaja a fontos.

A jellemz6 hattér az, hogy életiik soran mindannyian szembe taldlkoztak
nagyon nehez helyzettel, és az akkori konkrét problémat megprobaltak kiilsé
segitséggel megoldani — két esetben kizarélag ,,a kornyezet” (csalddtagok,
esetleg oktatok és lelki vezet6k) bevonasaval, de nem pszichologus altal. Akik
mégis pszichologus szakemberhez fordultak, azoknak természetes volt, hogy
segitséget szakembertol kell kérni; elmondhato, hogy a k6z6s munka probléma
orientalt volt, tehat az aktualis nehézségre kerestek megolddst, és nem tartotta
6ket az onmegismerés vagya hosszabban a folyamatban. Ez aldl egy alanyunk
volt kivétel, aki hosszan és sokféle modszerben dolgozott, j6 ralatassal a mindségi
kiilonbségekre is, 6 tulajdonképpen jonak is mindsiti a sajat onismereti szintjét.
A tobbiek valamilyen gyakorlatias helyzetmegoldasig mentek el.

Harom esetben azt a benyomast keltették a valaszadok, hogy valdjaban nem
pontosan értik az 6nismeret fogalmat, a népszeri pszichologia kénnyen elérhetd
eszkdzrendszerét sem tudtak mobilizalni (SZABO, 2021), egyikiik pedig nagyon
szines, szinte ellentmonddsos, munkacentrikus, de kevéssé személyes érzeti
valaszt adott a kérdésre (és mas kérdésekre is valéjaban kommunikativ, de
elkeriil6 médon reagalt).

Mivel mar a tanév megkezdése utdn zajlottak az interjuk, azt tapasztaltuk, hogy
az onismereti jellegi tanorak minden valaszadénak kiemelten emlékezetesek
voltak, még ha az egyik alany talan inkabb diszkomfortosan élte is meg ezeket.
Két valaszadonadl a kiteljesedés felé mutattak a kijelentéseik, jelenlegi szakma-
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jukban is nagyon pontosan tudjak a helyét az egyetemi képzés tudasanyaganak,
és az életiikben is. Egyikiik kiemelte, hogy napi szinten igényli az én-id6é azon
formajat, amiben csak egyediil tildogélhet, 6nmagaval és a gondolataival toltheti
az idejét, masikuk a napi mozgasban taldlja ezt meg — ez az 6nmagaval valo
béke egy fontos eréforras, akar mozdulatlansagban, akar mozgasban éli at az
egyén. Ok ketten a hatartartasi képességiiket is kiemelték, amely az 6nvédelem
elsédleges eszkoze.

4. Palyaorientacio

A pdlyaorientacio feltérképezése az egész kutatasi programunk egyik f6 pillére
és minden bemeneti vizsgalatban a fokuszban all. A mélyinterjuk erre vonatkozo
kérdéseit, a tobbi vizsgdlt teriilethez hasonldan, a motivaciés levelek tarta-
lomelemzési kategoriai alapjan fogalmaztuk meg. Ugyanakkor, az interjunak
ez arésze az els6 szakaszban megjelend, a szakmai hattérre vonatkozo objektiv
informacidkat is mélyitette szubjektiv, a latens tartalmakat feltaro iranyba.
A kérdések egy része az egyén eddigi szakmai Gtja mogott meghuzédo motiva-
ciokat, koriilmeényeket vizsgalta, masik része pedig a mentalhigiénés szak valasz-
tdsaval kapcsolatos dontési mechanizmusokat, tudatossagot, elkotelez6dést
kivanta feltarni, illetve azt, hogy kinek milyen elézetes képe volt a szakrol, mik
a céljai és elvarasai a szakkal kapcsolatban. Az elsé két kérdés a szakmai multra
iranyult és egyben az eddigi tanulmanyok iranti elkotelezédést is szondazta.

Eddig milyen szempontok alapjdn vilasztott képzéseket magdanak? Volt-e olyan
képzés, amit elkezdett, de vegiil nem abszolvalta?

A korabbi képzések, szakmak valasztdsanal megjelent a szimpatia, az érdek-
16des, a belsd intuicidébdl kibontakozd hivatastudat, tovabba a neveltetés, a
csaladbol hozott értékrend vagy éppen az orientacidéhiany is.

Ha a tanulmanyok soran keétségek, krizisek jelentkeztek, a kitartas, az
akaraterd, a késébbi megtériilés reménye volt a megkiizdés eszkoze, illetve a
mentoroknak tekintett, hiteles személyektdl valo segitségkeéreés.

Ahol az elsé, tavoli teriileten szerzett diploma egyértelmtien téves utnak
bizonyult (pl. a 18 éves kori 6nismeret- és palyaorientacio-hidny és az esetle-
gesen fals informadciok miatt), ott a segité szakma iranyaba torténd kiépitkezés
és a teljes karriervaltas lett a megoldas. A tudatos, kiérlelt, az énkép mélyiilésén
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és a bels6 sziikségletek felismerésén alapuld valtas a segité szakma iranti elkote-
lezédést eredményezett, amely nehéz élethelyzetek ellenére is megmaradt.

A mas tertiileten szerzett alapdiploma viszont j6 dontésnek és a hosszabb tavu
karrier megalapozasanak is bizonyulhatott. A kés6bbi élettapasztalatok és az
évek alatt manifesztalodo ,vonzalom” aztan megnyithatta a személyiséget egy
parhuzamos, a mentalhigiénéhez kozelit6 teriilet kialakitasdhoz. Ezen a hattéren
viszont mar megjelent a tudatosan el6készitett valasztas (el6zetes tajékozodas, a
képzési anyag tanulmanyozasa) és az elvaras-rendszer (gyakorlatorientaltsag,
oktatdi hitelesség).

A képzések valasztasaval és elvégzésével kapcsolatos elszantsag talan ott
érezhet6 a legerételjesebben, ahol a hatotényez6ék kezdettdl a segit6i identitas
meélyiilése iranyaba mutatnak: érettebb kor, a szocidlis szféra és a kliensek
iranti elkotelezddés, folyamatos szakmai fejlédés, gyakorlati kompetencidk
megszerzese, feleldsségtudat, celtudatossag.

A mentalhigiénés mesterszakot megel6z6 karrier utak és szakmai hatterek
vonatkozasaban egyertelmu, hogy a legerdsebbek a segitd szakma iranyaba
mutatd palyaorientdciés indikatorok azoknal a személyeknél, akik tudatosan
valasztottak a tertiletet, évek ota dolgoznak benne, hivatasként €lik meg a
szakmadjukat és folyamatosan képezték magukat. Valasztasaikban és telje-
sitéseikben fontos szerepet jatszottak a szakmai elvarasok és a felismert
sziikségletek (pl. szakmai fejlédés, gyakorlati kompetencidk bévitése, tamogato
szakmai kérnyezet, a kliensek iranti feleldsségérzet), tovabba bizonyos szemé-
lyiségvondsok (bels6 értékrend, kitartds, akaraterd, elhivatottsag, megkiizdési
stratégiak). Ezek a személyek varhatdan ezzel a vonatkoztatasi kerettel vesznek
részt a mostani mentalhigiénés képzésben is. Akinél még csak belilrdl,
halvanyan formalddik ez a szakmai ut, de mar végzett a teriileten plusz képzé-
seket, ott is megjelenik a tudatossag, a gyakorlati hasznossag, a hiteles szakmai
kornyezet, mint orientalé tényezd. Ahol ennél is kiforratlanabb az orientacio, ott
is megmutatkoznak olyan személyiségjegyek, amelyek a szak elvégzését vetitik
elére (pl. kitartas, nyitottsag, érdeklédés). Kérdéses a kimenetel olyan esetben,
ahol a tarsteriileten szerzett végzettség és tobb éves segit6é munkatapasztalat
ellenére is er6tlen a szakmai orientacio és céltudatossag.

A palyaorientacioval kapcsolatos kévetkezd kérdések az egyetem és a szak
valasztasaval kapcsolatos dontéseket tartak fel.
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Miért ezt a szakot €s miért a Pannon Egyetemet vilasztotta?

A megel6z6 szakmai utak, korabbi elkotelezddeések, szemelyiségjegyek €s
egyéb szubjektiv tényezdk sokfélesége nyoman a valaszok itt is szerteagazoak,
bar bizonyos objektiv tényezdk (pl. foldrajzi kozelség, képzési szint €s forma, a
felvételi kovetelményei) kovetkeztében konvergalnak is.

A Pannon Egyetem valasztasanal mindenhol megjelent a foldrajzi tényez6,
azaz Veszprém elérhetésége, kozelsége és ennek pénz és id6 vonzata.
A tobbségnél ez meghatarozo, egy esetben csak befolyasolod tényezd volt, egy
esetben pedig a régio, a Balaton kornyéke iranti személyes kotédés jelentett erds
pozitiv faktort. A PE melletti vegs6 dontest ezen kiviil befolyasolhatta a felveteli
eljaras szubjektiv lenyomata: a folyamatos , készséges tdjékoztatas” és segit6-
készség a kari oktatasi vezetéstdl és a szak oktatditdl; a szobeli felvételi tartal-
manak az egyén szdmara elényodsebb jellege, mint mds intézményben.

Szintén az egyetemhez kothetd a képzési forma valasztasa. Mivel mindegyik
alany munka — esetleg csaldd — mellett végzi a szakot, a dontést alapvetéen
meghatarozta a levelezds és tavoktatasos modok elérhetésége.

Az oktatasi szint, azaz az egyetemi mesterszak valasztasa a karrierépités
folyamataba illeszkedett és motivalhatta a szakmai életpdlya bels6 indittatasu
fejlesztése, az egyén dnmagaval kapcsolatos értékrendje és/vagy az egziszten-
cidlis/munkakori elérelépés feltételei.

Aszak, azaz a mentalhigiénés koz0sség- és kapcsolatépités valasztasanak alata-
masztasa sokkal kevésbe kotddik konkret szakmai elképzelésekhez. A mental-
higiéné, mint szakteriilet nem konceptualizalodik a valaszokban, homalyos a
,mentalhigiénés szakember” 6nallo karrierutja. A segit§ szakmaban évek ota
dolgozo, elkotelezett alanyok tobbnyire a segitéi eszkozkészletiik fejlesztését
és a professzionalizaciot emelik ki. Jellemzden nem jelenik meg a ,,mentalhi-
giénés kozosség” épitésének konkrét elképzelése. A bizonytalansag és a hataro-
zottabb elképzelések skalajat a kovetkezéképpen jelenitik meg a valaszadok altal
hasznalt kifejezések: igazabol fogalmam sincs, hogy a mentalhigiénés végzettség mit
Jfog takarni pontosan, olyan szimpatikus volt, sok helyre el lehet vele helyezkedni; ami
az emberekkel torténd neégyszemkozti segitd vonalat erdsiti ndlam, a munkakorémben
sziikséges mentdlhigiénés képességek fejlesztése miatt; egyeldre nincsenek konkreét
munkahelyek, de hoszszu tdavon bizom benne, hogy lesz lehetdségem mentdlhigiénés
emberkeént dolgozni.

Mindezekhez adodtak egyeni dontésformalo tényezok, mint peldaul a pszicho-
légia irant érzett vonzalom, a segité szakmaban dolgozd, mintaadé csaladtagok
hatasa, a csaladon beliili segités eszkozeinek fejlesztése, a mentalhigiénéhez
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valamilyen médon kapcsolddo korabbi képzések megszerzése. Az alapdiploma
és a korabbi végzettségek felvételi kovetelményekhez torténd illeszkedése szintén
meghatdrozo volt. Egy esetben arra is volt példa, hogy az elkételezett jelolt egy
éven keresztiil részismereti képzéseket végzett itt az egyetemen, hogy megfe-
leljen a bemeneti feltételeknek pszicholégiabol, pedagdgiabol és szociologiabal.

A jelentkezési statisztika megértése szempontjabol tehat relevansak bizonyos,
a képzési programon kivil allo tényezdk: a foldrajzi elhelyezkedés és, hogy ez
milyen sulyt képvisel az egyén jelenlegi élethelyzetében. Viszont a felvételt
illetéen vannak olyan jo gyakorlataink, amelyeknek tovabbvitelére fontos odafi-
gyelntnk es akar fejleszteniink is. Ezek kozeé tartozik az, ahogy az érdekl6ddkkel
kommunikdalunk, ahogy a szilikségleteiket, kérdéseiket kezeljiik. A mentalhi-
giénes teriileten ez teljességgel hozzatartozik a hitelességiinkhoz. A hallgatok
ezzel kapcsolatos pozitiv visszajelzése megerdsité. Ide tartozik az a felvételi
gyakorlatunk is, hogy az elkotelezett jelentkezdk szamara kreditpotlo kurzusok
elvégzését biztositjuk.

Mivel az érdekl6dok jellemzden ezen a csatornan indulnak el, meghatarozo
az internetes tajékoztatod feliileteink mindsége, azaz a pontossag, aktualitas,
megbizhatdsag, transzparencia és vonzerd. Az oktatasi formak fejlesztése es
bévitése is megtériilni latszik. A levelezés képzés megléte és hatékonysaganak
maximalizalasa alapvetd az egyébkeént dolgozo, csalados és szakmailag igényes
személyek szamara. Valosagos sziikségletre kapcsolodik tovabba a képzésiink
tavoktatasi formaban valo elérhetésége. A hallgatok koziil tébben, akar magyar-
orszagi, akar kilfoldi lakhellyel, ezt a képzési format preferaljak. Itt kihivast
jelent, hogy a virtualis tavolsagot athidald, személyes kapcsolddast is biztositsuk
a kozosséghez-tartozas megélésének elésegitésére.

A valaszok ugyanakkor nem bizonyitjak a mentalhigiene, mint konkret
és letisztazott fogalom és szakma melletti dontést. Még az egyértelmiien
segité-orientacioju szemeélyeknél is inkabb a mesterdiploma fontossaga
jelenik meg a segité-karrier épitése folyamataban. Tobb helytitt viszont inkabb
homalyos, bizonytalan vagy altalanos elképzelések tarsulnak a mentalhi-
giéné mibenlétéhez. Ezért alapvet6, hogy szakunkon a hallgatok olyan képzést
kapjanak, ami tisztdzza szamukra a mentalhigiénés teriilet szakmai tartalmat,
hasznat és alkalmazasi lehet6ségeit. Ebben irdnymutatast nytjtanak szamunkra
a hallgatok szakkal kapcsolatos céljai €s elvarasai, amelyekre a kovetkezo két
kérdés vonatkozott:
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Mi a legfobb célja a szak elvégzésevel? Mik az elvdrdsai a képzéssel kapcsolatban?

A célok megfogalmazdsa, értheté modon atfedést mutat a szakvalasztas megin-
dokoldsaval. Ahol a szakra vald jelentkezést is a bizonytalansag jellemezte, ott a
célokkal kapcsolatban is a bizonytalansag jelenik meg (Majd megldtjuk, mit hoz a
Jjovd). A szakmai cellal kapcsolatos bizonytalansagot nem zarja ki, ha a személy
korabbi végzettsége és tobb éves munkaja a segitd szakteriilethez kapcsolodik,
és terve a karrierut modositasa (Nekem oridsi céljaim nincsenek, elébb-utobb viltani
akarok).

Ahol a mds jellegi szakma irdnti elkotelezettség mellett a mentalhigiéné évek
ota parhuzamos vonalként van jelen az egyén €letében — érdeklddes, €letve-
zetés, Onképzés formajaban — ott a cél a szakmai profil bévitése (Beépithetd
a jelenlegi munkamba). Egyedi szinten, a mesterszak elvégzeséhez kapcso-
lodéan megjelenik a kutatds irdnti ambicid, interdiszciplinaris vonatkozasban,
a mentalhigiénéhez kapcsolodoan. Az elkotelezett segitdi identitas hatterén
viszont a szakmai fejlédés és eszkoztar bévitése fogalmazodik meg hatarozott
celkeént, a kliensekkel valé eredményesebb munka okan. Van olyan hallgato,
akinél a megvaldsitas konkrétumai még nem latszanak, de a cél a személyes
és szakmai én kiteljesitése. Hiteles az adaptalodas és a megkiizdés utvona-
lainak feltarasa: idét ad maganak, hosszu tdvon gondolkodik és épiti magat,
nyitottsaggal, tudatosan. Ebben a folyamatban fontos helyet foglal el a jelenlegi
egyetemi kornyezet inspirald hatasa (Nagyon tetszik nekem az egyetemi kornyezet,
visz a sodras, rengeteg lehetdségem van, konferencidk, taldlkozas kiforrott szakembe-
rekkel, az oktatok és hallgatotdarsak életutjainak, tapasztalatainak a megismereése).

Osszességében azt mondhatjuk, hogy — a bemeneteli célokhoz hasonléan — a
kimeneteli tervek is a homadlyos orientacié és a hatarozott szakmai tudatossag
széles skaldjan helyezkednek el és egyénileg definidlédnak a kévetkez6 fogalmak
mentén: bizonytalansag, a szakmai profil bévitése és a professzionalizacid, a
kutatasi ambicio, a mentalhigiénés eszkoztar bovitése, és a belsd, illetve kiilsé
indittatdsu karriermodositas és -épités mentén.

A képzéssel kapcsolatos elvarasok tobbnyire koherensek a célmeghataro-
zassal.Megjelenik kozottlik az elméleti ismeretek bévitése altalanos értelemben
(atfogo kép megszerzése) vagy adott teriileten (a pszicholégia és a mentalhi-
giéné kapcsolodo teriiletein). Ugyanakkor erdteljes a gyakorlati, haszndlhato
készségek megszerzése iranti igény, altalanosan és konkrétabb értelemben is.
Ahaszndlhato tudas kapcsan megfogalmazodik a szakmai biztonsag és 6nallésag
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vagya (hogy a mdsodik €v veégére ugy érezzem, hogy kész szakember lettem, egyediil
megdllom a helyem). Kidomborodik tovabba a szinvonalas oktatas irdnti elvaras is.

Rendszerben fogalmazodnak meg az elvarasok ott, ahol az ujratervezes 6ssze-
fonddik az 6nazonos szakmai elérelépés igényével: a képzés soran letisztazodjon
a fékusz, kikristalyosodjon a szakmai én és az ehhez illeszked6 szakmai irany; az
egyetem pedig erésitse a mentalhigiénés szakma elfogadottsagat és presztizsét
(A mentdlhigiénés szakember nagyon tag fogalom és félek a tdarsadalmi elismertsége
hidnydtol, ennek a publikdldsa még egyetemi feladat).

A hallgatok elvarasai iranyt adnak a szak erdsitéséhez és minésegi fejlesz-
téséhez elmélet és gyakorlat, illetve a tanérakon kiviili szakmai tartalmak
(pl. konferenciak, szakmai napok, mthelyek) terén, hogy a képzés végén a
hallgatok ténylegesen mentalhigiénés szakembernek érezzék magukat, akiknek
hasznalhato készségekkel bdviilt az eszkoztara, akik redlis hatteret kaptak a
tervezett valtdshoz, elérelépéshez, akik szakmai identitdsukban és szuvereni-
tasukban stabilizalodtak.

A célok, tervek képzés alatti teljesiilését longitudindlis kutatasunk kimeneti
A célok, tervek képzés alatti teljestilését longitudinalis kutatasunk kimeneti
meérései fogjak vizsgalni, de a kezdeti benyomadsok, elégedettség szondazasara
adott lehetdséget a kovetkez6 kérdés:

Hogyan érzi magdt a mentdlhigiénés tanulmanyai kezdetén?

Tobb interjualanynal is pozitivak a kezdeti benyomasok, féleg, ha a félév elsé
orai alatamasztottak a szakra torténd jelentkezésiiket, kezdeti elképzelestiket.
A hasznossag megtapasztalasa olyan kurzusok kapcsan konkretizalddik, ahol
a hallgato érzi a szak nevéhez kapcsolodo relevanciat, a szakmai sziiksegletei
szerinti épiilést és a fejlédést korabbi tanulmanyaihoz képest (pl. a mentalhi-
giénéhez kapcsolodo és gyakorlati kurzusok; szakmai szemelyiség fejlesztése;
személykozpontu beszélgetés; dnismeret). A pozitiv kurzustapasztalatokat a
hallgatdk tobb esetben oktatokhoz is kapcsoltak, jelezve, hogy a kurzusélményt
meghatdrozza annak az oktatonak a személyisége, felkésziiltsége, hitelessége,
aki a szakmai tartalmat atadja nekik.

Ugyanakkor a pozitiv megélésekbe agyazva megfogalmazodtak kritikak is.
A kétsegek egy része a képzés egészének a tartalmi 6sszetételére vonatkozik
(Megvan bennem a bizakodds, hogy ez a képzés jol dsszerakott valami). A negativ
erzesek feler6s6dnek akkor, ha a , tolteléknek” tekintett targyakhoz kapcsolodo
szamonkérést sziikségteleniil megterhelének érzik. Zavaro lehet a kurzusok
tobbféle online megjelenitésébdl fakado eldarasztottsag és bizonytalansag
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érzés (Kaotikus nekem, hogy kiilonbozd feliileteket haszndlnak az oktatok. Ami a
Moodle-feliiletre fel van toltve, az nagy segitség és az dtlathatd). Ezek a megélésék
erdsithetik a lemorzsoldédas kockazatat a kezdeti gyenge orientacio és elkote-
lez6dés esetében, de a kitartéak szemében is aladshatjak a szak presztizsét.
Az utolso palyaorientacios kérdes pont az elérevetitett nehézségekre vonatkozott:

On szerint mik lesznek a legfontosabb kihivisok a folyamatban?

Mivel ezen az évfolyamon minden hallgaté levelezds vagy tavoktatasos
képzésben, munka és esetleg csalad mellett, a legtébb esetben mas telepi-
lésrél végzi a képzést, az id6tényezd meghatarozo kihivasként jelentkezik, tobb
szempontbol: a sok életfeladat id6beli 6sszeegyeztetése €s feszitettsege miatt
(gyermeknevelés, meglévd munka, utazas); a tanulas idébeli megtervezése és
beosztdsa miatt, és amiatt, hogy a képzés a pihenésre, feltoltddésre hasznalhato
id6t veszi el.

A személyisegbdl fakado kihivast jelenthet az 6n-elvaras, esetleg maxima-
lizmus (Nekem a féiskoldn inkdbb otoseim voltak). Egyedi szorongas-forrasként
jelenik meg a mas jellegi munkakorb6l adodo, segitdi tapasztalat-hiany megélése
a hallgatétarsakkal dsszehasonlitva (Félelmeim vannak ezzel kapcsolatban) vagy
a szakmai kurzusok némelyikének djszertisége (En nem vettem részt énismereti
képzésen, nekem ez nehézség).

A kihivasok ellensulyozasara viszont megfogalmazodtak a személyiséghdl és
korabbi élettapasztalatokbdl fakadd 6n-meger6sité mondatok, bevalt megkiizdési
stratégiak, belsd er6forrasok, mint példaul a kitartas, az akaraterd, a tanulasi-ké-
pességek fel6li bizonyossag, a meglévé szakmai tapasztalat, tudas felismerése
és validalasa.
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5. Palyaidentitas

A palyaidentitas kategoérianal az interjualanyok mentalhigiénés szakmarol vald
véleményét (mint példaul a szakma tarsadalmi fontossaga, értéke, hasznossaga
vagy megbecsiiltsége), illetve a valasztott életpalya sajat életében betdltott
szerepét (karrierépités, egyéni érdeklddés, értékrend, kérnyezeti tényez6k)
fejtettek ki.

Ezen kivil beszamoltak arrol, milyen jellemzéket tartanak fontosnak a
mentalhigienés szakmahoz és melyek azok a tulajdonsagaik, készseégeik, eréfor-
rasaik, amelyeket a leginkabb tudnak majd hasznositani a mentdlhigiénés
munkavegzés soran, nyilatkoztak ugyanakkor sajat fejlesztend¢ tertileteikrdl
(dnbevallas alapjan) is.

Igyekeztliink tovabba — a jelen mellett — a multat és a jovot/jovokepet is el6térbe
helyezni. Megkérdeztiik a hallgatokat, melyik volt az az eset az életiikben, amikor
segitseget nyujtottak valakinek és ez kiilondsen mely nyomot hagyott benniik
(mit tettek, hogyan éreztek/éreznek ezzel kapcsolatban). A mult tekintetében
ugyanakkor egy onreflektiv kérdést is feltettiink:

Vissza tud-e emlékezni olyan maganéleti helyzetre, amiben nagyon komolyan
sziiksége volt vagy lett volna mentalhigiénés segitségre?

Ezen feliil pedig egy jovObe tekintd szituativ feladatot is tettiink az interjuba, az
interjualanyoknak ugyanis a szakmai énmagat kellett elképzelniiik 5 év mulva
(kit/mit 1at, hol van, kik veszik koriil, hogyan néz ki, hogyan érzi magat).

Az interjuk ,pdlyaidentitas” elnevezésl blokkja tulajdonképp a motivacios
levelek elemzésének “szakmai 6nismeret” (vo. a szakmai onreflexio képessége, a
mentalhigiéné teriiletén relevansnak tartott eddig megszerzett szakmai kompe-
tenciak, készségek, tapasztalatok és a mentalhigiéné teriiletén fejlesztendd
szakmai kompetencidk, készségek), illetleg “a képzéssel kapcsolatos érdek-
16dés, motivacio, célok” cim részével alkot parhuzamot, illetve mélyiti azt.

Mit gondol a mentdlhigiénés szakmardl dltaldaban (pl. tdrsadalmi fontossag,
értek, hasznossag, megbecsiiltseég)?

A hallgatok meglatasai alapjan kétségkiviil megmutatkozik a szakma tarsa-
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dalmihasznossaga a modern vilag okozta egyre nagyobb terhelés, egyre fokozodo
elvarasok, stresszfaktorok emelkedd szama és az egyéni krizisek kévetkeztében
(A probléma egyre inkdbb tomegesen jelentkezik a tarsadalomban és egyre inkdbb
szlikség lenne ezen a teriileten szakemberekre.), mentalis egészséget promotald,
el6segito jellege, illetve preventiv hatasa, am vele parhuzamban az elterjedtség
és a megbecsiiltség igen alacsony volta hazankban. Mindemellett tovabb rontja a
helyzetet az dtlagember a segité szakmardl valo csekély tudasa (En azt gondolom,
hogy még nem eléggeé elterjedt ez a dolog. De szerintem az dtlagember jobban tudja
azt, hogy mi az, hogy pszicholdgus, mint az, hogy mentdalhigiénés segitd.; A pszicho-
légusok sokkal jobban megbecsiiltek, mint egy mentdlhigiénés szakember.), illetve az
ehhez kapcsolodo rendszerszintl tarsadalmi elfogadottsag kérdése (Szerintem
nagyon hasznos, de szerintem masok szerint nem annyira.; Nalunk szerintem még
nagyon sokat kell minden iranyba fejlodnie a tarsadalomnak.). A leirt hianyossagok,
illetéleg a tarsadalomban megjelend, a kiilonb6z6 szakmakrol alkotott téves
elképzelések (vagy az egyes szakmak, teriiletek 6sszekeverése) miatt az interjuk
soran is erezhetd volt egyfajta aggaly megjelenése a hallgatokban. Tehat kétseg-
kiviil jelentkezik a tarsadalmi edukacid, a hétkdznapi emberek (azaz a jovébeli
kliensek) informalasanak kivanalma, azonfelil a hallgatok sajat informacio-
hidnyabol adodé frusztracioja is teret kap, mint példaul a kompetenciahatar
kérdéskore (a mentalhigienés szakember mentalisan egeszséges, de az eletének
ezen szakaszaban valamilyen elakadast, nehézséget megél6 egyéneken segit, de
hol van a hatar az egészséges és a nem egészseges allapot k6zott), vagy képzeés
elején természetesen jelenlévd szakmai bizonytalansag (Mindig bennem van az,
hogy segitsek ... De nem tudom az utjat, hogy hogyan tudok segiteni nekik.). Tovabba
problémas lehet a végzett szakemberek valodi gyakorlati ratermettsége is (Nem
biztos, hogy mindenki ide valo. Sokan sajat problémaval érkeznek és nem biztos, hogy
felkésziiltek arra, hogy mdsok problémdjdaval foglalkoznak.).

Mit gondol a mentdlhigiénés szakma helyérél a sajdat életében (életpdlya,
karrierépiteés, egyéni érdeklddés, értékrend, kornyezeti tényezok)?

A szak/szakma iranti érdekl6édés megjelenik tulajdonképpen az 6sszes inter-
juban, viszont itt is kiilonvalik az elkotelez6dés tekintetében az els6dleges
motivacio szempontjabdl a segiteni akaras mint hivatas, a karrierépités/valtas
vagya, a mentdl szakma mint B terv (pszichologus diploma helyett), illetve a még
kiforratlan, épp formalodo palyaidentitas is (vo. motivacios levelek).

Viszont az interju elérehaladtaval, az egyes kérdésekben valé mélyedéssel
a kilénbozd felallithatd kategoriak olykor egymasba csusznak, toébb helytitt
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példaul egyszerre van jelen a mentalhigiénés, segitd szemlélet és szakmai elhiva-
tottsdg mellett egyfajta szerepbizonytalansag vagy szerepkonfliktus ugyanazon
interjualanyban. Nyilvanvaléan ez utobbi teljes mértékben normativnak
mondhatd, hiszen interjualanyaink mindegyike elsé évfolyamos, 4j valasztott
palyaja elején 1évé, levelez6 hallgatd. Kovetkezésképpen nem meglepd, hogy
ennél a kérdésnél voltaképpen egyik interjualany sem fogalmazta meg valaszat
egzakt modon (ahogy a motivacios levelek is tiikrozik, a meglévé munkatapasz-
talatok fejlesztése, professzionalizacio, karrierépités/elérelépés lehetésége keriil
elotérbe).

Milyen jellemzoket tart fontosnak a mentdlhigienés szakmdhoz és melyek azok a
tulajdonsagai, készségei, erdforrdsai, amelyeket a leginkabb tud vagy fog tudni
hasznositani a mentdalhigiénés munkdban?

Melyek az on fejlesztendd teriiletei?

A szakmahoz szilikséges és fejlesztend6 készségek tekintetében szintén a
fenti tendencia rajzolodik ki. Az empatia, tiirelem, figyelem, hitelesség, hatar-
tartas, kommunikacid, személykézpontusag, ahogy a motivacios leveleknél, a
fejlesztendd tertiletek (nyitottsag, kedvesseég, befogadas, szakmai hozzaallas,
rahangolddas, megfelel6 figyelem kiépitése, kommunikacios készségfejlesztés,
hitelesség elérése, dnbizalom novelése, halogatas leklizdése, gyors itélkezés
megszilintetése, személykozpontusag, széleskorii mentdlhigiénés ismeretek,
eszkozok, technikak, modszerek, naprakészség tobb tarsteriileten, ,minden”)
tekintetében csak elvétve jelennek meg konkrétumok (Isd. fent), mély szakmai
onismeretre utalé nyilatkozatok (van, aki nem is emlit fejlesztendd tertletet,
masok sablonosan kozelitik meg a kérdést vagy személyes rossznak tartott tulaj-
donsagaik javitasara torekszenek).

Melyik volt az az eset az életében, amikor segitséget nyujtott valakinek és ez kiilondsen
mély nyomot hagyott onben? (Mit tett? Hogyan érzett/érez ezzel kapcsolatban?)

Altalanossagban elmondhatd, hogy a segitésre vonatkozé kérdés — habar
teljesen kiilonbo6z6 oldalakrol kozelitették meg kérdést, s teljesen mas torténe-
teket hoztak — mindenkinek viszonylag konnyedén ment. A segités témakorét
volt, aki teljesen szakmai aspektusbdl kozelitette meg és a jelenlegi szakmajabol
hozott konkrét esetet, pontosan kifejtve, hosszasan részletezve (Persze vannak
kudarcok is az életiinkben..., de ezekre tudok koncentrdlni, nekem az az eredmény, hogy
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ha vannak eszkozeim €s azokat legaldbb megprobdlom bevetni, tehdt az is eredmeény,
ha mindent megprobalok, amit lehet, fiiggetleniil attol, hogy annak egy nagyon pozitiv
kimenetele lesz vagy sem. De eredménynek tartom, hogy az az ember azért érzi azt,
hogy az 6 problémdja fontos valakinek és van valaki, akihez fordulhat, aki segit.). Volt,
aki nagyon tomoren, vazlatosan, targyilagosan fogalmazta meg segitd torténetét
minden érzelmi tartalmat mellézve (Most hirtelen ez jutott eszembe, de biztos van
még sok eset.). Viszont volt, aki nem szakmai tartalmu igyrél beszélt, hanem
inkabb a maganéletébdl hozott tébb esetet, mig mas szintén a maganéletébdl
emlitett torténéseket, viszont nem konkretizalta azokat.

Vissza tud-e emlékezni olyan magdnéleti helyzetre, amiben nagyon komolyan
sziiksége volt vagy lett volna mentdlhigiénés segitségre? Mit tett?

A segitségkéresre vonatkozo maganeleti kérdés nehezebbnek mutatkozott,
habar mindenki rogton fel tudott idézni egy esetet az életébdl, a téma személyes
érintettseéget tartalmazo volta miatt minden interjualany kissé elerzekenytlt a
megvalaszolds folyaman. Erre a kérdéskorre szintén sokféleség jellemzdé a témak
(halaleset vagy parkapcsolat felbomlasa utani gyaszfolyamat, sziilési kompli-
kacio, de olyan is volt, aki nem konkretizalta), a kifejtés (volt, aki nagyon pontosan,
athatoan fogalmazott, volt, aki nem szeretett volna meélyebben belemenni) és
a krizis megélése/feldolgozasa tekintetében is. Utébbinal a tarsas megkiizdés
mint a csalad vagy ismerdsok, baratok timogatasa; a pszichologushoz fordulas;
a viselkedéses megkiizdés mint az evés, illetve a segitség hianya altal a tehetet-
lenség érzése jelent meg (Hdt én igazabol akkor semmi segitséget nem kaptam, pedig
nagyon komoly segitségre lett volna sziikségem.).

Szitudcio: képzelje el szakmai onmagdt 5 év mulva és beszéljen errdl (Kit/mit ldt,
hol van, kik veszik koriil, hogyan néz ki, hogyan érzi magdt?)

A jovOre vonatkozé kérdés talan a legmegosztébb mind koziil, hisz a szakmai
elképzelések bizonytalansaga itt mutatkozhat meg leginkabb. Visszatekintve
a motivacios levelek elemzésére, elmondhato, hogy az interjuk megerdsitették
az elézetes elvarasainkat, feltételezéseket. Az interjualanyok valaszaik alapjan
lényegében harom csoportra bonthatdk: az egyik csoport a szilard elképzelé-
sekkel rendelkezd, segit6 szakmaban tevekenykedd jovObeli mentalhigiénes
szakemberek képét vetitette el6re (Ezt fogom csindlni, én most ezt latom ... csak
mdar kiegészitve ezzel a képzéssel. Most Uugy érzem, hogy ez hivatasom, az emberekkel
valo foglalkozds az mindenképpen ... és ugy gondolom, hogy mindenkinek jobb, ha én
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ezen a helyen vagyok.), a masik csoport a kepzéstdl varja a segitseget/utmutatast a
fékusz, illetve az egyéni célok pontos megfogalmazasaban (Nem tudom eldinteni.
Ezt mar tényleg a jovo hozza... Maradna-e a foszakmam is vagy sem...; Hat jol érzem
magam benne. De szerintem ez tényleg nekem 1gy lesz jelen, hogy nem kizdrdlagosan
segitoi szerepben leszek.), a harmadik pedig a lendiletes, elképzelésekkel felveér-
tezett karriervaltoké (Egy cégnél latom magam, ahol ilyen mindenféle mentdlhi-
giénés programokat kitaldlok a dolgozoknak,; Egyediil vagyok egy kis helységhen és ott
dolgozom, jonnek hozzdm emberek).

6. Az interjualany egyéb, zaro megjegyzeései

A zaras cimi kategorianal terveztiink helyet adni szcénikus vagy szituativ
informadcidk leirasanak, azaz igyekeztiink lehetéséget kinalni az interjualanyok
szamara, hogy kifejtsék olyan gondolataikat, melyek esetlegesen az interju soran
nem keriilhettek felszinre.

Kiemelendd, hogy a 6 interjualanybol minddssze 2 hallgaté hasznalta ki a
lehetdséget, a tobbi 4 alanynak nem volt plusz mondanivaldja. A 2 hozzaf(iz-
nival6 pedig diverzitast mutat, ugyanis mig egyikiik szakmai, az egyetemhez
kapcsolhato, addig a masikuk személyes aspektushol kozelitette meg a kérdést.
Felmerilt annak az igénye, illetve egy pozitiv vizidja, hogy a jelen képzés
elényos, hasznos oldalai kiegyenlitik majd a szak 1j voltabdl adédo jelenlegi
bizonytalansagokat, s lefedik ezaltal a tarsadalmi sziiksegleteket. Ugyanakkor
egy Onismereti jellegl zarogondolat is érkezett, némi kapcsolodasi ponttal az
el6z6hoz, hisz itt a hallgaté ugyan mas megkozelitésbdl, de szintén elény-hat-
ranyrol beszélt: hangsulyozta a segité 1ét soran feltétleniil sziikséges 6sszhang
megtalalasanak fontossagat és 6nismereti munka esszenciajat, tovabba kiemelte
az interju gondolatébresztd voltat (En mdr vagyok ugy magammal, hogy azt merjem
mondani, tisztdban vagyok ennek a létnek minden eldnyével és hdtrdnydval ... az is egy
Jo alap egyébként, hogy az ember osszhangba keriil sajat magaval ... onismereti munka
az egész. Tehat, hogy ha segitéként dolgozik az ember, akkor is egy nagyon fontos pont
szerintem, hogy ott is ez az ut. Jo volt ez a beszélgetés sok mindenen elgondolkodtam).
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7. Kovetkeztetések, kitekintés

Osszességében elmondhato, hogy eredményeink, kévetkeztetéseink a képzés
fejlesztésének szempontjabol hangsulyosnak tekintenddk. A motivacios levelek
tartalmi elemzéséhez jelentékenyen kapcsolddo interjuk mélyitették tudasunkat
hallgatoink énképérdl, palyaorientaciojarol és palyaidentitdsarol, némiképp
melyebb érzelmeirol, gondolatairol. Célzottabba valhat ezaltal a képzes optimali-
zalasa, a hallgatéink igényeinek kiszolgalasa, valamint az oktatas hatékonysagat
noveld, fejlesztendd teriiletek beazonositasa (megfelelé6 emberek kivalasztasa,
kompetenciahatarok ismertetése, hatartartas tanitdsa, kommunikaciofejlesztés,
modszerek tanitasa, a szakma és a hétkéznapi emberek kdzelebb hozasa).
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Korim Anna?

»Hol a helyem?”

Mentalhigiénés szakember lehetdségei a veszprémi korzet
kozegészségiigyi ellatasaban

Abstract

Expert cooperation concerning psychological issues is on the rise in our country, but there is
still no organisation that can bring together the professionals to eliminate misuse and make
care safer. The situation is far from simple: until now, there has been a lack of treatment form or
professional status that would fill certain gaps in care and make it more accessible to those who
need it. The aim of this study is to provide insight into the competencies and work of public health
professionals and to present a good practice on how to fill the gap between the work of a psycho-
logist and of a specialist nurse and between ward-based treatment and care treatment. In my
opinion, the first problem can be solved by the special professional perspective and competence
of the mental health professional, the second by a unique form of care that is provided by the Day
Therapy Unit (NTR) in Veszprém. The mental health professional is able to develop a system of
sessions between psychotherapies and specialist sessions that enables patients to receive more
precise, effective and faster care. The operation of the NTR addresses a long-standing problem:
avoiding inpatient treatment for persons who do not need it, and reintegrating those who are
currently falling into the wrong path into society. In my study, I will first outline the domains of
the relevant professions, then the framework of public health care, followed by the functioning of
the NTR, including the essential role of the mental health professional. Finally, I will illustrate the
effectiveness of the Unit through brief case studies, and I will also look at the role of the mental
health professional in outpatient care.

Keywords: public health, psychology, mental health, outpatient care, Day Therapy Unit, Veszprém
model, cooperation, diversity, competence, good practice.

Absztrakt

A pszichés kérdésekkel vald egytittmiikodés felivel6ben van hazankban, azonban tovabbra sincs
egy olyan szervezet, amely 0ssze tudnd fogni a szakma képviseldit, kikliszobolve ezzel a vissza-
éléseket, biztonsagosabba téve az ellatas igénybevételét. A helyzet korantsem egyszer(: minde-
ziddig hidnyzott egy olyan, az ellatdsban megtapasztalhaté lyukat betolté kezelési forma, illetve
szakmai statusz, amely képes a kezelést gordiilékenyebbé tenni az azt igénylék szadmara. Jelen
tanulmany célja betekintést nyujtani a kozegészségiigyben résztvevé szakemberek kompeten-
ciakorébe és munkajaba, tovabba egy jé gyakorlatot bemutatni arrdl, hogy miként lehet az Urt,
amely a pszicholdgus-szakapold, valamint az osztalyos kezelés-gondozoéi kezelés kozott fennall,
betolteni. Az els6ként felvetett problémara allaspontom szerint a mentalhigiénés szakember
egyedinézetrendszere és kompetenciakore, az utdbbira a Veszprémben miikodd unikalis ellatasi
forma, a Nappali Terapias Részleg (NTR) lehet a megoldas. A mentalhigiénés szakember

1 Pszicholdgus, klinikai szakpszicholégus jelolt, Veszprém Varmegyei Csolnoky Ferenc Korhéz,
anna.korim@gmail.com
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a pszichoterapidk és a szakdolgozai foglalkozasok kdzott olyan foglalkozds-rendszer kialakitasara
képes, amely lehet6vé teszi a paciensek szamara, hogy ellatasuk precizebb, hatékonyabb, gyorsabb
legyen. Az NTR miikodtetésével pedig orvosolhatova valik egy régota égetd probléma: az osztalyos
kezelés elkeriilése azon paciensek esetén, akik erre nem szorulnak ra, valamint a jelenleg kallodo
személyek visszaintegralasa a tarsadalomba. Tanulmdnyomban el§szor felvillantom a relevans
szakmdk mukodési teriileteit, majd a kdzegészségligyi ellatas keretrendszerét, ezt kdvetben az
NTR miikodését, benne a mentdlhigiénés szakember elengedhetetlen szerepével. Végiil rovid
esetbemutatdsokon keresztiil szemléltetem a Részleg hatékonysagat, és kitekintésként a mentél-
higiénés szakember szakambulancian betolthet6 szerepére is kitérek.

Kulcsszavak: kozegészségligy, pszichologia, mentalhigiéné, szakambulancia, Nappali Terdpids
Részleg, Veszprémi-modell, kooperacio, diverzitds, kompetencia, jo gyakorlat.

Betekintés: a pszichologia-kérdéskor helyzete Magyarorszagon

Magyarorszagon napjainkban a mentalis problémakkal, pszichés kerdeskorrel
valo egyetértés és egytittmiikodés felivel6ben van, azonban még jelenleg is
szamos stigma es félreértés ovezi. A Magyar Pszichologiai Tarsasag igyekszik
osszefogni hazank szakembereit, és valéban szamos, folyamatosan ujulé szekci-
oival sz€les tarhazat nyujtja a valahova tartozni vagyo kollegaknak. Ugyanakkor
tovabbra is hidnyzik egy olyan szervezet, amely kamarai jelleggel, adott esetben
kotelez6 részvételi alapon siriti magaba nem csak a pszicholégusokat, hanem
minden, e teriilet barmely dgaval foglalkozé szakembert. Ennek hidnyaban a
szakemberek védelme és hataskore is bizonytalan (kivetelt képez talan a klinikai
szakpszichologusok helyzete, melyet napjainkra lelkes képvisel6iknek hala,
sikeriilt a kbozegészségiigyben orvos-szintre emelni). Emellett a leendd kliensek,
paciensek is joval tobb veszélynek vannak kitéve, hiszen nincs egységes irany-
mutatas arra nézve, hogy problémajukkal milyen, melyik szakemberhez fordul-
hatnak. A visszaélések megelézésére sziiletett hazankban az ugynevezett
Lkuruzslotorvény” (Biintetd Tvk. 2020/02.15-t6l hatdlyos modositasa, mely a
Bilintetd Tvk. 2012. évi C torvény 187. § (1) bekezdésére irdnyul 2), valamint az 4j
egeszseégligyi torveny (2020. évi C torvény 2.°) is igyekszik a kialakult helyzetet
keretek kozé szoritani, ugyanakkor véleményem szerint még hosszu az ut a
szakma eldtt.

2 W. K. H. Kft. (n.d.). 2012. évi C. térvény a Blintet6 Torvénykonyvrél — Hatélyos Jogszabalyok
Gyljteménye. https:/net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a1200100.tv
3 W. K. H. Kft. (n.d.-b). 2020. évi C. torvény az egészségligyi szolgalati jogviszonyrol — Hatalyos Jog-

szabalyok Gy(jteménye. https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a2000100.tv
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Pszichés problémakkal foglalkozo szakmak, és hataskoreik

Hazankban a lelki kérdésekkel, mentdlis problémakkal foglalkozé szakdgak
hataskor szerint névekvé sorrendben a kévetkezdk: coach, mentalhigiénés
szakember, pszichologus és ez utébbi tovabbképzett valtozatai, a szakpszicho-
légus, és a pszichoterapeuta. Létfontossagu lenne, mind a szakmak képvise-
16inek, mind a segitségért forduld személyeknek, hogy e kompetenciakoroket,
az egyes szakmak hataskoreit nemcsak, hogy megismerjek, de be is tartsak,
hiszen csak igy lehet az ellatas valoban hatékony és szinvonalas. Ezen szakte-
riletek jogszabalyban megfogalmazott hataskore az alabbiakban olvashato, a
kozegészségligyben relevans szakteriileteket érintve.

Mentdlhigiénés szakember

A kozegészségligyben dolgozo kolléganak az egészségiligyi szolgalati jogvi-
szonyrol sz6lo 2020. évi C torvény 2. § (3) és (10) bekezdésében* foglalt feltéte-
leknek kell megfelelnie. A jelenleg hazankban érvenyben 1évd szabalyozasok
alapjan a mentalhigiénés szakember 6nalldéan vagy csoportban is dolgozhat,
kompetenciai pedig a kovetkezok:

A szakember ismeri az adott kulturkor, jelen esetben a magyar tarsadalom
alapvetd jellegzetességeit, jartas a szemeélyiség- valamint fejlédéslélektanban,
birtokaban van csoportdinamikai alapismereteknek. Alapvetd pszichopato-
logiai ismeretekkel rendelkezik (késébb latni fogjuk, hogy a kozegészséglgyi
ellatdsban ez rendkiviil ényeges szempont), tisztdban van az altala alkalmazhato
modszerek tarhazaval, valamint a modern tdrsadalomtudomdnyi kutaté-
munkak fébb elméleteivel. Az ezzel a végzettséggel rendelkezd személy
képes segitd kapcsolat kialakitasara, problémamegoldé készség fejlesztésére,
stresszmenedzsmentre, konfliktuskezelés fejlesztésére egyénileg és csoportban
egyarant. Folytathat mentalhigiénés konzultaciét, melyet 6-8 alkalomban kell
maximalizalnia, és akut élethelyzeti nehézségeket érinthet vele. Részt vehet
a human értéekek megdrzeésének es fejlesztésének el6segitéseében, krizishely-
zetek megoldasaban, illetve szamos egyéb keészseg fejlesztésében (példaul kiegés
megel6zése, kezelése, életvezetési tanacsadas). Emellett specidlis csoportok, igy
pszichiatriai betegek, mikodéset is tamogathatja, segitheti a csoportdinamika
kialakitasat, pszicholégus kolléga szupervizidja mellett.

4 ICF coaching kompetencidk - ICF Hungary. (2021, May 16). ICF Hungary.
https://www.coachingfederation.hu/icf-coach-kompetenciak/
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A mentalhigiénés szakember holisztikus, rendszerszemléletben dolgozik,
rogersi elvek alapjan. A szakember felel6ssége a mentdlis egészség szempont-
jabol relevans és hangsulyos témak megvitatasa, cselekvési terv kialakitasa,
egészsegveédo programok kialakitasaban vald részvétel, valamint az intézmény
egyéb tagjaival vald kapcsolattartas, folyamatos szakmai és személyes
fejlédés (tovabbi informaciok, 6sszefoglald jelleggel, sajnos szinte kizarolag a
www.felvi.hu oldalon érhetdk el®).

Pszicholdgus

A kozegészségligyben dolgozd kolléganak az egészségiigyi szolgdlati jogvi-
szonyrol széldé 2020. évi C térvény 2. § (3) és (10) bekezdésében® foglalt
feltételeknek kell megfelelnie. A fels6oktatasi szakképzések, az alap- és mester-
képzések képzési és kimeneti kovetelmenyeirél, valamint a tanari felkészités
kozos kovetelményeirdl és az egyes tanarszakok képzési és kimeneti kovetelmé-
nyeir6l sz6l6 8/2013. (I. 30.) EMMI rendelet modositasarol szold 8/2016. (VIIL. 5.)
EMMI rendelet” alapjan a pszichologus kompetenciakére a kovetkezd.

A pszichologus diplomaval rendelkezd kolléga ismeri szakteriilete altalanos és
specifikus jellemzdit és hatarait, kurrens fejlédési iranyait, kapcsolodasi pontjait
rokon szaktertleteihez. Ismeri szakteriilete kutatasi modszereit, a modern
kutatdsi irdnyzatokat, szakmaja szokincsét, valamint altaldnosan a beszélt
és irott nyelvi kommunikacié elemeit. Részletesen ismeri a szakteriiletéhez
kapcsolddd jogi szabalyozasokat, etikai és tarsadalmi normadkat, ezzel is bizto-
sitva kompetenciahatarainak betartasat. Az e teriileten végzett kolléga képes
az atfogd-, altaldnos és specidlis 0sszefliggések feltérképezésére, analizdlasara
és szintetizalasara; ezek megfogalmazasaval adekvat értékeld tevékenységet
végez. Képes azonositani szakmai problémakat, mivel szeleskord interdiszcip-
linaris és diverziv tudassal rendelkezik, tovabba ezen problémakra megoldasi
javaslattal is €l. Probléemamegoldasok innovativ, széleskord tarhazaval rendel-
kezik. Feladatai ellatdsa soran mindenkor egytittmiikodik kapcsolddo tertiletek
szakértdivel. Kutatomunkaban részt vesz. Mindezek mellett hitelesen kozvetiti
a szakmaja altal felvetett problémakoroket, kérdéseket, mikézben mindenkor

5 ICF coaching kompetencidk — ICF Hungary. (2021, May 16). ICF Hungary.
https:/www.coachingfederation.hu/icf-coach-kompetenciak/
6 W. K. H. Kft. (n.d.-b). 2020. évi C. torvény az egészségiigyi szolgalati jogviszonyrol — Hatalyos Jogsza-
balyok Gytjteménye. https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a2000100.tv

W. K. H. Kft. (n.d.-a). 18/2016. (VIIL. 5.) EMMI rendelet a fels6oktatdsi szakképzések, az alap- és
mesterkepzesek képzési és kimeneti kdvetelményeirél, valamint a tandari felkészités kozos kovetelményeirol
és az egyes tanarszakok képzési és kimeneti kovetelményeirdl szold 8/2013. (1. 30.) EMMI rendelet médosi-
tasardl - Hatalyos Jogszabalyok Gytjteménye.
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=A1600018.EMM&txtreferer=00000.txt
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betartja a szakmadjabol adodoan ra vonatkozé hatdlyos szabalyokat. Magaéva
teszi azt az elvet, hogy a folyamatos szakmai szocializacid és a személyes tanulas
a kozjo szolgalataban all. A pszichologus szakember jelentés meértékd 6nallo-
saggal rendelkezik, mind egyéni, mind csoportterapiak esetében. Alkalmazhat
meélylélektani modszereket, kliensei esetében, adott modszer birtokaban 1évd

eszkoztar segitségével, 6nalloan folytathat révid és hosszuterapiat egyarant.
Mindezek mellett szakpszichologus kolléga szupervizioja a kozegészségiigyi
ellatasban elengedhetetlen.

Szakpszichologus

Az egeszséguigyi szolgalati jogviszonyrol szold, 2020. évi C. torveny 2. §-a8
nevesiti a klinikai nevesiti a klinikai (a kozegeészségiigyben e teriilet az igazan
relevans) szakpszicholdgus tevékenységi korét. A szakember hataskore, kiegé-
szitve a pszichologusi kompetencidkat, ennek megfeleléen a lelki egészség
meglrzése, fejlesztése és helyreallitasa, a lelki zavarok megallapitasa,
vizsgalata, és a mentalis zavarok hdatterének, valamint okainak feltarasa.
Tovabba az egyes betegségek diagnosztizalasdhoz sziikséges diagnosztikai
modszerek végzése és a pszicholdgiai médszerekkel térténd korrekcioja.
Az EMMI 73/2013. (X11.2.) rendelete’ alapjan egyeddl a klinikai szakpszicholo-
gusok esetében rendelkezik a szakma olyan minimumfeltételekkel, amelyek
kikotik, hogy a szomatikus (és egyéb) orvoslas mely teriiletein kell alkalmaznia
az adott intézménynek legalabb egy szakembert. Mivel tanulmanyomat nem e
témanak szentelem, igy ezen adatokat nem részletezem, az érdekl6dék minden
informaciot megtalalnak a fentebb hivatkozott rendeletben.

A fentieket 6sszefogando, az 1. dbra (A mentdlis egészséggel foglalkozo,
relevans szakmak és kompetencidik) segitséget nyujt a kiilonbozd teriiletek kozti
egyezesek es kiilonbozésegek megértésében. Mivel coachokat a kozegeszségliigy
jelenleg nem alkalmaz, igy ezt a teriiletet jelen beszamoldban nem emlitem a
tovabbiakban.

8 W. K. H. Kft. (n.d.-b). 2020. évi C. térvény az egészségiigyi szolgalati jogviszonyrol — Hatalyos Jog-
szabdlyok Gy(jteménye. https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a2000100.tv
9 W. K. H. Kft. (n.d.-a). 73/2013. (XII. 2.) EMMI rendelet az egyes egészségligyi targyd miniszteri ren-

deleteknek az egészségiigyi szolgdltatds nytjtasahoz szlikséges szakmai minimumfeltételekkel 6sszefiiggd
modositdsardl — Hatdlyos Jogszabdlyok Gytjteménye.
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=A1300073.EMM&txtreferer=99600020.NM
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1. dbra
A mentalis egészséggel foglalkozo, relevins szakmdk és kompetencidik

Egyéb hatdrteriiletek

Természetesen, részben szakmai megfontoldsokbol, szamos mas szakma
képviseldi is foglalkozhatnak pszichés problémakkal, legtobb esetben megfeleld
modszerspecifikus képzés elvégzését kovetéen. Gondolhatunk itt a pszichia-
terekre, akik a farmakoterapia meghatarozasan tul, pszichoterapeuta képzés
elvégzése utan pszichoterapiat is végezhetnek. Tovabba ide tartozhatnak a lelki
vezetOk, lelkészek, pedagdgusok. Sajnos, részben az emlitett 6sszefogashi-
anybol adéddan, olyan személyek is elsajatithatnak mddszereket, nem akkre-
ditalt képzohelyeken, akik mogott nincs megfelel6 hattértudas hasonlo jellegi
munkdk végzésére. Ennek megoldasa siirgetd, de egyeldre a jové feladatai kozé
tartozik hazankban.

A veszprémi korzet felépitése: a Veszprémi-modell

Hazdnkban a kozegészségligyi ellatds nagy szazalékban egységesitett.
Ugyanakkor a kiilonb6z6 korzeteknek némi szabadsaga van az ellatas megszer-
vezésében. A veszprémi korzet unikalis ebben az értelemben, amelyet a
Pszichiatriai Gondozo jelenlegi centrumvezetd féorvosa Veszprémi-modell
névvel illetett. Ennek 1ényege, hogy az osztalyos, az ambulans, a szocidlis ellatas,
valamint a nemrégiben a kérhoz csatlakozott nappali terapias részleg (tovab-
biakban NTR) szoros egyilittmikodésben van jelen: a folyamatos, tobbiranyu
kommunikacio, kooperacid, team munka lehet6ve teszi, hogy a korzetben kezelt
paciensek a lehetd legteljesebb kori ellatasban részesiiljenek. Ez az egytittm-
kodeés lehet6seget nyujt a tovabbi rehabilitaciot igényl6 szemeélyek osztalyrol
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vagy gondozobdl torténd atzsilipezésére, egyes esetekben a célzott klubfoglalko-
zasokba valo atvezetésére. Tovabba, a szocidlis munkas kollegakkal valo folya-
matos konzultacio segit pacienseink dllapotanak atlatasaban, terelgetésében.

Betegbevidlasztds a kiilonbozo szinteken

A betegbevalasztds a veszprémi korzetben a kovetkez6képpen mukodik.
Az osztalyos kezelést az 6n- vagy kozveszélyes személyek, az akut pszichotikus
allapottal kiizd6k, a dekompenzalddott személyek, valamint az egyéb korhazi
osztalyrol kiildott, pszichiatriai probléma gyanujaval kiizd6k vehetik igénybe.
Az ambulancia hataskére a nem dekompenzaldédott paciensek fogaddsa,
a kronikus zavarokkal kiizdd személyek farmakoterapidjanak vezetése,
illetve a pszicholdgiai megsegités, tanacsadas és terapiak formdjaban.

Ez utdbbiak hossza a par alkalmas rovid terdpidktol a hosszabb, akar éveken at
tartd terapiakig terjed. A szocialis ellatast dltaldban szintén kronikus zavarral
kiizd6 személyek vehetik igénybe. Ez vonatkozik a szocidlis munkas mindennapi
¢letvitelben megjelend segitd munkdjara, valamint az ugynevezett nappali
klubra, amely a koz6sségi talalkozdsokon tul egyfajta rehabilitdcids és utanko-
vetési lehetdséget is nyujt betegeinknek.

Nappali Terapias Részleg: unikalis lehetoség az ellatasban

Az NTR-be keriild betegek bevalasztdsa tobb szempontot figyelembe véve
tortéenik. A gondozotti korb6l 6nkéntes alapon, a mentalis és altalanos allapot,
adherencia, rehabilitacids lehetéségek, egylittmiikddési hajlandosag (betegta-
jékoztato tudomasulvétele és elfogadasa, bejarasi hajlandosag, stb.) jatszanak
szerepet benne. A betegek NTR ellatdsbha torténé bevondsa sordn terdpias
szerzddeskotést kovetden allapotfelmérés kovetkezik, melyhez kapcsoloddan
allapotfelméro kérddivek is felvételre keriilnek. A Részleg miikodésére bévebben
térek ki, mivel ez az ellatasi forma az, ahol leginkabb megjelenithetd a pszichés
terlileten a kozegészségiigyi ellatdsban megjelend mentalhigiénés szakember
szerep- és hataskore. A betegek az NTR-ben az orvosszakmai modellben megha-
tdrozott, az allapotukhoz illeszkedd, a sziikségleteiknek megfeleld ellatasi
tipusba kertiilnek bevonadsra, és egyénenkent terapias terv kertl kialakitasra.
Természetesen, minden pdcienseink beleegyezésével torténik, igy a kezelési
program is egyeztetésre keriil tagjainkkal. A kezel6 team feladatkorének kozos
része — a teljesség igénye nélkiil — a beteg magatartasanak, pszichés tiineteinek
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megfigyelése, egyluttmikodésének tamogatasa, allapotuk alakulasanak hossz-
metszeti monitorozasa, skillek elsajatitasanak el6segitése.

A Terapias Részlegben valo tartozkodas ivét a mindenkori terapias celok adjak.
Ennek megfelel6en négyféle kimenetel lehetséges:

1. aterapids cél elérése utan a paciens sikeresen munkaba 4all vagy képes
0nallo életvitelre,

2. rehabilitacio folytatasa szocialis alapellatasban (Iasd Veszprémi-
modell),

3. akezelési forma nem illeszkedik a paciens altal elvartakhoz, vagy a sze-
meély képességeihez, igy a szerzédést ennek okan felmondjuk,

4. abeteg allapotrosszabboddsa miatt hospitalizaciora keriil sor.

Pacienseink variabilis korképekkel kliizdenek: szkizofrénia spektrum zavarok,
hangulatzavarok, organikus zavarok hatterén kialakulo pszichés zavarok is
megtalalhatok kezeltjeink korképei kozott.

A Részlegiinkon megforduld betegadatok valtozasat az aldbbi diagramok
szemléltetik.

Hospitalizacios rata alakulisa, beteglétszam
fiiggvényében
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Az NTR-b6l valo tavozas oka, 2023. 08. 01-ig
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A Nappali Terdapids Részleghdl valo tavozds okai

Mint ahogy azt a fenti dbrakon lathatjuk, az NTR mkodése ota a gondozodi
betegkor hospitalizacios rataja 25%-kal csokkent, amely hatalmas eredménynek
szamit pszichiatriai betegek korében, féleg, ha figyelembe vessziik, hogy
minddssze masfeél évrdl beszeéliink. Tovabba érdemes egy pillantast vetni arra s,
hogy a kihullasi rata terapias rendszeriinkben mindossze 10%. Ez az eredmény
figyelemremélto, mivel nemzetk6zi adatok szerint ez a szam akar 50% is lehet
(VILLENEUVE - POTVIN - LESAGE ES MTSAI, 2010; WNUK — MXMAIN - LINKS
ES MTSAI, 2013).

A pszichoterapias alkalmazhatésag egyénileg valtozonak bizonyult, ezért a
beteg befogadokészsegéhez illesztjiik a kittizott celt. Mindemellett elmondhato,
hogy az itt dolgozd szakemberek, a gondos szakértelemmel megvalasztott
foglalkozasok és a megtarto kozosseg révén az onallosag, szocialis készsegek,
motivaciés torekvések is fejlédnek, és mindezeken keresztiil a pszichiatriai
zavarral él6k és csaladjaik életmindsége javult. Hasonldéan, a folyamatos monito-

s sz

Terdpids foglalkozdsaink

Foglalkozasaink keretrendrendszerének kialakitasakor mindenekel6tt a
szakma e teriiletre iranyulo, terapias eszkoztarakat vizsgalo, jelenleg regnalo
kutatdsok eredményeit, illetve a NICE (National Institute for Health and Care
Excellence'?) irdnyelveit vettiik alapul. Mivel a kezelésben résztvevé személyek
kronikus pszichiatriai rendellenességekkel (leggyakrabban szkizofrénia
spektrum zavarral) és személyiségzavarokkal (emellett komorbid zavarként
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féleg depresszioval és szorongasos korképekkel) kiizdenek, fokuszunkat e
tertletekre helyeztiik.

Mindezek alapjan szkizofrénia spektrummal kiizd§ pacienseink tekintetében
a kognitiv remediaciora (RESER — SLIKBOER — ROSELL, 2019), a metakognitiv
tréningre (MINOR ~-MARGGRAF — DAVIS-MICKENS ES MTSAI 2022), a szocialis
kognicio fejlesztésére (GREEN — HORAN — LEE, 2019), valamint a féleg ballisz-
tikus mozgasokat igényl6 kreativ terapias foglalkozasokra (RASTOGI — KEMPF,
2022) tettiik a hangsulyt.

Természetesen e foglalkozdsok mads tipusu pszichidtriai zavarral kiizd6knek
is hasznosak. A metakognitiv tréening esetében példaul épp most kertilt kiadasra
egy Uj, kifejezetten depresszioval kiizdd személyeknek szolgald foglalkozas-
csokor (YILDIZ, 2021).

A személyiségzavarok sokszinlisége okan kezelésiik is rendkiviil komplex,
epp ezért a szakemberek gyakran ovatosan allnak hozza. Mindenesetre részle-
giinkben sikerrel alkalmazunk kiilonb6zé kognitiv és integrativ szemléleti
csoportfoglalkozasokat (féleg B klaszteres pacienseknek, mivel az ¢ eléfor-
dulasuk az ellatérendszerben akar az 50%-ot is eléri), melyekkel el6segitjiik
mentalizaciojuk fejlédését, ezaltal hatékonyabb életvezetésiiket is (HILDEN —
ROSENSTROM — KARILA — ELOKORPI ES MTSAIL 2021).

Depressziv zavarokra és szorongasos korképekre a mar emlitetteken feliil
az ajanlasok szerint féleg kognitiv terdpidkat alkalmazunk (OTTE, 2022), de
az Onismeret, onértékelés fejlesztésére termeészetesen a dinamikus eszkoztar
elemeit is bevetjuk.

Ennek megfelel6en sikerként konyvelhetjiik el innovacios terapias modsze-
reinket, melyeket a szakmai irdnyelvekre épitve folyamatosan fejlesztiink a
specialis befogadokdzonség sziikségleteinek megfeleléen. Alkalmazott modsze-
reinket egymasra épiilve alkalmazzuk, igy a specifikus egyiittes alkalmazas
altal a foglalkozasok hatdsai 6sszeadddnak, szinergikusan erdsitik egymast.
Mindenkori célzott teriilet esetében preciz munkatervet allitunk dssze terapia-
inkatilletéen, hogy betegeinket még hatékonyabban segithessiik célelérésiikben.

Célunk egy olyan terapias kozeg megteremtése volt, ahol a kiiléonb6z6 problé-
maval é16 paciensek olyan segitségre talalnak, amellyel felépiilésiik kiteljesedik,
igényeiknek és a tarsadalmi elvarasoknak megfelel6en hatékonyabban képesek
a tagabb kozosségbe vald be/visszailleszkedésre, a reintegralédasra. Ennek
megfelelén a rogersi alapelveket alkalmazzuk a terapidk soran. Ezzel egyetemben
a kognitiv- és viselkedésterapia elemeit, valamint az egyéni konzultaciok soran a
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dinamikus modszer alapelveit is felhasznaljuk. A veszprémi NTR-ben a pacien-
seinket megnyugtato, letisztult kdrnyezet és biztonsagot nytjtoé mili6 varja.
Terapias foglalkozasaink kozé sorolhatjuk az alabbiakat (d6lt bettivel jelolve

azokat, amelyeket a mentdlhigiénés szakember 6ndlléan vagy szupervizio
alatt vegez):

« metakognitiv tréning,

« kognitiv remediacio,

«  kognitiv készségfejlesztés,

«  életmady/életvitel-tandcsadds, egyeh készségfejlesztés

(stresszkezelés, gydaszmenedzsment, stb.),

« allatasszisztalt terapia,

.« szocidlis adaptdcids terapidk,

« interperszondlis kapcsolatok normalizdldsdra iranyulo foglalkozdsok,

« relaxaciot alkalmazo terapiak,

« testtudaton alapulé és mindfulness jellegl terapiak,

- meseterdpia,

«  kreativ élményfeldolgozis,

«  mozgds- és koordindcidfejlesztes,

« egyéni pszichoterapia és mentdlhigiénés konzultdcid.

»Hol a helyem?” Gyakorlati példa a mentalhigiénés szakember
lehetoségeinek megjelenitésére

A szakemberek kompetenciakorének, valamint a rendszer miikodési elveinek
bemutatdsa utan szeretnék kitérni arra, hogyan néz ki mindez a gyakorlatban:
hol helyezkedik el, ha ugy tetszik, hol a helye a mentelhigiénés szakembernek e
terlileten? Miként illeszkedik bele az dltala nyujtott szaktudds a terdpias rezsim
kereteibe és lehet6segeibe?

Ahogy madr fentebb emlitettem, Nappali Terdpias Részlegiink szamos
gyakorlati sikerrel rendelkezik, annak ellenére, hogy meég gyerekcip6ben jar.
A krénikus betegségek kezelésének hossza gyakran életen at tart, adott esetben
visszaesésekkel és kiesésekkel tarkitva; a pszichoterapiak és pszicho-foglalko-
zasok eredményességének megjelenéséig igy nem heteket, hanem sokkal inkabb
hoénapokat, éveket kell virnunk.

A kovetkezdkben néhany konkrét eseten szeretném bemutatni ezt, azonban
miel6tt erre ratérnék, fontosnak tartom az altalanos képet is megvilagitani.

Mint mar tobbszor kitértem ra, a foglalkoztatottak kore kréonikus pszichiatriai
betegséggel kiizdd személyekbdl all. Mit is jelent ez? Pacienseink 90%-a tobb
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évtizede él egyiitt betegségével és annak kovetkezményeivel. Fontosnak tartom,
hogy ez utébbin egy pillanatra elgondolkozzunk: a WHO megitélése szerint
jelenleg a pszichiatriai korképek okozzak a legnagyobb kiesési ratat a munkaerd
piacrdl (WHO, 2022). Szamos egyéb, komorbid szomatikus betegséggel egyiitt-
jarnak. Megnovekedett a befejezett szuicidum, illetve a szuicid kisérletek aranya:
szkizofrénia spektrummal kiizd6k esetében 10% (SHER-KAHN, 2019), depresz-
sziéval kiizd6k esetén 10-80% (ORSOLINI — LATINI — POMPILI ES MTSAL, 2020)
egyes személyiségzavarokkal rendelkez6 paciensek esetében akar 80% is lehet
(POMPILI — GIRALDI — RUBERTO — TATAREL-LI, 2005). Mindez kétségtelentil
nagy terhet r6 az ellatérendszerekre. A tarsadalmi stigmatizacio megléte pedig
izolalja a betegeket és azok hozzatartozdit, sulyosbitva a tiinetrendszert.

Mindezek ismeretével térjink vissza a veszpremi Nappali Terapias Részleg
pacienseire. Most mar latjuk, milyen hattérrel érkeznek ide ezek a személyek,
beleértve, hogy tébbségiik egyéni pszichoterapiat el6zéleg nem kapott (mieldtt
szigoruan itélnénk: legtobb esetben szakmai megfontolds emogott az, hogy
egyeni pszichoterapiara nem alkalmasak!).

A Részlegben valo foglalkoztatasuknak, ahogy minden mas terapidnak is, van
egy kozvetlen és egy kozvetett hatoereje is. A kézvetlen hatderdt a specialisan
Osszeallitott terdpids és foglalkozdasi kor adja, mellyel a szkizofrénia spektrummal
kiizdd pacienseinknek lehetdségiik nyilik jobban megeéerteni tiineteiket.
Ateljesség igénye nélkiil: miért hallok hangokat? Miért ezeket a hangokat hallom?
Miért éppen akkor hallom? Mi a kapcsolat a megélt érzelmeim é€s a tiineteim
kozo6tt? Honnan tudhatom, hogy egy allapotrosszabbodads felé tartok (ez utdbbi
egyébként minden mads pdaciensiinkre is érvényes)? Pacienseink megtanul-
hatjak, hogy hangulati fekvésiiket nagy aranyban képesek befolydsolni sajat
gondolati mintazatuk megvaltoztatasaval, igy a depressziv és disthym hangulat,
valamint a szorongdsos rohamreakciok (szorongdsos roham, panikroham)
csaknem minden esetben markansan csokkennek, nem egyszer teljesen meg is
szlinnek. Kreativ foglalkozdsainkkal pacienseink érzelemszabalyozasa fejlodik,
onkifejezésiik javul, ezaltal konnyebben ismerik fel és tudjak kommunikalni
igényeiket is (ennek hidnya sulyos probléma a pszichiatriai betegek korében).

Vegil sziikséges egy kozvetett hatotényez6t is megemliteni: a csoportossze-
tartozast. Egy elfogadd, megértd, biztonsagos kozosség tagjanak lenni olyan
élmény a betegeink szamadra, mely a tulnyomo tobbségnek soha nem adatott
meg. Ez a kozOsség lehet6veé teszi szamukra, hogy megtapasztaljak, 6k is értékes
emberek, van helyiik a tdrsadalmon beliil. Ugyanakkor arra is tanitja 6ket, hogy
a kozosségbe tartozasnak szabdlyai vannak, melyeket be kell tartani, ha egyen-
értéki tagokkd kivannak valni. Az el6bbi csoportjellemz6 motivalja, az utdbbi
tanitja betegeinket, lehetévé teszi szamukra fejlédé képességeik kiprobalasat,
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mik6ézben folyamatos visszajelzést kapnak a szakmai személyzettél, de ami
talan sokszor még fontosabb, tarsaiktol is a helyes irdnyrdl. Ez, ha ugy tetszik, az
élet ,,féprobaja” szamukra, hiszen a ,,valé vilagban” is e skillekre lesz szlikségiik
az interperszonalis helyzetekben val6 adaptiv miikddéshez.

Esetleirds
Olga

A szemelyes adatok kezelésere vonatkozoé jogszabaly alapjan minden, beazo-
nositasra alkalmas adatot megvaltoztattam. A paciensnek az Olga nevet adom.
62 eves noi paciens, 2022. oktoberében erkezett hozzank, sulyos, rekurrens
depresszids epizodokkal, panikbetegséggel, szinte pszichotikus mértékl szoron-
gassal, poszttraumatikus tiinetekkel, feltételezhetd kevert szemelyisegzavarral.
Olga fiatal feln6ttkora ota szenved tiineteit6l, melyeket farmakoterapidja szinten
tudott tartani, azonban remissziot nem ertek el. Egyéni pszichoterapia korabban
hatastalannak bizonyult, az utébbi 10 évben nem kapott hasonlod segitséget.
Hozzank keriilése el6tt egy évvel allapota tovabb romlott, excessziv szuicid
gondolatok, inszufficiencia érzés, reménytelenség jelent meg ndla, naponta
tobbszor el6forduld panikrosszullétekkel. Olga és kezel6orvosa ekkor dontottek
az NTR mellett, a hospitalizacio elkeriilése okan.

Erkezésekor a paciens kifejtette, hogy nem hisz a fejlédésben, kizarélag a
korhazat szerette volna elkeriilni. Sajat szavaival élve ,dllanddan sistergek beliil,
minden és mindenki idegesit, irritdl, itt lennem is szenvedes”. Olga csoportterapiakon
valo részvétele mellett egyéni konzultaciokra is sor keriil, ezekhez megjelené-
setdl kezdve ragaszkodik. Multbeli traumainak feldolgozasaban (bantalmazo
anya, bantalmazo férj, gyermekkori szexualis abuzus) indokoltnak latom ezt
az ellatasi format is alkalmazni. Kezdeti ellenallasa, amely abban nyilvanult
meg, hogy minden foglalkozas sordn elmondta, hogy nem érdekli, 6 nem
oszt meg magarol informaciokat, egy honap utan enyhiilt. Olga sokat profitalt
egyéni alkalmaink mellett a csoportterapiak megtartd kézegébdl, a rogersi
alapelvek megtapasztalasatol. A terapiak soran egytttmikodéve valt, belsé
tartalmaival intenziven dolgozik. A megismertetett eszkdztarat beépiteni
igyekszik hétkdznapjai soran is. Fokozatosan megjelent nala az 6nelfogadas €s
onszeretetet, mikozben élettorténetének feldolgozasaval 6nismerete is széle-
sedik. Szamos olyan multbeli emléke tudott felszinre térni, amelyre akar 50
éve nem tudott visszaemlékezni, a kdérnyezet nyujtotta biztonsag és a foglal-
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kozasok adta lehetdségek okan. Olga sajat szavaival ugy fogalmazta meg ezt,
hogy ,,szerintem itt merek eldszor szembenézni ezekkel az emlékekkel, mert tudom,
hogy itt menni fog. Most madr szeretném, ha minden, ami eld szeretne jonni, eld is
jonne, és el tudndnk rakni 6ket egy polcra, de most mdr arra, amelyikre én akarom”.
Olga tiinetei fokozatosan enyhiiltek, melyeket tesztjei eredménye is mutat.
A teljesség igénye nélkiil: érkezésekor Beck Depresszio Skala értéke 34 pont (ez
az extrém sulyos kategoraba esik), Reménytelenség Skala (mely a szuicidum
valdszinlségét hivatott mérni) értéke 15 pont (nagy kockdazatra utald érték),
megkiizdési kapacitasa szinte egyaltalan nem volt. Junius honapi tesztjei soran
Beck Depresszio Skala értéke 15 pont (enyhe depresszid), Reménytelenség Skala
értéke 8 pont (kockdzat minimalis), megkiizdési kapacitdsa kiillonbo6z6 teriile-
teken is jelent6sen fokozodott. Bar blintudatérzése tovabbra is fennall, erre
reflektalni képes, dolgozni vele motivalt. Olga a mindennapi életvitelének struk-
turalasaban, az asszertiv kommunikacio alkalmazasaban is sikereket ér(t) el. A
paciens mindennapjai strukturaldsaban torténd valtozasokat jol mutatja, hogy
uj munkahelyet talalt, mint tarsashazi szamfejtd. Olga az egyik paciensiink, akit
tapasztalati szakértének kértiink fel, mivel fejlédése példaértékii, személyisége
pedig motivalo és inspiral6 a tarsai szamara.

Mindezen eredményeket, természetesen, a paciens érte el, ugyanakkor
innovativ, precizen és specifikusan valogatott terapias eljarasaink nélkiil
valodszing, ez a folyamat nem mehetett volna végbe ilyen gyorsan.

Mentalhigiénés szakember szerepe Olga terapidjaban

Mint mar tobb izben emlitettem, terapias részlegiink hatékonysagat az intenziv,
tobb hetes, fél napon at tarto foglalkozas-csoportok mellett a szakmai stab
sokszintisége adja. Altalanos megfigyelés, hogy a kozegészségiigyben tapasz-
talhato egy rés, amely mindezidaig nem kertlt betoltésre. Egy kettds szakadek
figyelhet6 meg az ellatdsban. Egyrészt az intézményi rendszerben, mivel a
hospitalizaciét nem igényl6, ugyanakkor a gondozoi ellatasbol mar nem profitalo
paciensek foglalkoztatdsa megoldatlan. Masrészt, a farmakoterapiat megdallapito,
beallité és fenntartd pszichidter szakorvos, valamint a terapidkat tartd (szak)
pszicholdgus szerepkore vilagos ugyan, de a pszicholdgus kolléga és a szakapoloi
foglalkozasok kozotti Gir betoltetlen.

Ahhoz, hogy mindezek jelentéségét megértsiik, fontos ralatnunk a kiilénh6zo
foglalkozasok jellemzdire. A pszichoterapias foglalkozasok intenzitdsa magas,
a foglalkozasban motivaltan résztvevé kliensek szamara megterhel6 lehet: a
melylélektani metdédusok, a koncentracié igénybe veszik a paciens mentalis
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kapacitasat, arrol nem is beszélve, hogy hatékonysaguk figyelembevételekor a
klienseink intelligenciahanyadosat, hangulati fekvését, teherbirasat is mérle-
gelni kell. Mindezek mellett nem elhanyagolhat6 a szakember igénybevettsége
sem, kiildbnosen csoportterapidk vezetésekor. Mindezen szempontok okan
érthetévé valik, hogy pszichoterapiak alkalmazasaban mennyiségi korlatokba
utkoziink: hasonlo, betegcsoportokat érintd csoportterapidk esetében napi
egy-két foglalkozdsban kell maximalizalnunk. A fennmarado idében eddig
szakdpoloink vezethettek bizonyos foglalkozdsokat. Bar kdzvetve ezen esemé-
nyeknek is lehet terapias hatasa, valojaban inkabb idétoltésnek felelnek meg — itt
fontos meg-jegyeznem, hogy ennek szerepét egy pillanatra sem szabad alabe-
csiilni, éppen a fentebb emlitett energia-hatékony terapiatervezés okan!

Mindazonaltal, gyakran el6fordul, hogy a pszichoterapiak intenzitdsa mar
kontraindikalt, ugyanakkor a ,csupan” id6t6lté foglalkozdsok nem megfelel6en
jarulnak hozza a paciens fejlédéséhez. Ez az a beavatkozasi pont, ahol a mentalhi-
giénés szakember szerepének fontossaga igazan kivilaglik. Eletmod-tanacsadas,
gletvezetés, stresszmenedzsment, egyeb kompetenciak és készségek fejlesztése
—mindezeket a témakat célzo foglalkozdsok a mentalhigiénés szakember kompe-
tenciaja, és mindezek a foglalkozasok betoltik az eddig fennallo Grt: a terapias
folyamat sokkal folyamatosabba, téredezettségmentessé valik.

Mondhatnank, hogy e foglalkozasok levezetésére pszichologus kollega is
képesitve van, és igazunk is lenne. Ugyanakkor a sokszin(iség és sokoldalusag
nem kizarolag a terapidk, foglalkozasok sokfélesegében, hanem a szakmai stab
néz6pontjaiban, megkdzelitéseiben, hozzaallasdban is rejlik. A team minden,
kiilonb6zd szakmaval rendelkezd tagja teljesen egyedi ralatassal bir akar
ugyanazon kérdéskorre is, igy az altala alkalmazott modszerek is egyedivé
valnak. Ez, a mentalhigiénés szakember altal nyujtott egyedi nézépont az, ami
unikalis modon egésziti ki a kezelést. A pszichiatriai ellatasban is célunk az
egészsegiligy mas teriiletein is hodito nézet: a diverzitas €s a precizios modszerek
alkalmazasa tudja forradalmasitani a kezelést.

Olga klienstinkre visszatérve, mentalhigieneés szakemberiink vitathatat-
lanul hozzajarul fejlédéséhez: mindennapi életvezetésének, stresszkezelé-
sének, szocialis skilljeinek fejlesztésében nyujtott szerepe tette tébbek kozott
lehet6vé a munkavallalast, a napok strukturaldsat, ezaltal kézvetve a disthym
hangulat és anxietas csOkkenését. Tovabba, a pszichoterapias foglalkozasokon
vald részvétele segit pszichologus kollégajanak a paciensek megtartasaban, ami
kronikus pszichiatriai zavarokkal kiizdd személyek esetén, akik ennek folyo-
manyaként szamos szocidlis és kognitiv deficittel rendelkeznek, nem egyszeri
feladat!
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A tovabbi eseteket az Olvaso terhelésének elkeriilése okan csak tomoritve,
a legfontosabb részleteket felvillantva kozlém, a széleskoriibb betekintés
erdekében.

Irma

39 éves no paciensiink szkizofrénia spektrum zavar egy valtozataval keriilt
hozzank fél évvel ezel6tt. Habar allapota évek ota stabilnak mondhato, teljes
remisszidt sosem ért el: hanghalldsai minden nap jelen vannak. E tliinetek
hatéekonyabb kezelése okan, valamint munkavallalasi szandékkal és a tarsas
kapcsolatok kiterjesztésének a vagyaval érkezett kdozénk. Irma napjainkra
megtanulta felfedezni és megérteni az 6sszefliggéseket hanghallasai €s érzelmi,
valamint hangulati fekvései kozott. Mentalizacidja alakuldsaval hatékonyabba
valt szocidlis kapcsolataiban, tovabba kommunikacios eszkoéztaranak fejlesz-
tésével és érzelmi, valamint indulati élete felett szerzett nagyobb kontrolljaval
valosagga valt szamara az évtizedek ota lehetetlennek hitt munkavallalas:
jelenleg allast keres.

Kdlmdn

29 éves feérfi paciensiink sulyos major depressziv zavar okozta beszlkiilt-
séggel, munkavallaldsi képtelenséggel, életvezetési nehézségekkel jelent meg a
Részlegben, célja egy produktivabb életvitel kialakitasa, depressziv tiineteinek
kezelése. Kdlman esetében két hét alatt bizonyossa valt, hogy pszichotikus
szint(i paranoid zavarral kiizd, melyet ugyanakkor jol leplezett; depresszioja
komorbid zavar. Ez az allapot, és ennek fontossagat sziikséges hangsulyozni,
csak ugy kertilhetett felfedezésre, hogy szakmai stdbunk napi rendszerességgel
monitorozta allapotat, és egy olyan megbizhaté 1égkort alakitott ki a szamara
(természetesen betegeink befogadasanak koszénhetéen is), amelyben e tiinetek
megjelenhettek. Farmakoterapidjat kezel6orvosa azonnal ennek megfelel6en
modositotta, emellett edukaltuk allapotarodl. Kognitiv technikakkal felvértezve
engedtiik utjdra mindossze két honap utdn. Jelenleg is aktiv, sikereket ér el
munkajaban és maganéletében egyarant; gyakran visszajar, hogy megossza
tapasztalatait az Uj pacienseinkkel.
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Edit

Bar nyugdijas léven ez a paciens mar nem all munkaba, de tulzas nelkil allit-
hatom, a Terapias Részleg segitségével az életét mentettiik meg. 67 évesen,
sulyos depresszioval érkezett kozénk. Habar foglalkozasainkon rendszeresen
részt vett, és a csoportk6zosségnek értékes tagjava valt, allapota nem javult
kell6képpen. Mindossze két hét utan a szakmai team megallapitotta, hogy
valoszintleg elkeriilhetetlen lesz a hospitalizacié. Mivel azonban a paciens
allapota nem indokolta, hogy beleegyezése nélkiil korhazi kezelést kapjon, és 6
maga nem kivant az utébbiban részt venni, azt a megoldast helyeztiik kilatasba,
hogy a lehet6 legszorosabb megfigyelés alatt tartva azonnal reagdljunk, amikor
felmeril az életveszély lehetdsége. Ez igy is tortént, igy Edit id6ben megkapta
a szlikséges osztalyos kezelést. Napjainkra mar elbocsdjtottak a korhazbdl, jol
érzi magat, beszamolt rola, hogy célokkal és tervekkel telve tekint a jovobe. Még
egyszer szeretném hangsulyozni: a kozdsség ereje, valamint a szakmai stab
hozzaértéese nélkiil konnyen elképzelhetd, hogy a segitség késon érkezett volna
meg Edit szdmara.

Kitekintés: lehetoségek az ambulans kezeléshen
és a szocialis ellatasban

Természetesen Nappali Terapids Részlegeken kiviil is lehet szerepik a
kozegészségligyben mentalhigiénés szakembereknek, viszont foglalkoztatasuk
keretrendszere még kidolgozas el6tt allo feladat. Ugyanakkor megeéri ennek kiala-
kitasaval foglalkozni; a maganszféra nyilvanvald elényei mellett a kozszféranak
is vannak vitathatatlan szépségei: a klientura valtozatos, széleskord, ezaltal a
szakember soha nem latott tapasztalatokra tehet szert szakmai és személyes
szempontbol egyarant. Hovatovabb, a tarsadalom szamos raszorulo tagja nem
rendelkezik azokkal az anyagi forrasokkal, melyeket a maganrendelések igény-
bevétele sziikségesse tesz, igy a népesség ezen, nagyobb részének megsegitése
a kozegészségligyben dolgozo szakemberek felel¢ssége marad.

Mentalhigienés szakember részt vehetne a szakambulanciakat felkereso,
enyhe kérképekkel, esetleg élethelyzeti megakadasokkal rendelkez6 kliensek
fejlesztésében, mivel e személyek gyakorta nem igényelnek 6-8 alkalomnal
hosszabb kezelést. Ne feledjiik, hogy a kompetenciahatarokat atlép6 vagy az
indokolatlan terjedelemben tartott terapiak kifejezetten kontraproduktivak, és
mindez akkor is igaz, ha a paciens nem fizet az alkalmakeért.
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Egészségfejleszt6 intervenciok megtervezeése, lebonyolitasa is a lehetséges
feladatok koret kepezheti, klienseknek és alkalmazottaknak egyarant. Emellett
akut élethelyzeti nehézségek szupportalasa, csoportfoglalkozdasok megtartasa,
csoportterapidkon valo segitd részvétel, tovabba betegfelvétel segitése és
adminisztrativ feladatok ellatdsa is szdba johet.

Hasonloan, a szocialis szféraban is sziikség van életvezetési, keszségfejlesztési
stratégiak megtanitasara, melyeknek Veszprémben kivald szinteret biztosit a
Horgony Pszichiatriai Betegekért Alapitvany delutanonként tartott nappali klubja.

Osszefoglalas: ,,Ezt vidd haza!”

A fentebb emlitettekbdl lathatjuk, hogy hazankban a pszichés problémakkal
foglalkozok utja sok esetben még mindig homalyos és kidolgozatlan, ugyan-
akkor szamos, valoban értékes lehet0séget rejt magaban. Habar a mentalhigiéne
a kozszféraban még nem mindennapi jelenség, remélem, hogy értekezésemmel
ra tudtam vilagitani olyan pontokra, ahol ennek a szakmanak nélkiilézhetetlen
szerepe lehetne benne. Mindez azonban elképzelhetetlen a kiilonb6zd szakmak
egyuttmiikodése neélkiil, ami pedig nem johet létre a tertileteket keépviseld
szakemberek preciz és akkuratus, a kompetenciahatarokat érint ismeretei és
azok mindenkori alkalmazasa nélkiil. Az alabbi, 2. dbran (A mentalis problé-
makkal foglalkozd szakteriiletek egyiittmiikodésének fontossagat megjelenitd
abra) szeretném szemléltetni az ellatas optimalis mikodését.
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Pszicho- Mentalhigi-

(Szak)apolo

hatékony ellatas

4. dbra
A mentdlis problémdkkal foglalkozo szakteriiletek egyiittmiikidésének
Sfontossagat megjelenitd dbra

Hasonloan rendkiviil fontos a (pszicho)patolégiai alapokat érintd ismeret-
rendszer. Véleményem szerint ez a maganszféraban ugyanolyan lényeges elem
kell, hogy legyen: egy pajzsmirigy alulmiikodéssel rendelkezd pacienst sulyos
vétek depresszioval vagy barmilyen mads pszichés problémaval kezelni, anélkiil,
hogy szomatikus kivizsgalason részt ne venne el6tte. Ennek felismerése és a
paciens tovabb irdnyitasa pedig a mi szakmank képviseldinek feladata is.

Felkésziilt szakmai tudds, a kompetenciak ismerete, hatékony ¢nreflexids
képesség, alazat és a kliens teljes tisztelete — ha a mentalhigiénés szakember
rendelkezik ezekkel a tulajdonsagokkal, melto helye van ezen a sokszor nehéz
és bizonytalan, kihivast jelent6, de minden kétséget kizarolag jutalmazo és szép
munkateriileten.
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Farkas Péter!

Gondolatok a fogyatékos személyek lelki egészségét
befolyasolo tényezokrol

Abstract

The limited possibilities of disabled persons are not only embodied in their physical abilities, but
they also affect their social relationships and mental state. The mental health of disabled persons
is influenced by several factors, among other things, by the acceptance of their disability, their
coping techniques, self-image, and the severity of their disability. The possibilities and living space
of disabled persons are narrower than those of their non disabled peers, but these framework
scan be expanded both physically and mentally. Accepting the act that they have a diability can
graetly contribute to their ability to successfully manage their own life. This can be facilitated if
the disabled person has a personal identity that includes disability, coping techniques and ideas
about “self-actualization”. At the same time, it is essential that mainstream society recognizes and
supports the necessity of integrating disabled persons.

Key words: mental health of disabled persons, disabled identity, coping techniques, acceptance
of disability

Absztrakt

A fogyatékos személyek korlatozott lehet6ségei nemcsak a testi adottsdgaikban testesiilnek meg,
hanem hatassal vannak a szocidlis kapcsolataikra, valamint mentalis allapotukra is. A fogyatékos
személyek lelki egészségét tobb tényezé is befolydsolja. Tobbek kozott a mentalis allapotukra hat
a sajat fogyatékossaguk elfogadasa, a megkiizdési technikaik, az énképiik és a fogyatékossaguk
sulyossaga is. A fogyatékos emberek lehetdségei és életteriik is szlikebbek, mint az egészséges
tarsaiké, de ezek a keretek mind fizikai, mind pedig mentalis sikon is tagithatoak. A sériiltség
tényének elfogaddsa nagyban hozzajarulhat ahhoz, hogy sikeresen irdnyithassak a sajat életiiket.
Ezt megkonnyitheti, ha a fogyatékos személyek rendelkeznek személyes identitassal, megkiizdési
technikakkal és vannak ,,6nmegvalositassal” kapcsolatos elképzeléseik. Mindehhez elengedhe-
tetlen, hogy a tobbségi tarsadalom elismerje és timogassa a fogyatékos személyek integralasanak
szlikségszerliségét.

Kulcsszavak: fogyatékos személyek lelki egészsége, fogyatékos identitds, megkiizdési technikak,
sérilt allapot elfogaddsa

1 Pannon Egyetem, Humantudomanyi Kar, egyetemi adjunktus, farkas.peter@htk.uni-pannon.hu
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A fogyatékossag jelentoségérol

A fogyatékossag az emberiség torténelmének szerves része, az azzal valo
egylttélés, szembesiilés, valamint az ebbdl fakado massag elfogaddsa mindany-
nyiunk feladata. A fogyatékos személyek az emberi kozosségek szerves részei,
ezdltal a tarsadalmi -, gazdasagi- és kulturalis élet szerepldi. Ezért a mindenkori
politikanak érdemes felismernie az e személyekben — és tamogatasukban — rejlé
lehet6ségeket. Magyarorszagon 2016-ban 408.000 fogyatékos szemely élt a KSH
(2018) adatai alapjan. Ez a szdm 6énmagaban is meghatdrozo tényezévé teszi
e csoportot mind a gazdasag, mind az oktatds, az egészségiigy, vagy éppen a
szocidlpolitika szempontjabol. Ami a foglalkoztatasukat, és a munkaer6-piaci
jelenlétiiket illeti, a munkaképes koru fogyatekos felndttek mindossze 16%-a all
munkaviszonyban, 6regségi nyugdijat 46%-uk kap, rokkantsagi (rehabilitacios)
ellatasban 21%-uk részestl, illetve 6%-uk inaktiv keresd statuszban van.

A fogyatékossag fogalmi meghatarozasanak dilemmai

A fogyatékossag fogalmahoz és jelenségéhez a tobbségi tarsadalom sokféle-
képpen viszonyulhat, de a legtobb ,egészséges” ember meégis a serilt szeme-
lyekben magat az ,eltérést”, a ,kiilonlegességet” latja. Ehhez a massaghoz
kapcsolodo attitlid alapvetéen a személy és kornyezete kozotti kdlesonhatas
leképezése. Ami magat a fogyatékos megnevezést illeti, sértd és lelki sebeket
felszakito kifejezés lehet f6leg az érintetteknek, hiszen ez esetben az adott
személyt csupan egyetlen tulajdonsagaval jellemezziik. A fogyatékos személy
kifejezés napjaink egyik kozismert szohasznalata, bar tobben a sériilt terminust
mezesi kereteir6l e cikk — terjedelmi keretek miatt — csupan érint6legesen
kivan foglalkozni, hiszen e fogalom nagyon szertedgazd, tobb dimenzidban
értelmezendd. Mivel a sériilt személyek olyan heterogén csoportokat alkotnak,
amelyeket tobbek kozott a fogyatékossag sulyossaga, jellege, valamint veleszii-
letett vagy szerzett sériiltség alapjan kiillonboztetnek meg, ezért a cikk szerzdje
csupan azon mentalhigiénés szegmensek megjelenitésére vallalkozik, amelyek
e kategoridkon tulmutatva a sériilt személyekre/csoportokra hasonléan vonat-
koz(hat)nak. Ami pedig a fogyatékossag keretrendszerét illeti, olyan tartdosan
fenndalld egészségkarosodasként értelmezhetd, amely befolydsolja a sérilt
személy mindennapi életvitelét, munkaerdpiaci helyzetét, szocidlis kapcso-
latait, illetve tdrsadalmi megitélését. Ebbdl adddoan a fogyatékossag biologiai
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és szociologiai fogalom, hiszen nemcsak egészségi, hanem tarsadalmi hatranyt
is jelent egyszerre (KOZMA ES MTSAIL, 2020).

A WHO szerint a fogyatékossag a karosodas (impairment), a tevékenységbeli
akaddlyozottsag (activity limitations), és a tarsadalmi részvételben vald korla-
tozottsag (participation restrictions) harmas felosztasan alapul (KONCZEI,
2009). Mindezeken tul a fogyatékossagra ugy is tekinthetiink, mint az atlagtol
valo eltérésre, olyan kozponti idegrendszert/érzékszerveket/beszédet, esetleg
mozgasszerveket érintd zavarra, amely irreverzibilis és egész életen at
fennmarad (SPALLER, 2006). A pszicholégia tudomanya azokat a személyeket
tekinti fogyatékosnak, akik szellemi, motoros vagy érzékszervi hidnyossagban
szenvednek. Ami a jogi kereteket illeti, hazankban a fogyatékossag hivatalos
meghatarozasat a 2007. evi XCII. térvény tartalmazza, melynek alapjaul az ENSZ
keretében 2006. december 13-an New Yorkban elfogadott, a Fogyatékossaggal
el6 szemeélyek jogairol szolo egyezmeny szolgat. A hazai jogszabadly 1. cikkelye
szerint a ,,fogyatékossdaggal €16 személy minden olyan személy, aki hosszan tarté fizikai,
értelmi, szellemi vagy érzékszervi karosoddassal €l, amely szamos egyéb akaddllyal
egylitt korldtozhatja az adott személy teljes, hatékony és mdsokkal egyenld tarsadalmi
szerepvallalasat.”

2001-ben a WHO kiadott egy keretrendszert, amely integralta a fogyatékossag
korabbi modelljeit. Ez a keret, amely a funkcionalis fogyatékossag és egészség
nemzetkozi osztdlyozasat takarja (ICF), felnéttek (2001), valamint gyermekek
és fiatalok (2007) szintjén egyarant kidolgozasra kertlt. Itt a fogyatékossag
olyan gyujt6fogalomként jelenik meg, ami magaban foglalja azokat a testi —, a
tevékenysegbeli — vagy részvételi korlatozasokat, amelyek kolcsénhatasba lépve
a kornyezetnek személyes és kontextudlis tényezdivel, fogyatékossagot eredmé-
nyeznek. Vagyis a fogyatekossag az allapotbdl adédo korlatok és a kérnyezetben
lév6 akadalyok kolcsonhatasdnak eredménye. Ez a kontextus nemcsak a fizikai
kornyezetet jelenti, hanem olyan tarsadalmi tényezdket is, mint a kultura,
attitlidok, gazdasag, vagy éppen a tarsadalompolitika (REICHARD — STOLZE —
FOX, 2011). A fogyatékos személyek a sériiltségiik alapjan tobb, egymastol jol
elkiilonithetd csoportot alkotnak.

Szabd (2015) szerint a legismertebb sériiltségek a kovetkezdk:

« Autizmus spektrumzavar, amely egy olyan idegi-fejlédési rendellenes-
ség, amely csokkent meértékl szocidlis kapcsolatokban és kommunika-
ciés képességekben, illetve abnormalis viselkedési és érdeklédési min-
tdzatokban mutatkozik meg.
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- Beszedfogyatékossag nem csak a beszed kulonfele rendellenessegeit je-
lenti, hanem a vele 6sszefiigg6 iras-olvasasi hibakat is (SZABO, 2015).

. Ertelmi fogyatékossag, olyan allapotot takar, ahol az értelmi képességek
jelentésen az atlagos szint alatt maradnak. Orvosi megkozelitésbdél azt a
személyt lehet e csoportba sorolni, akinek az IQ szintje nem éri el a 70
pontot. A kozponti idegrendszer fejlédését befolyasolo 6rokletes es kor-
nyezeti hatasok kovetkeztében az altalanos értelmi képesség elmarad,
ami az 6nallo életvezetésre valo képességet nagymeértékben befolyasolja
(LANYINE, 2012).

« Hallassériiltség, amely a hangok iranti érzékenység csokkenését jelenti,
erdsségét decibelben mérik. Ha ennek eréssége mindkét fiilon legalabb
30 decibel, akkor nagyothallas, ha mindket filon legalabb 90 decibel,
akkor az mar a siketség kategoridja (LANYI, 2012).

« Latassériiltség vagy lataszavar. Ez az éleslatasnal rosszabb latast jelent,
els6sorban gyengébb latasélességet, de érintheti a latoteret és a tér-
vagy a szinlatast is. Akiknek latasteljesitménye az ép latdshoz (100%)
viszonyitva két szemmel és korrigdltan is 0-33% ko0z0tti, vagy a latotér
jelentésen (10-20 fokban) beszikiilt (SZABO, 2015).

+ A mozgassériltség olyan fizioldgiai fogyatékossag, amely nem egy egy-
séges kategoria, mivel kiterjedtsége és sulyossaga eltérd lehet. Fébb ti-
pusai: agykarosodas utani rendellenességek, bénulasok, ortopédiai el-
valtozasok, amputacid, végtaghianyos fejlédési rendellenességek. Egy
személy akkor mozgasseérilt, ha mozgasszervi sériilései, mas szervi ka-
rosoddsai vagy kronikus betegsége akaddlyozza a szocidlis interakciok-
ban (SZABO, 2015).

A mentalis egészség vetiiletei

A mentalis egészség egyfajta jollét atélése bioldgiai, pszicholdgiai, tarsadalmi
és spiritualis szinten, illetve olyan képességek ,, birtoklasat” is jelenti, amelyekkel
a személy fenn tudja tartani ezt a pozitiv allapotot. Tovdbba mindezekhez a
hatékony megkiizdes, valamint a reziliencia és a dinamikus 6énszabdalyozas
jelenléte is tarsul (VARGHA ES MTSAI 2020). A mentalis egészség tehat olyan
osszetett és tobbdimenzios allapot, amelynek szamos 6sszetevdjét lehet megkii-
lénboztetni (a fogyatékkal él6k esetében is):

1. Erzelmijolét: Az egyén altalanos érzelmi dllapotara utal, amely magaban
foglalja az 6rém, boldogsag, elégedettség és pozitiv érzelmek meglétét.

2. Pozitiv 6nértékelés: Ez a képesség magaban foglalja az egyén sajat érté-



A lelki egészség mindségét befolyasolo tényezdk elméleti és gyakorlati megkozelitésben 77

kelését, onbizalmat és elfogadasat. Ez azt jelenti, hogy az egyén poziti-
van és redlisan latja 6nmagat, elfogadja er6sségeit és korlatait.

3. Mentdlis reziliencia: Az egyén azon képességét jelenti, amely segitsé-
gével meg tud birkdzni az élet nehézségeivel, a stresszhelyzetekkel és
traumakkal. A reziliens szemeély képes gyorsan felépiilni és alkalmaz-
kodni a valtozdsokhoz, valamint megdrizni az érzelmi egyensulyat.

4. Pozitivkapcsolatok: A mentalis egészséghez pozitiv és tamogatd kapcso-
latokra van sziikség. Azok az egyének, akik szoros és kielégit6 kapcsola-
tokat tartanak fenn csalddtagokkal, baratokkal és kdzosségi csoportok-
kal, jobban képesek megbirkozni a stresszel és az élet kihivasaival.

5. Célkitlizések és értékek: A célok és értékek meghatdrozasa és elérése
fontos része a mentalis egészségnek. A kit(izott célok és a személyes ér-
tékek altal iranyitott élet segit megtalalni az értelmesség erzesét.

6. Hatékony stresszkezelés: Ezen készsegek segitenek megfelel6en reagal-
ni a stresszhelyzetekre és megtalalni a megfeleld egyensulyt a munka, a
pihenés és a szérakozas kozott.

7. Egészséges életmod: Magaban foglalja a rendszeres testmozgast, egész-
séges étkezést, megfelel6 alvast és az egészséges szokdsok fenntartasat,
amelyek hozzajarulnak a mentalis egészség fenntartasahoz.

A mentalis allapotmin6sége hatassal van az egészseg fizikai, érzelmi, szocialis,
vagy éppen spiritualis dimenzion kiviil a maganéletre, a tarsas kapcsolatokra,
valamint a munkahoz valé viszonyra is. A szemely munkaerdpiaci ,,értékét”
jelent6sen befolyasolja a rosszabb fizikai vagy mentdalis egészség —ami megjele-
nesének magasabb kockazati faktoraval a fogyatékkal é16 emberek foglalkoztata-
sanak tamogatasakor érdemes szamolni —, kihat az egyén termelékenységére(és
ezaltal munkajanak anyagi vonzatara) valamint szervezeten beliili pozici-
ojara egyarant. Mindez korlatozhatja az egészségesebb fogyasztasi cikkekhez
és kornyezethez vald hozzaférest. Tehat ez a jovedelemhatas negativ modon
befolydsolja a mentalis (vagy éppen a fizikai) egészséget, ezaltal is kialakitva
egy magara is negativan hato folyamatot. Ezekhez hasonld negativ egészseégi
hatasokat idézhet el6 a mentalis és fizikai egészségi allapottal 6sszefliggd
alvashiany vagy éppen munkahelyi stressz is (GARCIA-GOMEZ ES MTSAI 2013).

Mindezek mellett a mentdlis egészség szintje befolydsolhatja az egyének
donteshozatali folyamatat, az egészségiikkel, a prevencioval, az egészséglgyi
szolgaltatdsokkal kapcsolatos informaciokhoz valé hozzaférési képességiiket,
ami végsd soron kihat a fizikai, vagy éppen a szocialis egészségiikre (MANI
ES MTSAI 2013). A fizikai és mentalis egészségi allapot szintje befolyasolja
a fizikai aktivitassal, a dohanyzassal, az alkoholfogyasztdssal, valamint az
étrenddel kapcsolatos dontési mechanizmusokat is (STAMPFER ES MTSAI,
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2005). Szamos tanulmany kimutatta, hogy a fizikai aktivitas hianya néveli a
depresszid/szorongds valamint a rossz fizikai egészségi allapot kialakulasanak
kockazatat (GERBER — PUEHSE, 2009). Az is tény, hogy a testmozgas pozitiv
hatdssal van mind a mentalis, mind a fizikai egészségre (CLEGG ES MTSAI,
2012), aminek a forditott ok-okozati 6sszefliggése is igaz, mivel a jobb fizikai és
mentdlis egészségli egyének nagyobb valdszinliséggel sportolnak.

Taylor és munkatarsai (2014) vizsgalata ramutatott a dohanyzasi szokasok
és a mentdlis egészség minbségi 6sszefliggésére, ugyanis bizonyitékot taldltak
arra, hogy a depresszio, a szorongas €s a stressz mertéke csokken a dohanyzas
abbahagyasat kovetéen. A dohanyzas mellett az alkoholfogyasztds is jelentésen
hat a pszichés jolétre. A mérsékelt alkoholfogyasztas ugyanis pozitiv kapcso-
latban all mind a mentalis, mind a fizikai egészséeggel, a jobb mentalis - és fizikai
egészség pedig a mérsékelt alkoholfogyasztast prognosztizalia (STAMPFER ES
MTSAI, 2005). A tulzott alkoholfogyasztas, de az absztinencia is negativ hatassal
van az egészségi allapotra, és ezaltal hozzajarulhatnak a fizikai és mentalis
egészség romlasahoz is (REHM ES MTSAI 2010). A taplalkozasi szokdsok is
hathatnak a mentdlis egészségre, hiszen a tdpanyagszegény étrend magasabb
halalozasi kockazattal jar (HAVEMAN-NIES ES MTSAI, 2003). Ezeken kiviil a
tdrsadalmiinterakciok mindsége is befolydsold tényezd, hiszen a korabbi tanul-
manyok er6s pozitiv kapcsolatot talaltak a szocialis interakcio és a mentalis
egészség mindsége kozott (DOUR ES MTSAIL 2014).

Avizsgalatok arra is ramutattak, hogy a magany és a tarsadalmi elszigeteltség
magasabb haldlozasi kockazattal jar. A fogyatékos személyekkel kapcsolatos
kutatasok a forditott ok-okozati 6sszefliggésekre is ramutattak, vagyis a testi
fogyatékossag, valamint a rossz mentdlis egészségi allapot nagyobb kockazati
tényez6t jelent az elszigeteltség tekintetében (STEPTOE ES MTSAI 2012).

A fogyatékossag allapotanak lehetséges lelki vonatkozasai

A fogyatékossag allapotanak elfogadasa az élet barmely szakaszaban trauma-
tikus esemény. Ami a sériiltséggel valo szembesiilés és a tények elfogada-
sanak id6tartamat illeti, az mar féként az egyén megkiizdési technikain mulik.
A sériiltség elfogaddsanak koriilményei (ideje, tAmogatottsag, sériilés mértéke
sth.) nagymértékben befolyasoljak a fogyatékos személy mindennapjainak
mindségét. A fogyatékossaggal valo szembenézés és annak elfogadasanak
eredményessege fligg a tamogatoi szolgaltatasok elérhetdsége, a sériltseg
mértéke mellett az egyén pszicholdégiai immunrendszerének erésségi szint-
jétél (GARAI — BOLLA, 2013). A fizikai egészséget érint6 kihivasok mellett a
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fogyatékkal €l6k jelent6s nehézségekkel szembesiilnek a mentdlis egészseg
fenntartdsa, meg6rzése terén is, hiszen kozel 6tszor olyan gyakran tapasztalnak
mentdlis zavart, mint a fogyatékossaggal nem rendelkez6 feln6ttek, amely
ténynek lehetséges okai kozott szerepelnek a fogyatékossag legszembetlinébb
kovetkezményei, a felmeriilé6 anyagi nehézségek és a tObbségi tarsadalom
viszonyuladsa. A sériiltséggel él6k ezekbdl adodoan nagyobb valdszinlséggel
tapasztalnak pénziigyi nehézségeket és/vagy alacsony szocidlis tdmogatast,
amely tényezdk szoros Osszefiiggést mutatnak a mentdlis egészségi allapotuk
szintjével.

A fogyatékos emberek lelki egészségét szamos olyan tényezd befolyasol-
hatja, amelyek egyéni és kontextualis kiilonbségeken alapulhatnak. Fontos
lenne a megfelelé (szakmai) tdmogatds és a tarsadalmi parbeszéd bizto-
sitdsa, hogy az 6 meglatasaikat, igényeiket is figyelembe véve csokkenhetbek
legyenek a lelki egészséggel kapcsolatos kockazati tényezdk. A fogyatékossag
mentdlis vonatkozasai széles skalan mozognak, és ahogy mar emlitettiik,
az a sérultség tipusatol, sulyossagatol és az egyén tapasztalataitol fiiggenek.
A fogyatékos allapot magaban hordoz tébb, a lelki egészséget is befolyasold
kockazatot, amelyek kézvetve vagy kozvetlentl is hathatnak a sériilt egyénre,
csaladjara, illetve kornyezetére egyarant. A fogyatékossag sok esetben egyszerre
oka és kovetkezmenye a szegenységnek, amely egyiitt jar az oktatashoz, a
foglalkoztatdshoz, az erdforrasokhoz valé hozzaférés korlatozottsagaval.
Ennek a beszlkiilt életvitelnek (amelynek van egyarant anyagi €és emberi ténye-
z6kre visszavezethetd oka) a mentdlis egészségre gyakorolt hatdsa is tetten
érhet6. Ezen sz(ikos (pl. oktatas, munka, tarsas kapcsolatok, testmozgasbeli)
lehetéségek magukban hordozzak a stressz megjelenésének kockazatat.

A stressz meértéke és az azzal vald személyes megkiizdési technikak
hatékonysdagi fokai meghatarozzak a fogyatékos személy mentdlis egészségi
szintjét. A leggyakoribb — sériilt személyek szamara sulyos kovetkezmeényekkel
jaré — stresszorok kozé olyan akut események tartoznak, mint a munkahely
elvesztése (vagy éppen a képességeknek nem megfelel6 munka végzése), a
kronikus megerdltetések, a hosszu tavu elszigetel6dés, vagy éppen a kiszolgalta-
tottsag érzése. Ezen stresszorok (illetve az azokkal valé megkiizdés sikeressége)
kihatnak a mindennapok megélésére. A kronikus meger6ltetések kiilonosen
karosak az érzelmi jolétre, mivel hoszszabb ideig tartanak, és képesek atterjedni
az élet szamos teriiletére, beleértve a munkat és a maganéletet. A tartds stressz
az immunrendszert, az emeésztérendszert, a sziv- €s érrendszert, az alvast és a
reproduktiv rendszert is veszélyezteti, ami sebezhetdvé teszi a sériilt személyt is
a pszichés szorongasi szint novekedése miatt. Mindezeken feliil a fogyatékossag
megelése, az azzal valé mindennapi szembestiilés/szembesités csokkentheti
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az egyén belsé megkiizdési er6forrasait is, beleértve az dnbecsiilést, a kiilsé
megkiizdési er6forrasokat, beleértve a szocialis tamogatast is. Az elsédleges
stresszor alddssa a mentalis egészséget, hiszen (pl. a fogyatékossag ténye) olyan
masodlagos stresszorokat valthat ki, mint az anyagi bizonytalansag érzése, a
munkavégzéshez kapcsolddé eltérd megitélések, a munkanélkiiliség vagy éppen
a parkapcsolati nehézségek (pl. az egészseges és a sériilt személyek kdzotti
kapcsolatok sajatossagai), amely tényez6k tovabb ronthatjak a sériilt személyek
mentalis jolétét (NANKUNG — CARR, 2020).

A legfontosabb (és legtobbszor tapasztalt) lelki hatasok

A sériiltség, amely akar a mozgasra, az értelmi szintre, vagy valamely érzék-
szervre vonatkozik, hordoz magaban pszichés terhet; ennek feldolgozasa jelleg-
zetes és egyben rendhagyd kihivasok elé allitja a sériilt személyt és kdrnyezetét
egyarant. A fogyatékossaghdl szarmazo hatrany ezért kihat a személy sajat
magahoz, valamint masokhoz valo viszonyulasara egyarant. Ebbél adodoan a
sériiltség oka és okozata is lehet a fogyatékos személyek egyedi élethelyzeteinek,
amelynek a kovetkez6 jellegzetességei vannak.

Specialis mentalhigiénés néz6épont: a fogyatékossag hatassal lehet az egyén lelki
egeészségére. A fogyatékossaggal él6 emberek nagyobb valdszintiséggel tapasz-
talhatnak olyan lelki eredet(i problémakat, mint a depresszio, a szorongas, illetve
a stressz. Ezekhez hozzajarulhat a megtapasztalt tarsadalmi stigma, amely
mélyitheti az egyénben a kirekesztettség érzését. A rossz mentdlis egészség és
a mentalis betegségek negativ hatasai kiillondsen sulyosak a fogyatékkal él6k
korében. A fogyatékkal €16 felndttek gyakori mentdlis szorongasrol szamolnak
be, amelynek szamos karos kovetkezmeénye van, beleértve a kronikus beteg-
ségeket, a rossz egészségi magatartast, a demoralizdld korlatokat és a mentalis
egészségligyi zavarokat. Napi szinten olyan kihivasokkal néznek szembe, mint
példaul a fizikai akadalyok, a negativ sztereotipiak, vagy a kozosségeikhez valo
korlatozott hozzaférés. Mivel sokkal érzékenyebbek a gyorsan valtozo kornyezet
hatasaira, ezért a lelki egészségiik biztositdsahoz sziikségiik van/lenne a
,kapaszkodokra”, a kiszamithatésag, az allandosag érzésére.

Onértékelés és 6nbizalom (hidnya): a fogyatékossag allapota az egyén onérté-
kelésére és 6nbizalmara is kihat. Az 6nértékelés mértékét elsésorban a sziil6i/
csaladi hattér, illetve a kornyezeti hatasok befolyasoljak. Erdekes kérdésként
mertl fel ebben az esetben, hogy a sériilt személy mennyire tér el a tobbi-
ektdl, és ez az eltérés magaban hordozza-e a mas banasmod megjelenését. A
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kornyezet ugy tudja erdsiteni a sériilt szemeély 6nbizalmat, ha bevonja azokba
a dontési helyzetekbe, amelyekben 6 (is) érintett, hiszen a fogyatékossdg nem
azt jelenti, hogy a személynek ne lenne véleménye, ne tudna képviselni a sajat
érdekét, vagy éppen ne rendelkezne a dontés meghozatalanak képességével.
A tarsadalomnak megvan a képessége, hogy er6teljesen befolyasolja az ember
onmagardl alkotott képét. Sajnos a fogyatékkal él6k gyakran szembesiilnek
tarsadalmi diszkrimindcidéval és sztereotipidkkal. Ha valakit ,masnak” tekin-
tenek, az befolydsolhatja az 6nbecsiilés szintjét, amely kihat az emberek donté-
seire, mikdzben egyfajta motivacios funkciot is betdlt. Az 6nbecsiilés megerdsiti
az emberek 6ngondoskodasi igényét. Mindenki megérdemel kiteljesedett életet,
de a tarsadalmi szerepekhez valo alkalmazkodas karos lehet a sériilt személyek
onallésodasi torekvéseket tekintve. A tarsadalmi el6itéletek és a negativ megité-
lések hatassal lehetnek az egyén sajat képére és hiedelmeire, ami 6nbizalombhi-
anyhoz és negativ onértékeléshez vezethet. A fogyatékos emberek énértékelését
tobb tényezd is befolyasolja, tobbek k6zott a megjelenési elvardsoknak valo meg
nem felelésetol az iskolai vagy munkahelyi kudarcig, a sajat csaladjuktol kapott
tdmogatas hidnyaig vagy a tarsadalmi elszigeteltségig. Gyakran szenvednek/
felnek masok reakcioitol, ami az alacsony 6nbecsiilésiiket rogzitheti. Mindez
megnehezitheti a tdrsadalmi be- és elfogadasukat. Ami a fogyatékos személy
identitasat (és 6nbizalmat) illeti, azt leginkabb 6énmaga tudja erdsiteni, hiszen
ahogy azt a mondas is megerdsiti: fogyatékkal €16 az, aki elhiszi magarol, hogy
kevesebb.

Szocialis kapcsolatok korlatozottsdga és tarsadalmi kirekesztés: a fogyaté-
kossag gyakran tarsul tarsadalmi kirekesztéssel és kapcsolati nehézségekkel.
A tdrsadalmi elutasitas, valamint a tadrsas izoldcio hatassal lehet az egyén
szocidlis kapcsolataira és tarsas tamogatasra, a beszlikilt kapcsolati rendszer
negativ hatast gyakorolhat a mentalis jolétre. A fogyatékkal él6k tarsas interak-
cidikban sokszor pesszimistak, ami az alacsony szocialis interakcios hajlando-
saghdl, illetve a szocidlis interakciok nehézségébdl eredhet. Liu és munkatarsai
(2018) kutatasai szerint a fogyatekkal el6k tarsas interakcios nehézsegeinek tobb
oka is lehet. Egyrészt a fogyatékkal él6 emberek hajlamosak negativ attitiidoket
(pl. tarsadalmi meghélyegzést) és viselkedést mutatni a mindennapi életiikben,
mikozben bels6vé teszik a nyilvanos megbélyegzést. Ezzel pArhuzamosan felis-
merik és elfogadjak annak a csoportnak a kulturalis sztereotipiajat, amelyben
élnek, és alkalmazzak azt onmagukra, amely — ha ez a gondolkodasmadd hosszu
ideig tart — kialakithatja a személyben az un. ,,6nstigmat”. Masrészrol a fogya-
tékkal él6k a tdrsadalom peremére szorulnak az eréforrasokhoz valo hozza-
férés, a lakékornyezet, a munkalehet6ségek, a tdrsadalmi-gazdasagi helyzet,
valamint az életmindség tekintetében egyarant. Tobbek kézott ez az egyenl6tlen
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statusz lehet az egyik f6 oka annak, hogy nem szivesen vesznek részt a tarsa-
dalmi interakciokban, és nem akarnak/tudnak kapcsolatokat kialakitani és
apolni mas emberekkel, kiiléndsen mas, fogyatékkal é16 sorstarsakkal (LIU ES
MTSAI 2018).

Megkiizdés és alkalmazkodasi technikak szlikossége: a sérilt emberek
gyakrabban szembesiilnek kihivasokkal és akadalyokkal, hiszen egy olyan
helyzet, amely egy egészséges személy szamara természetes és mindennapi,
nekik néha athidalhatatlan problémat jelent. Az alkalmazkodas nehézségei, az
akadalyok lekiizdése és a mindennapok korlatozottsaganak megélése stresszt és
szorongdst okozhat, ami befolydsolja a mentdlis jolétet. A frusztracio megélése,
és annak kezelése az esetiikben is az egyéni hozzaallas kérdése. Mas - mas dolog
miatt frusztralodnak, gyakran olyan helyzetekben is, amelyek masoknak nem
jelentenek gondot. A problémak esetén alkalmazott megkiizdési stratégiaik,
amelyek soran megprobalnak szembeszallni a stresszel, ugyancsak kiilonbozdek
lehetnek. A problémakdzpontu megkiizdésnél magara a szitudciora fokuszal az
egyén, aminek megoldasara torekszik az alternativak meérlegelése, vagy 6nmaga
viszonyuldsdnak megvaltoztatdsa altal. Az un. érzelemkoézpontu megkiizdési
technikak esetében az egyen érzelmi reakcidit elemzi, ha a helyzetet magat
nem is tudja megvaltoztatni. Ennek eszkozei lehetnek a kiiléonb6z6 viselkedési
(pl. testmozgas), eltereld (kellemes elfoglaltsag keresése), vagy éppen kognitiv
(gondok ideiglenes félre tétele) stratégiak. A fogyatékossag fajtaja befolydsolja a
megkiizdési stratégiat. gy példaul az értelmi sériilt személy nem tud kognitiv
stratégidakat alkalmazni, ezaltal szlikebb a megkiizdési (coping) eszkdzrend-
szere. Az érzekszervi vagy mozgassériilt emberek kevesbé tudnak viselkedéses
vagy eltereld stratégiakat hasznalni (RADVANYI, 2007).

Identitas es 6nmegvalositas egyedisege: kiindulasi alapként megallapithato,
hogy a sériilt személy képes egy olyan dnazonossagot felépiteni, amely nem
fogyatékos, hanem attol fliggetlen, mikozben az allapotat olyan valdsagként
fogadja el, amellyel egyiitt kell élnie anélkiil, hogy elveszitené az dnazonossagat.
A fogyatékossag megelésenek fontos pontja a személyes identitas felismerése,
vagyis az a folyamat, amelynek sordn az egyén olyan tudatos személlyé érik, aki
képes a sajat a lehetdségeit mérlegelni (KIDD, 2001). A sériilt személyek 6nazo-
nossaga nem feltétlentil a fogyatékossag egyediségének tudatositdsan keresztiil
érhet6 el, hanem a normalitas rekonstrukciojaval is. Ebben az 6sszefiiggésben
a sériilt személy megkérddjelezi a normalisnak tekintett test tdrsadalmi konst-
rukcidjat, és a fogyatékos test altal hordozott kiilénbségeket normalisnak
tekinti. Ezaltal az 6nazonossag egy tudatos cselekvés eredményeként jelenik
meg, amely sordan az érintett személy megkérddjelezi a tarsadalom altal egész-
segesnek tartott identitast (Watson, 2002). Ezzel egyiitt akkor valhat a fogya-
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tékossag az identitas részéve, ha a sérilt egyén els6sorban olyan személynek
tekinti 6nmagat, aki a fogyatékossagat csupan a személyisége egyik (és nem az
egyetlen) jellemzdjeként hatdrozza meg. A fogyatékossag megélése igy lehet6-
séget (és nem akadalyt) jelenthet az egyéneknek a pozitiv identitas és tagabb
értelemben az 6nmegvaldsitas kialakitasara. Az egyéni eréforrasok tudatositasa,
az elfogadds és a tamogatds segithetnek abban, hogy megbirkézzon a kihiva-
sokkal és elérje a pozitiv mentalis jolétet.

Az identitas ,elvesztése” is igen gyakori probléma, kiilondsen azoknadl a
szemeélyeknél, akiknél a fogyatékossag felnéttkorukban alakult ki. Ezért is
lényeges kihangsulyozni, hogy az identitds nem azt jelenti a sériilt személyek
esetében, hogy tagadniuk kell(ene) a fogyatékos mivoltukat. Valojaban érdemes
ezt az allapotot az €let részeként legitimalni, de azt nem kozponti ,,tulajdon-
sagként” kezelni. A fogyatékossag elfogadasa lehetévé teszi az ember szamara,
hogy atgondolja képességeit és korlatait, aminek a belatasa eldsegiti, hogy
egyensulyt teremtsen a fogyatékos és az egészséges emberi 6nmeghatarozasa
kozott. Amikor a sériilt szemeély azt mondja magarol, hogy ,,fogyatékos”, azzal
nem redukalja magat a fogyatékossagara, hiszen sokrét(i identitassal rendel-
kezik egyszerre, amelynek egyik, bar fontos része a fogyatékos mivolta. E
részek mindegyike atfedi, 6sszemossa, illetve metszi is egymast; hiszen nem
kiloniilnek el, vagy nem kiilonbdznek egymastol. Fontos tehat, hogy megha-
tadrozza, ki is ¢ valdjaban, azzal egytitt, hogy felismerje: a fogyatékossag fontos
része az onmeghatarozasanak.

Szemléletvaltas lehetoségei a sériilt emberek mentalis egészségéért

Afogyatékkal él6k életéhez alkalmazkodni soha nem kénny(, de vannak mdédok
arra, hogy segithessiink a sériilt személynek (illetve 6 6nmaganak) meghbir-
kozni a korlatokkal, lekiizdeni a kihivasokat, és kiteljesedett életet kialakitani.
A fogyatékossag elfogaddsa nehéz, a mentalis egészséget is megterheld feladat,
de ha a személy nem hajlando elfogadni korlatai valosagat, akkor az egész élete
megrekedhet. Az el nem fogadas megakadalyozza, hogy elére 1épjen, vagy éppen
Uj célokat taldljon maganak. Ahhoz, hogy elfogadhassa az allapotat, el6szor at
kell esnie egy sajatos gyaszfolyamaton, hiszen az ,egészséges én”-jét sulyos,
valdszintlileg egy egész életre kihatd veszteség érte. Nem csak az egészséges test/
elme elvesztését kell meggyaszolnia, hanem valdszintileg a jovore vonatkozo,
egeszséges embertarsainak termeszetesnek ting tervei koziil is tobbet el kell
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tudni engednie. Az identitas kialakitasahoz el kell tudnia fogadni helyzetét,
amelyhez az egyediségének kiemelése (és nem a masokkal valé 6sszehason-
litasa) is hozzajarulhat.

Ezek mellett érdemes felismernie, hogy a segitség elfogaddsa nem teszi
gyengéve, hanem inkabb ezzel a lehet6ségei tarhaza szélesedik ki. A sziikséges
segitség kérésének megtagadasa késleltetheti a pszichés fejlédést, ami a tarsas
interakciok beszlikiiléséhez is vezethet. Lényeges mentalis elérelépést tehet, ha
elengedi azt a gondolatot, hogy a tdmogatas kérése feltétleniil szanalmat vagy
teljes rautaltsag érzését kelti a segitében. Ennek ellensulyozasaért érdemes
megtaldlnia a modjat, hogy viszonozza a szivességet azoknak, akik segitenek,
amellyel sajat 6nbecsiilését és a partneri viszonyait is egyszerre tudja fejleszteni.

A fogyatékos személy lelki egészségét — a fentiek tiikrében — tobb tényez6
hatdrozza meg, hiszen azt az allapotukbdl adédé akadalyok mellett a tarsadalmi
megitélés is befolyasolja. A legszembet(inébb attitidbeli akadalyokat olyan
egyének allitjak el6, akik csak a fogyatékossagot 1atjak és nem a sériilt személyt.
Alegrosszabb esetben a fogyatékossaggal kapcsolatos meghélyegzes megfelem-
litést, elszigeteltséget és akar erdszakot is eredményezhet. Ugyanakkor azis igaz,
hogy az emberek hihetetleniil toleransak, empatikusak, segitékészek tudnak
lenni, ha a fogyatékkal él6kon vald segitést a ,,sajat lelki kielégiilésiikre” hasznal-
hatjak fel. Bar ennek a viszonyulasi modoknak nincs rosszindulatu szandeka,
mégis érdemes kihangsulyozni, hogy a sériilt emberek nem azért vannak, hogy
masok jol erezzek magukat. Leereszked6nek, vagy éppen altamogatonak lenni
ugyanannyi kart okozhat, mint szdndékosan bantani, hiszen ekkor a sériilt
személy autondmiajat kerddjelezik meg.

Ezért fontos (lenne) a megfelel6 attitidot kialakitani a sériiltekkel kapcso-
latban. A fogyatékos szemeély kornyezetében €l6k sokat tehetnek a sérilt
mentalis egészségéért:

« Emlékeztethetik 6t arra, hogy bar a fogyatékossagaval egyitt kell él-
nie, de nem (csak) ez hatarozza meg 6t. Az ilyen iranyultsagu gondol-
kodasmod kialakitasanak egyik modja, ha arra 6szténzik a fogyatékos
szemeélyeket, hogy készitsenek listat erésségiikrdl, tehetségiikrol és ér-
deklédési koriikrdl. Ez egy mddja annak, hogy kiemeljék azokat a szem-
pontokat, amelyek egyedivé teszik Oket, ahelyett, hogy a korlataikra
0szszpontositandnak.

« Afiliggetlenség 0sztonzésével is sokat tehet a kozdsség a fogyatékos sze-
mély lelki egészsegeért, hiszen az, ha a mindennapi feladatok soran
csaladtagokra vagy gondozokra van utalva, megnehezitheti az énbecsi-
lésének kialakitasat. Ennek elkeriilésének egyik modja a fiiggetlenség
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osztonzeése. Példaul a tomegkozlekedés, a vezetés vagy a kerékparozas
megtanuldsaval elkeriilheti, hogy minden esetben masokra tdmaszkod-
jon munkdba vagy iskolaba menet. A mindennapi feladatok apré valtoz-
tatdsai hatalmas lépést jelenthetnek a fiiggetlenség és az énbizalom felé.

« Fontos, 1épés lehet a minél teljesebb 6nallésag felé, ha a fogyatékkal é16
szemelyeknek — a sériiltseg szintjet figyelembe véve — a lehet6 legtobb
esetben biztositjak a szabad dontéshozatal lehet6ségét, vagyis ahhoz
valo jogot, hogy sajat maga rendelkezzen az €lete felett.

. Ertékes szempont lehet az Un. tap in to a talent elvének gyakorlat-
ba valé atiiltetése, vagyis olyan hobbik megtaldldsa, amelyek nem
csak a szabad idd hasznos eltoltésének maddjait jelenthetik, hanem a
stressz olddsahozis hozzajarulnak, mikézben segithetnek az 6nbecsiilés
kialakitdsaban is.

. Erdemes a kiilonféle csoportokhoz valo csatlakozast is tamogatni, ami
lehet hasonlé sériiltségliek tarsasaghoz valo tartozas, illetve a fogyaté-
kossagtol teljesen fliggetlen kozosségekkel vald kapcsolattartas el6segi-
tése egyarant.

« Az egyediség kiemelése is az 6nbecsiilés, a mentalis jolét ndvelésének
egyik médszere. Ahogy a mondas tartja, az 6sszehasonlitds az 6rom tol-
vaja. Emlékeztetni érdemes a sériilt embert arra, hogy mindenkinek
megvannak a sajat egyedi képességei, és ettol lesz 6 is kulonleges.

« A pszichés allapotra pozitivan hat, ha a személy a sajat, egyedi képes-
ségeihez mérten redlis celokat tiz ki maga elé. Ehhez fel kell ismernie,
hogy vannak korlatai és ezért sem helyénvald, ha irredlis elvarasokat ta-
maszt maga felé (hiszen igy a kudarc esélye is megné). Erdemes egy lis-
tat késziteni a (realis) célokrol; minden egyes cél elérése utdn az egyén
sikeresebbnek és magabiztosabbnak érezheti magat.

Osszegzés

A fogyatékkal é16 személyek pszichés allapota tobb tényezdtdl fliigg, amelyek
kozil a legerésebb faktorok a sztereotipia, a meghelyegzés és a diszkrimi-
nacio; ezek olyan kihivasokat jelentenek, amelyekkel a fogyatékkal élék
folyamatosan szembesililnek. A sériilt emberek és kozosségeik nagy resze
kirekesztést él at akdr napi szinten a tarsadalom azon részeibdl, amelyeket
masok termeszetesnek tekintenek. A fogyatékossaggal élék kizarasa a
Lfogyatékossag kevesebb, mint...” értelmezésébdl ered. Ezt egészitette ki
az elmult id6szakban az a népszert, a fogyatéekkal él6k kozossegere is nagy
hatast tett pozitivitdsi mozgalom, amely szerint , az egyetlen fogyatékossag a
rossz hozzaallas”. Bar a felszinen ez a kijelentés biztatonak hangzik, mindkét
attitidnek az a mogottes tizenete, hogy a fogyatékkal él6k kozosségeinek hozza-
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allasain mulik a tarsadalmi integracié. Nem elég azonban a sériilt emberek
nyitottsaga; a tObbségi tarsadalom szemléletvaltasara is szilkség van ahhoz,
hogy a kolcsonos elfogadas révén a sériilt emberek mentalis jélétének feltételei
megvalosulhassanak. Ossztarsadalmi szinten fontos lenne az az eréfeszités,
hogy megértsiik, hogyan teremtik meg €s tartjak fenn a fogyatékos szemeélyek a
sajat pszicholdgiai jélétiiket. Az emberi élet fizikai, szocidlis és érzelmi kihiva-
saira tekintettel ennek alapvetd témava kellene valnia a viselkedéstudomany €s
a mentdlhigiénés gyakorlat szamos részteriilete szamara.
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Ladonyi Zsuzsanna' — Quirin Agnes?

,,Otthonra talalni a miivészetben”

Miivészetterapia hajléktalan embereknek Veszprémben

Abstract

Within the framework of the project,,Otthonra taldlni a mdvészetben” (in English: Finding a home
in art), supported by the European Capital of Culture Veszprém-Balaton2023, we (Zsuzsanna
Ladonyi project inventor, Ferenc Ladonyi the owner of the tender Finart Design Ltd., photog-
rapher and Agnes Quirin complex art therapist) have set a complex goal. On the one hand, for
the homeless people of the target group, who live in the Veszprém ”"Befogadds Haza” (House of
Adoption) run by the Magyar Maltai Szeretetszolgdlat (Hungarian Charity Service of the Order of
Malta), we create an opportunity to connect more fully with themselves and their environment
through art therapy. The thematic series of 15 sessions using the Katarzis Complex Art Therapy
method is primarily tuned to the current states and changes in nature, and participants can
experience their spiritual analogies. In their creations, for which a variety of artistic techniques
are provided, their own inner images can appear, on which they can then reflect. Our aim is to
give the participants new insights, new perspectives, and the opportunity to see the value of
themselves and even the possibility of change that also affects everyday life. Each session is a
time of experience and recharging, and creates the possibility of experiencing acceptance and
lovability. In the exhibitions that follow the art therapy sessions, participants can step out and
show themselves through their paintings, which can be a special experience not only for them
but for the people who attend the exhibitions as well. The exhibitions display the participants’
works of art as well as photographs of their engagement with the creative process. In this way,
we want to promote the integration of our society, reducing the gap between mainstream and
marginalised homeless groups. The media publicity of the project, its facebook page and website
will also help this ,,rapprochement”.

Key words: art therapy, Katarzis Complex, homeless people, creative process, exhibitions.

Absztrakt

A Veszprém-Balaton2023 Eurdpa Kulturdlis Févaros altal tdmogatott, ,Otthonra taldlni a
mivészetben” c. projekt keretében komplex célt tliztiink ki (Lddonyi Zsuzsanna, a projekt
megdlmoddja, a palydzatot megvaldsito Finart Design Kft. tulajdonosa, Ladonyi Ferenc fotos,
illetve Quirin Agnes komplex mivészeti terapeuta). Egyrészt, a célcsoportot képezd otthon
nélkiili emberek szamara, akik a Magyar Mdaltai Szeretetszolgdlat altal mikodtetett veszprémi
Befogadas Hazdban laknak, lehetéséget teremtsiink arra, hogy a mlvészetterapia segitségével
teljesebben tudjanak 6nmagukhoz és a kérnyezetiikh6z kapcsolodni. A 15 alkalmas Katarzisz

1 Veszprémi Erseki Féiskola, (Semmelweis Egyetem EKK Mentalhigiéné Intézet), egyetemi docens
ladonyizsuzsa@gmail.com

2 Szakajté mentdlhigiéné, Budapest, komplex miivészeti terapeuta quirinagnes@gmail.com
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Komplex Miivészetterapia médszerével dolgozé tematikus foglalkozassorozatban els6sorban a
természet aktudlis dllapotaira és valtozdsaira hangolodva, azok lelki analogidit élhetik at a részt-
vevék. Alkotasaikban, melyekhez sokféle miivészeti technikat biztositunk, sajat belsé képeik
jelenhetnek meg, melyre azutan reflektdlhatnak. Célunk, hogy ezaltal 4j felismerésekre, nézépon-
tokra jussanak a résztvevék, meglatva 6nmaguk értékességét, akar a mindennapokat is érintd
valtoztatds lehetdségét is. Az egyes alkalmak élményt és feltdltédést ado idotoltést jelentenek,
e mellett megteremtik az elfogadottsag, szerethet§ség megélésének lehetdségét. A milivészette-
rapias alkalmakat kévetd kidllitdsokon a résztvevék kiléphetnek és megmutathatjak magukat a
képeiken keresztiil, ami nem csak nekik, hanem a kiallitdsokon résztvevok szamadra is kiillénleges
élmény lehet. Egyrészt az alkotdsok, masrészt az alkotdsi folyamatrol késziilt fotdok keriilnek killi-
tdsra. Mindezzel szeretnénk el6segiteni tarsadalmunk integraciojat, csékkentve a szakadékot a
tobbségi tarsadalom és a hajléktalanok marginalizalt csoportja kozott. A projekt médianyilva-
nossaga, facebook oldala és honlapja is segitheti ezt a ,kdzeledést”.

Kulcsszavak: mvészetterapia, Katarzisz Komplex, hajléktalan emberek, alkotdsi folyamat, kidllitasok.

1. Bevezetés

Célunk, hogy bemutassuk az ,,Otthonra talalni a miivészetben” projektet, amit
egy egyediilalld kezdeményezésnek tekinthetiink a 2023-ban Veszprémben
és a régioban megvalosuldo Eurdpa Kulturalis Févaros (tovabbiakban EKF)
programsorozat keretében. Az EKF célja nem csupan a kulturdlis sokszin(iség
bemutatdsa, hanem a térséghen €l6k k6zO0sségépitése, aktiv részvételének az
elémozditdsa is. Erre a gondolatmenetre csatlakozva sziiletett meg az ,,Otthonra
talalni a mdvészetben” projekt otlete 2020 februarjaban, aminek keretében a
Veszprémben €16 hajléktalanokat is szerettiik volna mozgdésitani a miivészeteken
keresztiil. Projektiink komplexitasanak része, hogy nem csak a varosban €16
otthon nélkiilieket kivantuk a miivészet felszabadité erejével segiteni, hanem a
tobbségi tarsadalom szamara is kapcsolddasi lehet6ségeket kindlni a kiallita-
sokkal, muzeumpedagogiai foglalkozasokkal €s lakossagi workshoppal. Hisziink
benne, hogy mindezekkel a tarsadalmi integracio tigyét is elémozdithatjuk és
a megismerés, a parbeszed altal olyan kapcsolodasok johetnek letre a peremre
szorult, hatranyos helyzetl emberek és a tObbségi tdrsadalom tagjai kozott,
amikre egyébkeént csak korlatozottan adodnak lehetésegek.

Gondolatmenetiinket a kovetkezéképpen épitjiik fel. Els6ként a hajléktalansag
kérdesét korvonalazzuk, majd az Eurdpa Kulturalis Févaros egyik legsike-
resebb projektjét mutatjuk be. Aztan e két szalat 6sszeflizziik a miivészette-
rapiaval, azon belil is a Katarzisz Komplex modszerrel, ami a gyégyitast és a
muvészetet kapcsolja 0ssze. Ezt kovet6en attériink a projekt konkrét bemuta-
tasara, az egyes pillérek tartalmanak és tapasztalatainak feltarasara, amelyek
részeként valdosultak meg a miivészetterapias foglalkozasok. Végiil réviden az
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eddigi tanulsagokat irjuk le, amiknek a sora még béviilhet, hiszen a projekt
2023 decemberében zarul. Mégis fontosnak tartjuk a jelenlegi rovid 6sszegzést,
hiszen a legfontosabb elemek, a projekt 1ényegi részei mar lezarultak és rengeteg
izgalmas tapasztalatot hoztak eddig is.

2. Elméleti hattér

2.1. Hajléktalansag

Albert Fruzsina és David Bea a hajléktalansag kérdését alapvetéen kapcsolati
deficittel magyarazzak. Ha arra gondolunk, hogy a magasabb iskolai végzettség
és tarsadalmi statusz egy gazdagabb kapcsolati eréforras bazissal jar egyiitt
(ALBERT — DAVID, 1998, 2007; ALBERT - HAJDU, 2016), akkor a tarsadalom
peremén él6k szadmara éppen a mindségi, tAmogato, természetes network az, ami
igazan hianyzik. Betegség, munkaneélkiiliseg idején a tarsas tamogato kapcsolati
halo (csaladi, rokoni, barati) olyan segitség lehet (ALBERT ES MTSAI 2017), ami
az utcara keriilé emberek szamara hianyzik. A kapcsolati kirekesztettség pedig
mar 6nmagaban is egy kockazati tényezd, amely révén konnyebben éri el az
egyént a fizikai vagy mentalis betegség, kiilondsen a depresszid, de a szenve-
delybetegseg ereddje is egyfajta kapcsolati deficit lehet, aminek az esetleges
folyomanya a lakhatas elvesztése is.

Fadgyas-Freyler Petra (2017) nagymintas, tobb mint 18 ezer f6re kiterjedd
kutatasa® alapjan vizsgalta a Magyarorszagon hajléktalanként €16 emberek
altalanos jellemz6it és egészségi dllapotukat. A kapcsolathalozati megkoze-
lités gondolatmenetét folytatva a kutatas alapjan elmondhato, hogy a vizsgalt
személyek csoportjanak fele sosem élt hazassagban, s csaknem egyharmaduk
elvalt. A kovetkez6 abra mutatja a teljes lakossaggal torténd 6sszehasonlitasban
a csaladi allapot szerinti eloszlast. Az abrabdl is 1atszik a tobbségi tdrsadalomhoz
képest feltételezhet6 kapcsolati deficit, bar ezek alapjan az egyéb rokoni és barati
szalakrol nem tudunk allitdsokat megfogalmazni.

3 A Nemzeti Egészségligyi Alapkezel6 nyilvantartasai alapjan késziilt a vizsgalat
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1. A csaladi dllapot szerinti eloszlds a hajléktalan személyek
és a teljes lakossdg korében (%)
Forrds: Fadgyas-Freyler (2017:109)

Ugyanakkor a ,Februar Harmadika” kutatocsoport (az év leghidegebb
napjara utal az elnevezés) tobb mint két évtizede végez évente ismétlddo
felméréseket az otthon nélkiili lakosok korében. A kutatds 2022-es adatai
alapjan elmondhatd, hogy a hajléktalan szallokkal vagy az utcai szolgalatokkal
kapcsolatban 1évé megkérdezett hajléktalanok (n=6944 f6) a tendenciakat
nézve egyre idésebbek és betegebbek. Kozel haromnegyediik elmult 50 éves
és 40%-uk a 60. életévét is betOltotte. A megkérdezett hajléktalanok tehat fele
id6s, beteg és munkakeéptelen, mig a vizsgalatba bevont kozépkoru személyek
is megvaltozott munkaképességliek, pszichiatriai betegséggel élnek vagy
valamilyen fiiggéségben szenvednek (GYORI, 2022). A projektiinkbe bevont
alkotékrol* is hasonloakat fogalmazhatunk meg: szinte mindannyian kiizdenek
betegségekkel® és 50-60 ev koriliek, de voltak 80 feletti csoporttagjaink is.
A koronavirus jarvany mellett a haborus helyzet is nehezitette a legkiszolgalta-
tottabbak helyzetét: a munkaképes hajléktalanoknak is csokkent a jovedelme,

4 A foglalkozasaink altal mintegy 20 f&t sikeriilt megszoélitani, de mivel nem zart csoportként mu-
kodott a miivészetterapias csoport, ezért a majus 20-i zarokiallitdson végiil 11 alkoto (7 férfi és 4 n6) képe/
agyag munkédja keriilt bemutatasra. Kozottiik volt, aki fels6foku végzettséggel rendelkezik, de olyan is, aki 8
altalanossal. Mindegyikiik min. egy éve lakdja a Befogadas Haza valamelyik részlegének. A lemorzsolodés-
nak tobbféle oka lehetett: volt, akinek lejart a lakhatdsi szerzédése és kikerilt az intézménybdl, s megsza-
kadt vele a kapcsolat; volt, akinek konfliktusa lett a szintén a csoportba jaré szobatarsaval, s ezért nem jott
egy ideig, majd visszatért; s volt, aki betegség miatt maradt ki, vagy éppen dolgozott péntek délel6tt. Bar nem
mindenkinél sikerilt a folyamatos motivaciét fenntartani, de elmondhato, hogy néhany foglalkozéast kovets-
en kialakult egy stabil kor, akik minden egyes alkalmon részt vettek.

5 Az alkoték kozott tobben mozgasukban korlatozottak, mankoval vagy kerekesszékkel tudnak koz-
lekedni; a foglalkozasokon volt, hogy fizikai fajdalmaikrél szamoltak be, vagy volt, aki rosszul lett, s el kellett
mennie pihenni. A foglalkozasokon résztvevok egészségi allapotarél nem végeztiink felmérést, ezért ennél
pontosabb adatokkal nem rendelkeziink, csak a beszamoloik alapjan tudunk megfogalmazni allitasokat,
amelyekre a 3.2.2.-ben utalunk még.
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sokan elveszitették a munkajukat, s kozel kétszeresére nétt azoknak a szdma,
akik semmilyen jévedelemmel sem rendelkeznek (VAGNER, 2021).

Osszességében elmondhatjuk, ahogy Fehér Bordka és Kovécs Ivetta (2016)
is fogalmaz, hogy a hajléktalansag hianyallapotok 6sszességét jelenti, azaz
nem csupan a lakhatas hianyaként értelmezhet6, hanem komplex problémak
egylitteseként.

Mivel az ,Otthonra taldlni a mvészetben” projektben megjelent a térbeliseg
dimenziodjais (pl. akiallitasok altal a perifériarol® a kozpontba’ keriilés), fontosnak
tartjuk, hogy ebbdl a szempontbdl is vazoljuk a hajléktalansag kérdését, amit
részletesebb magyarazatként haszndlunk a projekt bemutatasanal. Misetics
(2010) szerint a kirekesztésnek tobb dimenzidja is 1étezik, ami tulajdonképpen
leképezddik a varosi tér atalakulasaban is. A tdrsadalmi kirekesztés azokra az
emberekre vonatkozik, akiknek gyenge, hianyos a kapcsolati halojuk, id6sebbek,
betegebbek, akar nincs munkdjuk és a mentdlis egészségiik is megroppant vagy
éppen nincs otthonuk. Mindaz, ami tulajdonképpen a tébbségi ,egészséges”
tdrsadalom szdmadra a gyengeség jele, ami elkeriilendd, ami félelmetes is.
Mindezek kizarasa a mindennapokbol a latvany szintjén is strukturalis, fizikai
és szimbolikus erdészakot jelent. Misetics harom analitikus kategoriat hataroz
meg, amelyek elemzése hozzasegit a kirekesztés €s a varosi ter atalakulasanak
megértéséhez: a strukturalis, a fizikai és a szimbolikus erészakot. ,,Strukturalis
er6szakon ’a hajléktalansagot kitermeld és fenntartd gazdasagi és politikai
strukturak’ mikodését, fizikai er6szakon a 'hajléktalan emberek ellen iranyuld
kirekeszt6 intézkedeseket’, mig szimbolikus erdszakon az el6zéeket legitimalo, a
hajléktalan embereket dehumanizald diskurzusokat’ értjik.” (MISETICS, 2010:
33-34.)

A varosi térben megjelend kirekesztés egyik jelének értelmezhetjiik a hajlék-
talanszallok elhelyezkedését egy telepiilésen beliil, mintha a tarsadalom perifé-
ridjan lévok ténylegesen a periférian is élnének, kizarva a tobbségi tarsadalom
¢letébdl, mindennapjaibol. A tobbségi tarsadalom tagjaként nehéz is szembe-
stilni azzal, hogy barki leszakadhat, beteg lehet, elveszitheti a munkajat és a
lakhatasat, ami szorosan 0sszefligghet a hajlektalansag kerdéskorével. A projekt

6 Veszprémben a varos szélén taldlhaté a Magyar Madltai Szeretetszolgdlat dltal miikodtetett
Befogadas Haza, ami egy komplex, tobbszint( szolgdltatast nyujté intézmény hajléktalanok szamara.
7 A kidllitdsok 3 helyszinen valosultak meg: 1. a varos szivében 1év6 Veszprémi Pet6fi Szinhdzban

az alkotdi folyamat kdzepén beszélgetéssel egybekotott megnyitd tinnepség keretében, a , Lélektdl-1élekig,
a szinhdz gyogyito erejének fesztivalja” nyitonapjan, 2. a Szilagyi Laszlo Utcagaléridban (a varos legforgal-
masabb kozponti keresztez6dése alatti aluljaroban kialakitott kiallitotér) kertiltek bemutatdsra az alkotdi
folyamatroél késziilt fotdk, 3. A Mivészetek Haza Veszprém kulturdlis intézményhez kapcsolédoan a varne-
gyedben miikddo, a Dubniczay Palota udvararol nyilé Magtar kiallitotérben kertiltek bemutatasra az alkotoi
folyamat soran késziilt akvarellek, pasztellképek és agyaghol késziilt alkotasok zardsként.
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keretéeben megvaldsult kiallitasok altal a kirekesztett emberek id6legesen
atkeriltek a centrumba, féldrajzilag és szimbolikusan is, egy idére 6k voltak a
figyelem k6zéppontjaban.

2.2. Az Europa Kulturalis Févaros (EKF) célkitlizései

Erdemes kicsit elmélyiilni az Eurépa Kulturalis Févaros projekt alapfilozofi-
ajaban, torténetében is, hogy megertsiik a kapcsolodasi pontokat az ,,Otthonra
taldlni a mGvészetben” projekt vonatkozasaban. A projekt otletének sziiletését
is egy korabbi EKF varosrol, Liverpoolrdl tartott 2020. januari el6adas® inspi-
ralta, amely ravilagitott arra a sokféle dimenziora és értelmezési keretre, ahogy
a kulturara és az EKF-re tekinthetiink.

Az elsé EKF programot 1985-ben inditotta utjara az Eurdpai Unid azzal
a szandékkal, hogy a kontinens sokszind kulturalis 6roksegét bemutassa,
meglrizze, s ezzel is segitse az eurdpai népek kapcsolddasi lehetéségeit. A kultu-
ralis értékek mellett a varosfejlesztés és a kultura szoros egymasba fonédasat is
ki kell emelniink (RAFFAY — LORINCZ, 2018).

Az EKF tovabbi fontos célja a fenntarthatosag és, ami a projektiink szempont-
jabdl fontos, az esélyegyenldségi iranyelv, illetve a kulttira alakitoi és fogyasztoi
korének a szélesitése (RAFFAY —-DANYI — ERNSZT, 2021).

Az eddig megvaldsult EKF varosok vonatkozdasaban kiilénbh6z6 hangsulyok
jelentek meg, a variaciok Europa kulturalis sokszintiséget mutatjak be, amelyek
hten tikrozik az union belili eltér6é tarsadalmi, torténeti, gazdasagi, stb.
helyzeteket is. A korabbi tapasztalatok alapjan elmondhato, hogy a célok kozott
nemcsak az adott varosok revitalizacioja, infrastrukturalis fejlesztése, a kultura
szinesitése szerepelt, hanem olyan tarsadalmi problémak, mint a munkanélki-
liség, szegénység enyhitése is. Varakozasként mindenhol megfogalmazodott,
hogy az EKF hatdsara a nyertes varos lakéi befogaddbba és nyitottabba valjanak
a kulturara, mikozben a kézosségi élet is lendiiljon fel azaltal, hogy 6k maguk
is alakitjak a kulturalis programokat a kiilénb6z6 maveészeti agakban. Ezeknek
a programoknak pedig megvan az esélyiik arra, hogy az alulrél j6vé kezdemé-
nyezeés-jellegiik miatt, beagyazodjanak az 6ket kitalald, léetrehozo, megvalosito
kozosségek és a varos életébe, ennek megfeleléen pedig hosszu tavon fenn is

8 Neil Peterson, brit szocidlis és kulturalis szakember, a 2008-as Liverpool Europa Kulturalis Févaros
projekt munkatarsa, egy inspirald eléadast tartott 2020. janudr 24-én Veszprémben, a Hangvilldban, ame-
lyen Ladonyi Zsuzsanna vett részt.
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maradjanak. Tehat az alulrél jovo kezdeményezésként megvalosuld programok
kozosségformald hatdsa megkérdéjelezhetetlen (MORVAY ES MTASI, 2020).

Viszont ezek a folyamatok kérdéseket sziilhetnek. Az igy 1étrejové kulturalis
stermékek” milyen értéket képviselnek? Az igénytelenség és a valddi értékek,
illetve a tomegkultura és a magas kulttura kozotti fesziiltségi dinamika hogyan
keriil feloldasra? A kultura legyen inkabb a fékuszban, vagy a k6z0sség, az
emberek? Ezekre az izgalmas kérdésekre az ,,Otthonra taldlni a miivészetben”
egy athidalo valaszt ad, ami a miivészetet eszkézként hasznadlja az ember gyogyi-
tdsdban, anélkiil, hogy kizdrna a magas szinti mvészeti értéket képviseld
alkotasok sziiletésének lehet6ségét. De kétségkiviil a projektiink alapvetden az
embert helyezi a kézéppontba, ugyanakkor bizik abban, hogy a projekt tobbféle
dimenzidja altal a tagan ertelmezett kultura — a kapcsolati kulturat is beleértve —
a fokuszban marad tarsadalmi szinten. Lényegre tor6bben fogalmazva, hisziink
a muveészet gyogyito erejeben!

Richards és Rotariu (2015) kritikai szempontjainak bemutatasaval folytatjuk
gondolatmenetiinket. A szerz0k szerint tébb korabbi EKF varos® vonatkoza-
saban ellentmondasos a siker, mert a kulttura és a mivészetek hattérbe szorultak
a varos-rehabilitacidval és az infrastrukturalis beruhazasokkal szemben.
Ugyanakkor ,belathato [...], hogy a jellemzden tobb tizmillié eurdéra rugo
programkoltségvetés, a szazmillio eurdt kitevd té6ke beruhdzdas olyan nagysag-
rendd raforditast jelent, amely alapjan jogos az elvaras, hogy az EKF eredménye
ne csak egy éven at tart6 kulturdlis programsorozat legyen. Sziikség van olyan
tartos fejlédési palyak elinditasara is, amelyek évtizedekig hato pozitiv folyama-
tokat generalnak a gazdasagi fejlédés és varosrehabilitacio teriiletén — minden
olyan puha és valéban fontos cél mellett, mint a varos értekeinek bemutatasa,
ismertsegének novelése, imazsanak javitasa, a varosi lakossag identitasanak,
biiszkeségének, 6tnbizalmanak er6sodése, a hatranyos helyzet(i tarsadalmi
rétegek fokuszba helyezése, egyluttmiikodeések, parbeszédek generalasa.”
(MORVAY ES MTASI, 2020:126.)

Az ,Otthonra talalni a mivészetben” projekt kapcsan az utébbi két szempont
emelédik ki, azaz a peremen 1év6 tarsadalmi csoportok koziil a hajléktalanok
kozéppontba keriilése és a kiilonb6zé tarsadalmi csoportok®® kézotti parbeszéd
erdsitése altal a tarsadalom kohézigjanak, integraciojanak az elésegitése. Illetve

9 Stavanger, Liverpool, Cork és Glasgow

10 A projektbe énkéntesként pl. nyugdijasokat vontunk be, akik a foglalkozasokra stiteményeket sii-
tottek, a muzeumpedagodgiai foglalkozasok altal fels6 tagozatos altalanos iskolas didkokat szélitottunk meg,
illetve kozépiskoldsoknak tartott Ladonyi Zsuzsanna workshopot. 2023 6szén pedig Veszprémben, a Jutasi
Koztérben keriil sor két lakossagi forumra/workshopra, melyek elsésorban a Jutasi uti lakételepen éloket
szolitjak meg, de az érdekl6ddk széles kore szamara nyitott alkalmak lesznek.
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folyamatosan felvet6dik a kérdés és ezzel egyiddében az igény (els6sorban a
projektben résztvevé alkoték, valamint a Magyar Maltai Szeretetszolgalat
Befogadas Haza munkatarsai részerol), hogy folytatni kellene a projektiinket
Veszprémben. Ennek a finanszirozasi és operativ megvaldsitdsra vonatkozo
kérdései még kidolgozas alatt allnak, ugyanakkor ez a terv 6sszhangban all az
EKF hosszu tavuy, fenntarthatésagra vonatkozo célkit(izéseivel.

Morvay és munkatarsai (2020) tanulmanyaban Nagyszeben (2007), Maribor
(2012) és Wroclaw (2016) vonatkozasaban jelennek meg a hatranyos helyzetiiek
intergaciojanak és a kozbizalom fejlesztésének dimenzidi. Liverpool (2008)
esetében is hangsulyosnak tekinthetd a szocidlis szempont, hiszen a varos az éves
programsorozat altal kivantkiizdenia magas munkanélkiiliségirataval, a szocialis
és gazdasagi kihivasokkal. A kultura k6zosségeépitd, -fejlesztd hatasat a politika
is felismerte az Egyesiilt Kiralysaghan, amit Liverpoolban is megvaldsitottak a
»,Glasgow effektust” kdvetben. A ,,Glasgow effektus” lenyege abban fejezhetd ki,
hogy a kulturat haszndlva az adott varosban a gazdasagi névekedés is fokozodik,
illetve a tarsadalmi integracio is elére mozdul (BOGNAR — KOVACS, 2013).

2.3 A Veszprém-Balaton régio kozos palyazata

2020 elején deriilt ki, hogy a Veszprém-Balaton régié megnyerte az EKF
programsorozat rendezési jogat, és a vonatkozoé cimet kézdsen fogja viselni
2023-ban a romaniai Temesvarral és a gorogorszagi Elefszinaval. Erdemes
visszatekinteni, hogy mit vallalt a VEB 2023 EKF csapata a sikeres palyazatban
a tdrsadalmi integracioé kérdésével kapcsolatosan.

A Kozosseg bevonasa c. fejezetben talalunk erre utalo gondolatokat. A palyazat
iroi kifejtik, hogy a helyi koz0sség bevondasat dsszevonjak kozosségfejlesztési
stratégiajukkal.

»A tarsadalmi kapcsolatok fejlesztése, szélesebb rétegek bevonasa nem csak
a kozosseégekkel valo kapcsolatépitést és kdzos munkat jelenti, bar nyilvan-
valdan ezek is fontosak. Célunk, hogy a varossal és régioval tullépjiink a jelenlegi
helyzetiinkon. Arra motivaljuk az embereket, hogy ismerjék meg és fogadjak
el mindazt, ami ,,mas” — ami a hozzank hasonlé kisebb, homogén térségekben
egyaltalan nem altalanos hozzaallas. Programunkban olyan 1j utakat nyitunk
meg, amelyek lehetdvé teszik a minket korilvevé kulturdlis tér, a kozosség és a
jelen 1évé masmilyenség mélyebb megértését.

A leghatranyosabb helyzet varosrész — a Torony. A varos szélén allo,
munkasszallonak épilt tizemeletes épiiletet a helyiek 'pokoli toronyként’
emlegetik, mivel 170 egységét apro bérlakdsokka alakitottak at és tigynevezett
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‘problémas csaladokat’ koltoztettek oda mas varosrészekbdl. Szerencsére a
Maltai Szeretetszolgalat és az dnkormanyzat kozos kisérleti projektjével végiil
sikerilt az éplletet egyfajta rehabilitacios kozpontta alakitani, ahol bajba kertlt
embereknek nyujtunk segitséget az ujrakezdéshez. Az épiilet ezzel egyiitt
tovabbra is a szegénység, az etnikai (roma) szegregacio és a tarsadalmi kirekesz-
tettség szimboluma Veszprémben. Olyan projekteket terveziink a Toronyban és
korilotte, amelyek amellett, hogy biztonsagos 1égkort teremtenek, megnyitjak
a lehet6séget az egyitt alkotasra — lendiiletet adva ezzel a Torony lakéinak
és segitve Oket a tovabblépésben. 2021-t6l egy kiilonleges kapcsolatteremtd
folyamatot inditunk el, hogy a Torony lakoéit és a varos kulturalis szerepldit
0sszekossiik egymassal, ennek eredmeényképpen peéldaul kozos projektek
valosulnak meg a szinhazzal, zenei workshopok kamarazenekarunkkal, babke-
szitd kézmives taldlkozoékra keriil sor, Uj darabok sziiletnek a babszinhdzban.
De tamogatoinknak készonhet6en lesznek kevésbé egyértelmiien kulturalis
programok is, mint példaul gyarlatogatassal egybekotott workshopok vagy
kozossegi barkacsdelutanok, kézmiives alkalmak szakemberek vezetésevel €s
{gy tovabb.” (VESZPREM 2023, 2019:74.).

Ennyi utalast talaltunk a benyujtott révidebb, prospektus jellegli palyazati
anyagban, aminek van kapcsoldodasa a szocialis kérdésekhez, a tarsadalom
peremén él6khoz. Nyilvan ez a rovid, 98 oldalas anyag nem térhetett ki
minden részletre, ugyanakkor mutatja, ha nem is markdnsan, hogy megjelent
a tarsadalmi integracio témaja a beadott palyazatban, azaz a palyazat iréinak
szandékdaban.
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2.4 A mivészetterapias foglalkozasok elméleti hattere

Dr. Antalfai Marta'! klinikai szakpszichologus, kiképz6 pszichoterapeuta, jungi
analitikus, a Lelki Egészségvédd Alapitvany vezetdje nevéhez kotddik az a sajatos
muvészetterapias modszer, a Katarzisz Komplex, ami az ,Otthonra talalni a
muvészetben” projekt altal megvaldsuld foglalkozasok alapjat adta. Az 1970-es
évek kozepén induld metddus eredetileg is egy hatranyos helyzet célcsoporttal
végzett munka sordn sziiletett meg, hiszen Marta a pszichiatriai betegekkel vald
foglalkozasai soran dolgozta ki a mdédszert, amit aztan tovabbfejlesztett az azt
kovetd évtizedekben. Az igy kialakitott rendszert azota szamtalan teriileten
kiprobaltak egészséges populdcidval'? is, rengeteg tapasztalatot felhalmozva.

2.4.1 A miivészetterapiardl altalaban

A muivészetterapia a nonverbalis expressziv pszichoterapiak koze sorolhaté.
,ldetartoznak a zenét, dradmat, a mozgast, a vizudlis miivészeteket és a kolté-
szetet kifejezd mlveszetterapiak.” (SZONYI, 2015, p. 374.)

Mindemellett miivészetterapidnak els6sorban a vizualis miivészetekkel
dolgozo terapids mod szereket nevezik a német képzéhelyek (APAKT miincheni
Pszichoanalitikus M{ivészetterapia Tovabbképzd és Kiképzd Intézet és a diissel-
dorfi Fritz Perls Institut modellje) (ANTALFAI, 2016).

»A mivészetterdpia mint gyogymaod a tudattalan teriiletének feltérképezé-
sével és a hozza kapcsolddo pszichoanalizissel, majd analitikus pszichologiaval
vette kezdetét. Ennél fogva az els6é miivészetterapias irdnyzat a mélylélektanhoz
kapcsolodik.” (ANTALFAI, 2016: 27.) Mig Freud nevéhez a pszichoanalitikus
megkozelités kotddik, Jungot az analitikus pszicholégia megalkotojaként tartjuk
szamon. A Freudi pszichoanalizisb6l a dinamikusan orientalt, az antropozofiai
és a pedagdgiai miivészetterapia eredeztethetd. A jungi analizisre alapozva a
Gestalt terapia az alaklélektanra épiilé mlveészetterapias iranyzatot hozza létre.

Az els6, aki a képzOdmiivészeti alkotofolyamatra épitve mélylélektani terapias
technikat dolgozott ki, Jung volt. ,, Azt figyelte meg, hogy maganak az alkotofo-
lyamatnak van gyogyitd, energetizald, a lelki dinamikat Gjra rendezé, korrekcios

11 Kiilonos egybeesés, hogy Antalfai Marta Veszprém varos sziilottje és ennek megfeleléen 6rommel
vallalta, hogy a projekthez kapcsolddo 3. kidllitdsunkat (2023. méjus 20-an) 6 nyissa meg. Itt kiemelte, mi-
lyen jo, hogy a nagy utat bejart modszer visszajutott sziilévarosaba, egy eredetileg is hatranyos helyzeti
csoportot segitve a miivészet erejével.

12 Pl. nem patoldgias anya-gyerek kapcsolat fejlesztésére.
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hatdsa.” (ANTALFAI, 2016: 27.) Ez a korrekcios hatas pedig oly modon jon létre,
hogy az alkotds 4altal az én (Ego) és a tudattalan tartalmak kozott parbeszéd
alakul ki, s6t a mélyén, a Selbst, mint spiritudlis kézpont is elérhetéveé valik a
muvészetterapids munka soran.

2.4.2. A Katarzisz Komplex Miivészetterapia

A Katarzisz Komplex Mlvészetterapia (KKM) szemléletmddjaban rokon a jungi
muveészetterapiaval. Tudatosan épiil a jungi lélektan archetipusos rendszerére
és az aktivimaginaciéra, melynek Antalfai Marta, a KKM megalkotdja egy sajatos
valtozatat dolgozta ki.

A KKM moédszere a tudattalanban €16 képet a katarzist eléidézve hozza a
felszinre — a specialis tematikara épiil6: relaxacio, imaginacio, vers, zene és az
alkoto folyamat segitségével. A modszerben — ahogy azt elnevezése is mutatja —
kiemelt jelent6sége van a katarzis elmenynek. A mesterseges modon létrehozott
katarzisélményre épit, amely a 'kreativ krizis’(KAST, 2012), illetve a 'provokalt
krizis’ terapias hatdsahoz all kozel. Jung szerint a katarzis élmény alkalmazasa
a terapids munkaban a teljes beismerést célozza, a visszafogott érzelmek kienge-
dését és a tények sziviinkkel valo elfogadasat jelenti. A KKM modszerében a
katarzis élményt mesterségesen idézziik el6 az adott témdra hangolédva.
Relaxdacioban torténik a témahoz kapcsolodo vers és zene meghallgatasa, ami
megnyitja a kapukat a bels6é képek aramlasa el6tt, lehetéséget teremtve arra,
hogy a foglalkozason résztveve az adott képhez tartozo érzéseket (Gjra) megélje.
Az intenziv élményeket el6hivo katartikus élménynél a paciens libiddja a katar-
zisélményt kdvetden a latott vagy hallott mialkotashoz, am leginkabb a tudatta-
lanjaban keletkezett képhez, illetve az dltala l1étrehozott miialkotashoz kotédik.
A résztveve tehat sajat alkotasaval képez egységet és egyben kett6séget is,
amelyet a terapeutaval egyiitt szemiigyre vehetnek, elemezhetnek. igy az egyén
differencialatlan, homalyos érzései megvilagosodnak és integralédhatnak a
tudatba. A modszer specialis tematikaja épiil egyreszt az évkorre, a termeszet
folyamataira és allapotaira reflektdlva, azok lelki analdgidit megélve kapcso-
lodik a bels6é kepekhez; masrészt a kapcsolatokra, f6 kapcsolati helyzeteinkbdl
kiindulva, azok pozitiv és negativ aspektusat, archetipikus mintait megélve ad
lehet6séget a komplexusok feloldasara; harmadreszt az életutra, a f6bb €letsza-
kaszok életfeladatait, archetipikus mintdit vonja be a terdpids munkaba.

Amig mas miivészetterapias iranyzatok, mint az expressziv, azaz kifejezés-
terdpia, illetve a kifejezés-pszichoterapia, tisztan az Onkifejezésre, az alkotas
folyamatanak fesziltsegoldo erejére épitenek, a KKM szemléletében 1ényeges a
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keletkezett alkotasokkal valé tovabbi munka. A modszer ,,éppoly nagy hangsulyt
helyez az alkotofolyamatra (rahangolédas, katarziskivaltas, technika, kornyezet,
terapeuta szerepe), mint a pszichoterapias hatdst megcélzo és képviseld
tematikara, a bevezetd beszélgetésen, valamint az elkésziilt alkotasok elemzésén
keresztil. A tudatosulast, az onreflexio fejlédését, a problémak hatterében zajlo
onronto folyamatok felismerését, a képekhez fizott asszocidciok és szimbolu-
meértelmezések szolgaljak.” (ANTALFAI, 2016: 256.) ,,A csoportos, tematikus, félig
strukturalt foglalkozas segit felszinre hozni a tudattalan differencialatlan képeit
és érzelmeit, amelyek az alkotas folyamata altal a személyiségbe integralhatok;
az ilyforman felszabaduld lelki energidk pedig a természetes fejlédési folyamat
szolgalataba allhatnak,” irja MIRNICS (2019:446.) Antalfai konyvajanldjaban.

3. Az ,,Otthonra talalni a milivészetben” projekt

3.1 A projekt felépitése és pillérei

Az ,Otthonra taldlni a miivészetben” projekt tobb pillérbdl all, amelyek
szervesen éplilnek egymasra, erésitve azokat a tarsadalmi integracios célokat a
kultura, a mvészet segitségével, amelyek az EKF szellemiségével is 6sszhangban
vannak, valamint megmutatjak a miveészet gyogyité erejét a Katarzisz Komplex
Miveszetterapias modszer alkalmazasa altal.

e
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2. dbra
Az,,Otthonra taldlni a miivészetben projekt 3 pillére
Forrds: Ladonyi Zsuzsanna sajdt szerkesztés

A projekt veleje az 1. pillér, amely keretében a Magyar Maltai Szeretetszolgalat
veszprémi Befogadas Haza lakdinak, azaz a célcsoportot képez6 otthon nélkiili
embereknek 15 alkalmas miuvészetterapias foglalkozasok valdsultak meg.
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A foglalkozasok és kiallitdsok szervezését Ladonyi Zsuzsanna fogta dssze,
és munkajat segitette Quirin Agnes és Ladonyi Ferenc, a bevont énkéntesek,
valamint az egyuttmikodd partnerek: a Magyar Maltai Szeretetszolgdlat
Befogadas Haza, a Veszprémi Pet6fi Szinhdz és a Mlvészetek Haza Veszprém
vezetdi, munkatarsai.

A 2. pillér keretében a foglalkozasokon sziletett alkotasok kertiltek bemuta-
tdsra tobb helyszinen tébb alkalommal. Az elsé kiallitds a mvészetterapias
folyamat felénél, 2023. aprilis 20-an keriilt megrendezésre, amikor is meghivast
kaptunk a Veszprémi Pet6fi Szinhaz altal szervezett , Lélekt6l- 1élekig, a szinhaz
gyogyito ereje” 6sszmiivészeti fesztivalra, amelynek kezdd napjan volt a négy
napos kiallitds megnyitoja is a szinhaz elécsarnokaban. Itt a projekt védnoke,
a szinhaz igazgato helyettese, kreativ menedzsere, Kellerne Egresi Zsuzsanna
beszélgetett két alkotéval és a miivészetterapeuta Quirin Agnessel. A katartikus
erejl nyilvanos beszélgetést kozel 100 erdekl6do figyelte, kozottiik olyanok, akik
a megnyitot kovetéen megszolitottak a hajléktalan alkoto-beszélgetdpartnereket
és gratulaltak nekik, biztattak 6ket.

Mindezek utdn, 2023. mdjus 6-an kerilt sor az alkotasi folyamatrol késziilt
fotok bemutatasara a Szilagyi Laszlo Utcagalériaban, a Veszprem belvarosaban
1év6 aluljaroban. Ladonyi Ferenc fotds kamerajaval kovette végig a miivészet-
terapias csoportfoglalkozasokat. Ferenc, specidlis szerepben, tagjava valt a
csoportfolyamatnak, s a bizalmi légkor részeseként megrazo erejli, miivészeti
ertéki fotokat készitett.

zZarasként pedig a veszprémi varban talalhaté Dubniczay Palota udvarardél
nyiloé un. Magtar kiallitotérben az elkésziilt képek, festmények és agyag alkotasok
keriiltek bemutatasra. Mindharom eseményhez kapcsolddott egy-egy megnyito
unnepség, ahol az alkotdk is jelen voltak, s neviik elhangzasat kovetéen minden
egyes alkalommal nagy tapsot kaptak. Az alkotdk koziil volt, aki még sosem vett
részt kiallitdsmegnyitén, raadasul olyanon, ahol az altala készitett alkotasok
lettek kiallitva, igy ennek kiilonlegessége szamukra megkérddjelezhetetlen.

A 3. pillér az altalanos és kozépiskolas didkokat megszoélitd muzeumpedagdgiai
foglalkozasokat és az ¢sszel megvalosulo lakossagi workshopot jelenti.
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3.2 Az elsé pillérrol

3.2.1 A Katarzisz Komplex Miivészetterapias mdodszer alkalmazasa az
»,Otthonra talalni a miivészetben” projekt keretében otthontalan személyek-
kel

A foglalkozasok célcsoportjara jellemzdek a multhan megélt veszteségek,
esetleg traumak, melyek, mivel feloldasra nem kertiltek, nagy fesziiltséget jelen-
tenek az egyénnek. Jellemz6ek az intenziven aktivalodé komplexusok a tarsas
helyzetekben.

»A komplexus, mint a tudattalanba siillyedt, illetve a kollektiv tudattalan
tartalmaban 6rz6dd kapcsolattértenet fel nem dolgozott krizisre, konfliktusra
épil. A komplexusba agyazott konfliktus energiablokkot hoz létre a személyi-
ségen beliil, tehat energiat von el a mindennapoktdl, nehezitve az életmiikodést.”
(ANTALFAI 2016: 239.) A fel nem dolgozott traumak pedig elzarjak az utat az
érzelmek kifejezéséhez, elzarjak az utat a lélekhez, hiszen a szelf 6nvédelembdl
a tudattalanba siillyedve elérhetetlenné valik a tudatos én szamara. Ilyenkor a
személyiséghben hasitas, disszociacio jon létre. Megszakad a kapcsolat a szemé-
lyiség tudatos és tudattalan teriilete kozott. Az érzelmek kifejezése erdsen
gatoltta valik.

A KKM modszere hatékony az érzelmeiket atélni képtelen személyek esetében
is, vagy akiknél az érzelmek megjelenitése nagy akadalyokba titkozik, akiknél
az elharitas korai, primitiv elharit6 mechanizmusokhoz kétédik, pl. meg nem
torténtté tevés, izolacio, haritas, tagadas, ellentétbe forditas.

A KKM modszerénél az indulatok verbalis megfogalmazasat megel6zi és
segiti a tudattalan élményvilaganak az alkotoi folyamatban torténé megje-
lenése. A disszocialt énreszek integraciojat a vers és a zene hatasara lére j6vo
katarzisélmény és az alkotofolyamat segiti el6. A gondolati letisztulashoz és egy
magasabb nézdpont felvételéhez az alkotasok megbeszélése jarul hozza.

A KKM az indirekt, nonverbalis terapias modszerek kozé tartozik. Az otthon-
talanok csoportjanal a veszteségekkel, esetleges fliggdségekkel valé munka-
janal kiilonleges elénnyel jarhat a miivészet egyetemes nyelvezetét is felhasznalo
kommunikaciés forma. A modszer a természet allapotaira, valtozasaira, azok
lelki analégidira hangolddva, az alkotdson keresztiil segiti a belsé tartalmak
megelesét, megfogalmazasat, tudatosulasat. A KKM, modszertanabol fakadoan,
tematikdjaban els6ként a természetben, a természet allandosagot adé korfor-
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gasaban megjelend folyamatokhoz, allapotokhoz kapcsolodik — magahoz a
minket koriilvevd valosaghoz —, hogy azok lelki analégiai képekben fogalma-
zodhassanak meg. A lét eredendd szakralitasat ragadja meg szimbolumokon
keresztiil mind a passziv, mind az aktiv megélés altal. Ebben a folyamatban a
résztvevd-alkoto teljes személyisége jelen van. E teljes jelenlét altal tud kilépni
a mindennapok profan vilagabdl, s a szakralis vilagon keresztiil kapcsolodni az
egészbe; a 1ét horizontalis sikjabdl, a vertikalis sikhoz kapcsolodas aktivizalja
a személyiség eddig passziv teriileteit, lehet6séget adva az Ujraformalodasra.

A hajléktalan alkotdk sok veszteséggel terhes életében a természet a béséget,
a szépséget adja, mindig valtozé arcaban sajat lelki életiik aramlasat is megél-
hetik. A természet korforgdsa pedig azt a reményt adhatja szamukra, hogy a
hideg tél utan eljon a tavasz. A folyamatban azokat az erzéseket, gondolatokat
engedhetik meg kiolvadni (megjelenni) magukban, amik eddig megdermedve,
mozdulatlanul nehezitették meg €lethelyzeteiket. Ilyen lehetett akar egy ki nem
mondott sértettség, a szégyen, a harag, de lehetett egy eddig fel nem tart emlék.
Alkotaskor a papir mindezt ’jol elbirja,” nincs sziitkség szavakra. Amikor pedig
az alkoté miivére tekintve taldl is ra szavakat, benne is 0j helyre kertilhet a kép,
a felidézett emlékekhez tartozo érzésekkel egytitt. A megfogalmazott érzések
segitik 6t sajat és mdasok érzéseinek megértésében. , A tavasz legy6zi a telet.
Latszik, hogy le lehet gy6zni a rosszat, mert erdsebb a tavasz, mint a tél, méltan
elnyeri helyét” — ahogy az egyik csoporttag fogalmazta meg egy alkalom végén
alkotasan keresztiil. A sajat és a tarsak felé iranyul6 érzelmek, kiils6, bels6 tulaj-
donsagok elfogadasat nagyban segiti a feladat-, illetve megfelelési helyzettdl
mentes alkotas.

A KKM indirekt, nonverbalis médja adta lagysagandl fogva segitség lehet a
veszteségek feldolgozasaban. A hajléktalan emberek sok veszteséggel, fel nem
dolgozott nehézséggel, traumaval élnek egyiitt. A fel nem dolgozott traumak,
komplexusok pedig energiat vonnak el a hétkéznapi mikodésektdl, motiva-
latlanna téve a személyiséget. Ilyenkor a gondolatok a mult meg nem oldott
helyzetein, vélt, vagy valos hibain ragédnak, illetve a tavoli utopisztikus jovoben
terveznek. Ahhoz, hogy elérhetdévé valjanak a résztvevd szamara sajat belsé
tartalmai, el6szor kapcsolddnia kell az ,,itt €s most”™hoz, a jelenbe kell helyeznie
magat. A médszerben a természethez kapcsolddas ehhez is segitséget nyujt.
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3.2.2. A miivészetterapias foglalkozasok keretei

A 15 héten at tarto foglalkozassorozathoz a Magyar Maltai Szeretetszolgalat
biztositotta a termet a Befogadas Hazaban. A csoporttagokat is a szervezet
munkatarsai motivaltak a részvételre, fé6ként az els6é alkalmak el6tt. 2022
decemberében egy lakogytilésre is sor keriilt, ahol a foglalkozasokrdl a projekt
munkatarsai tajékoztattak a lakokat, és plakatok altal is hivtuk a jovendd
alkotokat a lehetdségre. A foglalkozdsokra mar berendezett teremmel vartuk
az érkezbket. Az asztalon az adott évszak, illetve id6szak természeti targyai,
viragesokor, gyertya segitette az alkalomra valé rdhangoléddast és az ottho-
nossag erzesének atélését. A szervezok részerol biztositott volt a meleg tea €s a
friss pogacsa vagy édesség. Természetesen az alkotdshoz sziikséges anyagok és
eszkozok is rendelkezésre alltak palyazati keretbdl. Az alkalmak péntekenkeént
délel6tt 9:00-12:00-ig tartottak. A résztvevok felé elvaras volt a tiszta ruha és a
jozan allapot.

Tudtuk, hogy a lelki terhek mellett tobbeknek az egészségi allapota is gyenge,
kronikus betegségekkel is kiizdenek. Jellemz6en megjelentek az atélt Stroke
tlinetei, a sulyos mozgasszervi betegségek, sziv e€s érrendszeri problémak.
El6fordult még a fagyasbdl vagy kezeletlen cukorbetegséghdl fakadd amputalt
also vegtag, illetve labujj. Ezt figyelembe kellett venni az egyes alkalmak felépi-
tésénél. Ezért példaul az 5. foglalkozast mar egy uj, konnyebben megkozelithetd
helyszinre tettiik at, amit kerekesszekkel is gond nelkiil meg tudtak kozeliteni
a resztvevok.

3.2.3. A megfogalmazott terapias célok

Elsddlegesen kitlizott terapids célunk az volt, hogy a csoportban résztvevék
szamara megfogalmazhatdva valjanak sajat bels6 kepeik, az azokhoz kapcsolodo
érzelmekkel egyiitt. Erzelmeiket elfogadhatoként éljék meg, a folyamat eredmé-
nyekepp elfogadhatova valjanak tarsaik érzelmei is. Tarsas helyzetekben adott
valaszaik gazdagodjanak, megoldasi stratégiaik béviiljenek. Cél a belsé erdfor-
rasok megtalalasa volt, s azok segitségével az énhatékonysag, a valtoztatasra
valo képesség megélése. Roviden ugy fogalmaztuk meg mindezt az elsé pillér
megjelenitésénel, hogy a résztvevok onertékelése novekedjen.
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3.2.4. A 15-alkalmas folyamat

A miuvészetterapias foglalkozasok januar végén'® kezdddtek, heti rendsze-
resseggel péntek déleléttonkeént valdsultak meg. A terapias folyamat majus
kozepén fejez6dott be. A télbdl a tavaszba valo dtmenet a természeti folyama-
tokon keresztiil jo lehetOséget teremtett a lelki vonatkozasok atélésére.

A csoportban kezdetben sok belsé ellentétet tapasztaltunk, amik leginkabb
verbdlisan, egymas iranyaba jelentek meg. A projekcios mechanizmus az
egyik leggyakoribb elharitd mechanizmus, mely, ha a kiilvilagha egy masik
szemelyre vetil, erésen fesziltségoldo ugyan az egyén szamara, a kornyeze-
tében viszont tjabb fesziiltségeket general. A KKM a projekcids mechanizmust
oly modon hasznalja fel, hogy projekcios feltiletkent az alkotoi feliiletet adja.
A papir vagy agyag az erds érzelmeket jol elbirja, majd arra ratekinteni, reflek-
talni is lehet. Az alkalmazott alkotoi technikakat célzottan haszndlva, a vizes
akvarell technika az érzelmek kifejez6désének ad szabad, nem kontrollalhato
teret. Az olajpasztell erds szineivel, grafikai modjaban nyomatékot jol viseld
technikajaval teret ad az indulatok levezetésének, az erésebb érzelmek megje-
lenésének. Az agyag, mint 6si anyag a tudattalan folyamatokhoz visz kézelebb.

Az elsé alkalmakon ellendllasokat is tapasztaltunk, melyek direkt médon
jelentek meg: ,Nem rajzolok semmit.”, ,Nekem ne is adjon papirt...” Ezek az
ellenallasok azonban j6l feloldhatok voltak. Végiil minden csoporttag elmélytilten
alkotott.

A tematika, amivel az egyes alkalmakon a természeti folyamatokhoz, azok
lelki analégiaihoz kapcsolédtunk, teret adott a lelki folyamatok meginduldsanak.
Januarban a természet és a 1élek fagyott, ledermedt allapotbdl indultunk, hogy
eléretekintsiink a majdani olvadas felé. Februarban a jeges tdj, lecsupaszitott
fold, a hokristalyok szerkezete megmutatta nekiink a féld mélyén rejl6é kincsek
kiilonleges szerkezetét. Lelki analégiaként megfigyeltiik, milyen dsvanyokat,
dragakoveket, de akar megkdvesedett dolgokat taldlunk lelkiink legmélyén.
Lehetnek ezek belsé kincseink csakugy, mint régota hordozott nehézségeink.
Ezen az alkalmon célunk volt ezekre ratekinteni, megfogalmazni képben, és
ha vannak ra szavak is, verbdlisan. Februar végén, marcius elején témank
az olvadas volt, kint a természetben és benniink: erzéseinkben. Marcius eleji
alkotoi témankat a foldben megbuvo mag és annak tavaszi éledése adta. Ehhez
kapcsolddtak lelki analogiaként a benniink rejld, meg kibontatlan lehet6segek,
képességek. A madrciusi idészakban, a vizek szerepéhez kapcsolddtunk a
tavaszban, mikor, milyen formaban érkezik. Megkerestiik a lelki folyamatokat,

13 2023. januar 27-majus 12. kozott zajlottak a foglalkozasok.
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amik ehhez illeszkednek. Vizes alapra festettiink akvarellel, megélve a folya-
matban az aradast (érzelmek), a forrast (er6forrast), az utkeresést (célok felé), a
vihart (a haragot), a természet ébredését (betegséghdl felépiilést), a folyot (mint
életfolydt). Az aprilisi idészak az ujjaéledésre, majd a novekedést tizen6 folya-
matok megélésére fékuszaltatott. Végiil majusban a korabbiak eredményeként
megélhetévé valhatott a kiviragzas, a gyiimolesozo jové reménye.

A 15-alkalmas folyamatban két 6sszegzd alkalom kapott helyet. A 7. alkalmon
visszatekintettiink a kordbbi témadakra. A résztvevOk, maguk elé téve addig
késziilt alkotasaikat, megfogalmazhattak azokhoz kapcsolodé érzéseiket a
folyamat tiikkrében. A 15. is egy ilyen 6sszegzd alkalom volt, ahol mar a teljes
folyamatra tekintettek vissza és fogalmaztak meg a foglalkozasokon atélteket,
azokat a gondolatokat és eérzéseket, amiket 6nmagukban tovabb visznek, a
gylimolcsoket, amiket esetleg mar tapasztalnak a mindennapi helyzetekben is,
jovore iranyulo elképzeléseiket, terveiket. Az 6sszegzd alkalmak a kiallitasokra,
a megnyitd innepségekre valo késziilédést is jelentették.

3.2.5. A terapias folyamat gyiimolcsei

A terapeuta elfogad¢ figyelme lehet6séget adott az alkalmakon arra, hogy a
resztvevok megélhessek: minden valasz, minden vonal és szin ’jo’ és ezzel egytitt
Ok is elfogadhatoak, szerethetéek. Ezt az elfogadast és szeretetet pedig tovabb
lehet adni tarsaik felé. Ahogy az egyik utolso alkalmon egy résztvevd megfogal-
mazta: ,A képemen minden ember egy kis csillag, ahogy ragyog benne a szeretet.
A ragyogassal tovabbadja az egyik ember a masiknak a szeretetet. Barkit lehet
szeretni. Elég egy j6 sz6. Az nem keriil semmibe. Ha mindenki dtadja a masiknak
a szeretetét, az egy végtelen lanc. Ezért a cime a képemnek: Végtelen szeretet.”

Bizhatunk abban, hogy a csoportban megtapasztaltak — a tarsas helyzetekben
adott valaszok gazdagodasa, az elfogadni tudas képessége — megjelennek a részt-
vevék mindennapjaiban is. A folyamat alatt a csoporttagok egyre arnyaltabban
fogalmaztak meg sajat érzéseiket, elfogadobba valtak tarsaikkal, kirajzolédtak a
sajat jovére irdanyuld megvaldsithaté tervek. Megjelentek 1j tevékenységformak,
himzés, gyongyflzes, kirakozas, rajzolas. Olyan résztvevd is volt, aki munkat
kapott. Az egyik alkoto a junius 8-ai mizeumpedagogiai foglalkozasra is eljott, s
a fels6s diakok két csoportjanak mesélt kicsit a foglalkozasokrol, a megeléseirdl
s roviden az €leterol.

A résztvevék visszajelzéseiben alkalomrél alkalomra megfogalmazodott,
mennyire fontos szamukra ez a heti 2,5-3 ¢ora: ,,Itt innep van minden pénteken.”
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3.3. A projekt médianyilvanossaga

A VEB2023 EKF tamogatas miatt komoly kommunikacios kotelezettseggel jar,
aminek szerepe sokkal Iényegesebb a projekt altal kit(izott célok miatt, mint
azt els6ként gondoltuk. A kiilonb6zé kommunikdcios csatorndkon kozvetitett
tzeneteink 1ényegi részét képezik annak, amiben hisziink, és amit tovabbitani
szeretnénk a tobbsegi tarsadalom felé. Az tizenet tovabbitasanak egyik, de nem
egyediili eszkoze volt a kidllitasok megszervezése, masik fontos eszkodze a 3.
pillér, azaz a muzeumpedagogiai foglalkozasok megvalositasa es a 2023 §szén
megrendezésre keriil6 lakossagi workshop.

Az események hiret feler6sitd és kiegészité csatorna maga a meédia, aminek
hatékony miikodtetése a jelenlegi kommunikacidos dompingben kiilon kihivast
jelent: mikent tudjuk folyamatosan fenntartani a figyelmet, eljuttatni az izene-
tiinket, beszdmolni az egyes eseményekrol az érdeklédéknek. Viszont be kellett
latnunk, hogy a média kihagyhatatlan, €s egy eszkoz arra, hogy a dontéshozok
figyelmét is felhivjuk a fontos tarsadalmi kérdésekre. Ennek egyik els6 alloméasa
volt a 2023 aprilisaban megtartott sajtétajékoztatd, ahol Veszprém Megyei Jogu
Varos Onkormanyzatanak képvisel6je kilatasba helyezte a projekt folytatasanak
lehetdségeét.

Természetesen része a projekt kommunikacios vallaldsainak a sajat honlap'4,
a folyamatos kozosségi média jelenlét egy kiilon oldallal, és szamtalan ujsagcikk,
tévériport is késziilt mar az ,,Otthonra talalni a miivészetben” kidllitasairol.
Terveink kozott szerepel a projekttel kapcsolatos tovdbbi média megjelenés
és tudomanyos publikaciok készitése. Ezeken tul egy kvalitativ kutatasi terv
is szlletett, aminek adatfelveteli folyamata mar elkezd6dott annak érdekében,
hogy mind teljesebben lassuk a folyamatot, az eredményeinket, illetve lattassuk
az erdekl6do6 szakmai vagy akar laikus kozonséggel a projektben rejlo értékeket,
tanulsagokat, s bemutassuk, mint kévetendd ,jogyakorlatot”.

14 www.otam.hu
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4. Osszegzés

Az ,Otthonra taldlni a mdvészetben” projekt 2023 végén zarul, de mar
most is sokrétli tapasztalattal gazdagodtunk. Az egyik legfontosabb, hogy
a muvészet erejével a segitségnyujtas egy olyan hathatos lehetéségével
¢lhettiink, ami nemcsak az alkotékra, hanem a kiallitasok megtekintésén
keresztiil a befogadokra, a tobbségi tarsadalom tagjaira is gyogyitoan hathatott.
Mindezeken tul ki kell még emelni, hogy a projektcsapat tagjainak szemlé-
letét is formalta, ahogy a bevont 6nkéntesekét is. A hatas pedig a kapcsolatok
rehabilitacidjaban érhet6 tetten, az alkotok 6nmagukkal, kozvetlen kérnyeze-
tiikkel valo kapcsolataban, illetve a természetre vald kapcsolodasuk attételes
megélésében. Reményeink szerint azokban is torténtek szemléletbeli valto-
zasok, akik megnézték a kidllitasainkat, kovették média megjelenéseinket,
meghallgattak, elolvastdk a rélunk szold hiradasokat. A kidllitdsokat megte-
kint6k racsodalkozhattak, hogy azok az emberek, akikt6l eddig elhuzddtak,
vagy akiket eddig esetleg konyéradomanykent néhany forinttal kisegitettek,
milyen alkotdsokat képesek festeni, micsoda kincsek rejlenek benniik.
S igy a legkiszolgaltatottabbak tudtak adni, tudtak minket megajandékozni a
muvészet altal, megélve a legnemesebb értelemben az emberi méltdsagukat.
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Lakatos Luca Eszter?

A délszlav haboru magyar traumai

Abstract

My research was motivated by the realization that Hungarians who lived through the South Slavic
War need help in coping with the various personal and collective traumas as well as the psycho-
logical and psychic problems that have developed from them. This applies to both the trauma-
tised individuals and their relatives. In addition to summarising possible methods of assistance,
my work presents a comprehensive picture of how the war was experienced and perceived by
the affected Hungarians. I will also examine how one can cope with such a traumatic event and
continue life afterwards. The primary aim of my work is to contribute to research concerned with
individuals and communities that have experienced war trauma and thus provide theoretical
foundation for related projects. I am convinced that there is a great need for similar exploratory
and analytical work to give effective assistance to survivors of war trauma and to protect their
children from developing second-generation trauma.

Key words: South Slavic War, trauma, help.

Absztrakt

Kutatdsomat az a felismerés motivalta, hogy a délszlav haborut megélt magyarsagnak segitségre
van sziiksége a kiilléonb6z6 személyes és kozosségi traumak, valamint az ezekbdl kialakult lelki és
pszichés problémakkal vald megkiizdéshez. Vonatkozik ez mind a traumat atélt személyekre, mind
pedig hozzatartozdikra. A segitségnyujtas lehetséges mddszereinek 6sszegzése mellett munkam
atfogo képet ad arrdl, hogyan élték meg és latjak a hdborut az érintett magyarok. Megvizsgdlom
tovabba, hogy miként lehet feldolgozni egy ilyen traumatikus esemeényt és hogyan lehet utana
tovabb €élni. Szandékom szerint munkdm hozzajarul a haborus traumat megeélt személyekkel és
kozosségekkel kapcesolatos kutatdsokhoz és alapul szolgdl a témdahoz kapcsolddo projektekhez
is. Meggy6zddésem szerint nagy sziikség van hasonlo feltard, elemz6 munkakra, hogy hatékony
segitséget nydjtsunk a hdborus traumdak megéldinek és megovjuk gyermekeiket a masodgene-
racios traumak kialakuldsatol.

Kulcsszavak: délszlav haboru, trauma, segitség.

1 Mentdlhigiénés szakember és tizletfejlesztési asszisztens Connect Net Bt.
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Bevezeto

Karoldnak, minden szerettemnek és minden embernek, akik traumdt éltek dt.

,Eletének legnagyobb és legnehezebb dolgairdl senki sem
beszél szivesen. Csak néhdny év elmultaval, amikor mar
végleg kiheverte sulyos megprobadltatasadt.” (Ivo Andric)?

Témavalasztdsom mogott tobb ok is meghuzddik. Egyrészt gy gondolom, hogy
a délszlav haboru okozta lelki traumadk vizsgalata és a segitségnyujtas ezen a
téren igen elhanyagolt téma. Alig taldltam ilyen jellegl szakirodalmat, mind a
magyarokra, mind mas, a haboruat megélt nemzetiségekre vonatkozdan, annak
ellenére, hogy majd 30 év eltelt a délszlav haboru vége 6ta. Termeszetesen
pszichologiai és pszichidtriai ellatas tértént — tobb orszagban is —, de a délszlav
haborus traumak kezelése és a segitségnyujtas e téren még mindig gyerekci-
p6ben jar, ugy gondolom.

Véleményem szerint sziikséges egy olyan kutatas, amely kifejezetten a délszlav
haborut megélt magyarsag korében, a kiilonb6z6 személyes és kozosségi
traumdakhoz, valamint az ezekbdl kialakult lelki és pszichés problémakkal valo
megkiizdéshez nyujt segitséget, mind a traumat atélt személyeknek, mind a
hozzatartozoiknak.

Kutatasom célja az volt, hogy a délszlav haboru magyar traumait vizsgalva, a
szakirodalomra és mas pszichologiai, valamint egyéb tudomdanyos kutatasokra
és a sajat megallapitasaimra tamaszkodva, kiilonb6z0 segitségnyujtasi modsze-
reket gytjtsek 0ssze. Ezekkel lehetdséget szeretnék kindlni mindazon személyek
szamara, akik ugy érzik, sziikségiik van a segitségre, hogy megkiizdjenek a
haboru okozta nehéz eseményekkel, traumakkal. Tovabba azoknak, akik szeret-
nenek a haboruban atélt nyomaszto emlekeikkel foglalkozni és ehhez keresnek
kiilonboz6 alternativakat, fogddzokat és tamogatast.

Mindezeken kiviil azoknak is szeretnék segiteni a kutatasommal, akik nem a
délszlav haboru miatt, hanem barmely mas torténés kovetkeztében szenvedtek
el traumat életiik soran, azonban nem tudjak, merre induljanak el.

2 Andric, Ivo (1963): A vezir elefantja. Budapest, Magveté Konyvkiado.
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A kutatas modszertana

A téma érzékenysége miatt kvalitativ kutatast folytattam, amelyben kis
létszamu mintan keresztiil vizsgaltam a délszlav haboru magyar traumait, félig
strukturdlt, anonim mélyinterjuk altal. A mintavételt, az interjualanyok felku-
tatdsat a holabda modszer segitségével végeztem, hiszen egy rejtett populaciot
vizsgaltam. Az interju-keérdesekhez és az interjualanyokkal folytatott beszélge-
tésekhez a mentdlhigiénében hasznalt személykozpontu segité beszélgetéshol,
valamint a pszichologiai interjubdl e€s a hétkdznapi beszelgetéshdl is atemeltem
kiilonboz6 elemeket.Az interjukat lezart beszélgetés formajaban készitettem el.
Ezt Bessel van der Kolk (2020) kutatasi megfigyelése indokolta, mely szerint a
traumatikus eseményekre valo visszaemlékezés — sok esetben — inkabb felzak-
latja, mint segiti az illet6t. Ezt a megfigyelést interjualanyaim t6bbsége esetében
meg tudom erdésiteni. Ezért vezettem ugy a beszélgetéseket, hogy az alanyoknak
a felmeril6 érzések, emlékek, gondolatok megosztasara, majd pedig lezarasara
is lehetdségiik legyen. igy a felidézett emlékek ismét a mult részévé valhattak.

Az interjuk szoveget a tartalomelemzés modszerével elemeztem, azonban a
sajat témamhoz igazitva, hiszen egy kevéssé feltart és rendkiviil sajatos témat
valasztottam. Az eredményeket 6sszevetettem vonatkozo szakirodalommal és
kutatasokkal, valamint a sajat megfigyeléseimmel és tapasztalataimmal. Majd
mindezek alapjan 6sszegeztem, milyen modszerekkel €s hogyan lehetne segit-
séget nyujtani a vizsgalt csoportnak. A kutatdshoz elméleti hattérként szolgalt
a traumaval, poszttraumas stresszel foglalkozd, valamint a délszlav haboruhoz
kapcsolddo, illetve — a téman beliil — a magyarsagra vonatkozé szakirodalom.
Példaul Baumann Timea (2015) disszertacidja, aki a délszlav haboru emlékezetét
vizsgalta a kopdcsi kozosség tagjainak élettorténeti elbeszéléseiben. Tovabba a
traumaval és a gyogyulassal foglalkozo miivek, mint Bessel van der Kolk (2020),
Peter A. Levin (2017) és Virag Teréz (1994a, 1994b) irasai.

A kutatas célja és hipotézisei

Kutatasi célom az volt, hogy felmérjem, a magyarsag hogyan élte meg a délszlav
hdborut Horvatorszag, Szerbia és Bosznia, valamint Magyarorszag tertiiletén,
példaul, akik ide menekiiltek vagy érintettek voltak valamilyen formaban,
hazankban. Tovabba azt vizsgaltam, hogy milyen pszichés, illetve lelki problé-
makkal kiizdenek a délszlav haborut atélt magyarok. Az altalam feltett hipoté-
zisek a kdvetkezOk voltak:
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1. A délszlav haboru sulyos demografiai, pszicho-szocialis, kulturalis és
gazdasagi veszteségeket okozott az érintett magyarsag szamara is.

2. A magyar kozosségek egységét és mi-tudatat, az egyiivé tartozas érzését
a délszlav haboru nagymértékben karositotta.

3. A délszlav haboru lelki és pszichés problémakat, f6ként traumakat és
poszttraumas stresszt okozott a magyarok esetében is.

4. A traumadk és kovetkezményeik, valamint a kézosségi problémak ke-
zelése nélkil fennall az a veszély, hogy a haborut barmilyen formaban
megelt magyarok lelki problémai generaciorol generaciora attevodnek.

A kutatds soran, az altalam megfogalmazott hipotézisek beigazolodtak.

Interjualanyaim

Az 6sszesen 19 interjualany k6z6tt vannak sajat elmondasuk alapjan is traumat
atélt személyek és szam szerint 4 f6 élt at igen sulyos traumat vagy traumakat.
Toébben traumakkal teli atmoszféraban éltek, azonban 6k kdzvetlen traumat nem
szenvedtek el. Mivel interjualanyaim esetében kiilonb6zé sulyossagi fokozatu
traumakrol beszélhetiink, ezen a ponton fontosnak tartom a trauma fogal-
manak, befolydsolo tényezdinek és kovetkezményeinek elméleti attekintését.

A trauma

Mi a trauma?

Juliet Mitchell (1999, p. 1, 2-3., 61-82.) pszichoanalitikus megfogalmazdasa
nyoman a kovetkezdképpen hatarozhaté meg a trauma: A trauma — legyen fizikai
vagy pszichikai természetii — valamely véddréteg olyan mérvii sériilése, hogy az mar
nem kezelhetd azokkal a mechanizmusokkal, amelyekkel a fajdalmat és a veszteséget
dltalaban kezelni szoktuk. A sériilés annyira silyos, hogy még ha szamitunk is az
esemény bekovetkezésére, a hatdst akkor sem lehet megjosolni.

A szomatikus orvoslasban kiilsd behatasokra keletkezé testi sériilést jelent
a trauma szo (pl. a traumatologia és a sebészet teriiletén). A pszicholdgia és a
pszichiatria az orvostudomany e teriiletérdl vette at a fogalmat. Egy esemény
lehet egyszerre lelkileg és testileg is traumatizald. A traumaval kapcsolatos
kutatasok és ismeretek alapjan nagyon fontos megallapitas, hogy fizikai, testi
serilés nélkiil is igen sulyos, jelentds koévetkezmenyekkel jaro pszichés trauma-
tizécié kévetkezhet be (POHARNOK — LENARD, 2015).

Az egyen szamara fontos erzelmi kapcsolatban elszenvedett verbalis erdszak,
a lelki bantalmazas, illetve a fizikai erészak vagy egy baleset latvanya, akar
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csak a megpillantdsa is okozhat traumat, tovabba traumatikus tiineteket
(POHARNOK - LENARD, 2015).

Az Amerikai Pszichidtriai Tarsasag ugy hatarozta meg 1980-ban a traumatikus
eseményt, mint ami kiviil esik a mindennapi tapasztalatok kérén (HERMAN,
2019). Peter A. Levin (2017) kifejti, hogy ez a leiras egyfajta kiindulopont, amely
segitséget nyujt a trauma definidlasahoz, de félrevezetd, mivel nincs meghata-
rozva, hogy mi az, ami kiviil esik a mindennapi emberi tapasztalat teriiletén,
illetve ami szinte barmelyik ember szamara egyforman megterheld. Szamos
esemény van, amely nem esik kiviil a mindennapi emberi tapasztalatok korén
vagy nem egyarant megterheld minden ember szamara, azonban megis traumat
okozhat. Akar teljesen hétk6znapi események is lehetnek ezek (HERMAN 2019;
LEVIN, 2017).

A kiilénb6z6 traumatikus eseményeket azért nevezhetjilk nem mindennapi
tapasztalatoknak, mert meghaladjak az egyén mindennapi alkalmazkodasi
képességét (HERMAN, 2019). A traumatikus események olyan veszélyes szitu-
aciokkal szembesitik az embert, amelyek a tapasztalatainak szokasos terje-
delmén kiviil esnek. Ilyen helyzetek lehetnek haboruk, természeti katasztrofak,
végzetes balesetek, tovabba ilyen lehet egy fizikai tamadas, mint példaul a nemi
erdszak vagy egy merénylet. Ezek a traumatikus események lehetnek a stressz
legnyilvanvalobb forrasaiis egy adott ember életében (ATKINSON ET AL., 1999).

A traumadn belil is megkiilonboztethetiink egyéni, csoportos és kollektiv
traumakat, amelyeket elhatarolni és pontosan elvalasztani nem lehet egymastol
(EROS, 2007: 13-26, 258.).

A traumdt befolyasolo tényezok és a trauma kovetkezmeényei

Azt, hogy veszélyes, fenyegetett helyzetben képes-e az egyen megfeleléen
reagalni, tobb tényezd is befolyasolja:

+ Az esemény mennyire veszélyes és fenyegeto.

« Az egyén életkoriilményei a traumatizalé esemeény idején.
+ Az egyén fizikai jellemzdi.

« Az egyén tanult képességei.

+ Az egyén érzete a sajat, megtapasztalt képességeirdl, valamint arrol,
hogy szembe tud-e nézni a fenyegetd, veszélyes helyzetekkel.

Tovabba az életkor, a nem és a stresszhelyzet koriilményei is meghatarozoak
(MOGYOROSY - REVESZ, 2019).
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Egy traumatizaldé esemény radobbenti az embert a sajat tehetetlen-
ségére, és rettegést, valamint katasztrofa reakcidkat valt ki beldle.
A pszichés traumak jellemzdje a kiszolgaltatottsag, a rendkiviil erds félelem, a
kontrollvesztés és a megsemmisiiléstdl vald rettegés (HERMAN, 2019).

A traumat atélt emberek megvaltozott idegrendszerrel élik az €letliket €és mas
modon érzékelik a veszélyt és a biztonsagot. Minden energidjukat arra irdnyitjak,
hogy a benniik 1év6 bels6 kaoszt elnyomjak. Azaltal, hogy prébaljak allandoan
kontroll alatt tartani a szamukra egyre megterhel6bb fizioldgiai reakciokat,
kiilonboz6 fizikai tlineteket mutathatnak (pl. krénikus faradtsag, autoimmun
betegségek). Ezért a traumakezelésbe nagyon fontos az egész szervezetet
bevonni, vagyis az elmét és a testet (KOLK, 2020).

A trauma disszociaciot okoz, azaz a memoria, a tudatossag, az identitas,
az érzelmi allapot, a percepcio, a testérzékelés, a motoros kontroll és a visel-
kedés szeteséset és/vagy a folyamatossag megszakadasat ezeken a tertileteken
(PERCZEL - FORINTOS, 2018).

Kritikus esetben az is megtorténhet traumat atélt szemeélynel, hogy allandé
gerjesztettségi, készenléti dllapotban van a teste. A trauma ugyanis megbontja
az emberi test — rendes korilmények k6zott — integraltan miik6do énvédelemi
rendszerét. Az igy traumatizalt egyének ezért ugy cselekednek és éreznek,
mintha az idegrendszertiik levalt volna a jelenr6l. Szinte kivetel nelkiil ugy érzik,
hogy lathatatlanok, nem figyel rajuk senki (HERMAN, 2019; KOLK, 2020).

Atrauma kapcsan patologianak, beteges jelenségnek nevezhet6 barmely olyan —
viselkedésbeli, érzelmi, fizioldgiai, mentalis — miikodés maladaptivalkalmazasa,
amely az idegrendszert segitené abban, hogy a traumatikus esemeény soran
felszabaduld nagymennyiségli energidval megkiizdjon (LEVINE, 2017: 114.).

A poszttraumas stresszzavar nagyon gyakori kdvetkezménye a traumanak.
Lényege, hogy egy olyan fenyegetés ellen védekezik tovdbbra is a test, amely
mar megsziint. A PTSD-ben szenved6 emberek csélatast és hiperfokuszt, vagyis
minden mast kizdro intenziv figyelmet fejlesztenek ki, hogy megbirkézzanak a
bearamlo, érzékszerveiket érint6 ingerekkel. Amennyiben természetes uton ezt
nem tudjak megtenni, gyakran droggal, alkohollal vagy éppen gyogyszerekkel
probaljak elérni. A PTSD, a lefagyasi reakcio altal okozott tiinetcsoport honapok,
évek alatt alakul ki, nem egyik naprol a masikra (KOLK, 2020; LEVINE, 2017).

A traumatikus események kovetkeztében, azonban pozitiv vdltozds is torténhet
(HERMAN, 2019; KALLAY, 2007). Kiilénb6z6 empirikus kutatdsok mutattak ra
arra, hogy a traumara adott reakciok és valaszok, nem csak negativak lehetnek.
A poszttraumas novekedés klasszikus definicidja a kovetkez6: ,,Olyan pozitiv
valtozas megtapasztaldsa, amely a nagyfoku kihivast jelenté életkrizisekkel vald
kiizdelem eredményeként alakul ki.” (TANYI, 2015a: 37.) Tehat olyan lélektani
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valtozdas torténik az adott személyben, amely pozitiv viselkedésbeli valtozast
eredményezhet vagy el6készitheti azt. Tehat pozitiv valtozdsokat okozhat egy
pszichologiai krizis és ez az, amit poszttraumas noévekedésnek neveziink.

A délszlav haborut atélt magyarok lehetséges traumai és
azok kovetkezményei

Az altalam vizsgalt személyek kiillonb6z6 sulyossagi fokozatt traumakat
¢ltek at. Mint a korabbiakban emlitettem, 4 f6 esett at igen sulyos trauman vagy
traumakon. A kévetkezd sulyos traumakat kiilonitettem el: egy sziil6 elvesztése,
az otthon és a munka elvesztése, egy élet munkdajanak a megsemmisilése,
szerettek elhurcolasa katonanak hosszu idére, halott személy latvanya, valamint
sulyos testi sériilés. Két személy van, aki a mai Bosznia—Hercegovina teriiletén
¢lte at a délszlav haborut. A veliik folytatott interjuk a boszniai hdbort borzalmas
mivoltat erdsitették meg szamomra. Itt is meg kellett kiizdenie a lakossagnak
az éhezéssel, a viz és dram — tObbnyire allandé — hidnyaval, a folytonos bizony-
talansaggal, valamint azzal, hogy barmikor és barhol meghalhatnak, hogy
sehol sincsenek igazdn biztonsagban. Az ilyen koriilmények mar 6nmagukban
is traumatizalhatjak az embereket, amint ezt Peter Levine és Virag Teréz is
megerdsiti kutatdsaiban (LEVINE, 2017; VIRAG 1994a, 1994b).

Az egészségpszicholodgia is hangsulyozza, hogy mennyire meghatarozo a fizikai
kornyezet, és ebben az egyént érd hatdsok szerepe a lelki egészség szempont-
jabol. Ezt tamasztja ala egy né interjualany esete, aki a boszniai Banja Luka
varosaban élt a délszlav haboru kitérésekor. Elmesélte, hogy 46 éves, elvalt né
volt, amikor mindenét, az otthonadt és a csaladjat is hatra kellett hagynia, mert
nem volt biztonsagban. Nagyon fenyegetve érezte magat, igy sokszor esténként a
kutyajaval aludt, annyira félt, hogy bejonnek az otthonaba a szerb katonak vagy
a csetnikek?. Miutdn el kellett jonnie Bosznidbdl, Zagrabban telepedett le. Az 6
szavait idézve, igy hagyta el az otthonat: ,,Kijottek a bardtndim is, volt ott muzulmdn

3 csetnik: (a szerb Ceta, ,csapat’ szohol): szabadcsapat tagja. — 1. A torok hodoltsag idején rabloban-
dak tagjait nevezték ~nek. — 2. A 19. sz: a ~ek a torokok ellen lazado bolgar v. macedon folkel6k (komita-
csik) szerb ellenfelei, akik az 6sszes szerbek altal (is) lakott ter. szerb uralom alatti egyesitését kovetelték.
—3. A 20. sz. elején Belgradban alakultak az elsé hivatalos ~ szervezetek. A bolgarokkal és a torokkel vald
ellenségeskedést csoportjaik egymas elleni tdimadésai tarkitottak. Az 1912. X-XI-i és az 1913. VI-VIII-i
Balkan-hdboruk és az I. vh. résztvevéi. Harcmodorukat atvette az I. vh. kirobbantasaért felelés Fekete

kéz szerb titkos tadrsasdg, melynek féndke, Dragutin Dimitrijevi¢ 1912 &szén Macedonidban szervezett ~
egységet. 1990: a komm. Jug. félbomlasakor a fliggetlen allama lett Horvatorszag, Bosznia és Hercegovina
szerbek (is) lakta tertiletinek Szerbidhoz csatolasaért a szerb haderd tamogatasaval harcol6 szerb szabad-
csapatok tagjai. Sehi¢, Nusret: Cetnistvo u Bosni i Hercegovini (1918-41). Sarajevo, 1971. Borkovié, Milan:
Kontrarevolucija u Srbiji. 1941-44. Beograd, 1979. Magyar Katolikus Lexikon.
https://lexikon.katolikus.hu/C/csetnik.html
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is, volt ott szerb is, volt ott horvdt is, magyar is (...). Nekem mindig nagyon nagy bardtnoi
kérdm volt. Ugyhogy, mind ugy sirtak utdnam, mint a zdporesé, de én is 6 utdnuk, meg a
kutydam utdn is. Belgrddig sirtam, hogy ott kellett hagynom az egész életemet. Minden,
ami belefér két ilyen utitaskdba — mutatja —, azt hoztam ki.”

Masik boszniai interjualanyom, egy jelenleg a 60-as éveiben jaro férfi, szintén
fiatal feln6ttként élte at Szarajevéd négy évig tartd ostromat (1992-1996) és két
traumatizalé eseményre emlékezett. Az egyik alkalommal, amikor éppen
munkdban volt, egy tank I6vedékébdl szarmazo repesz eltalalta és megsebesi-
tette a labat. Ezen kiviil egy 78 éves id6s férfit talalt meg holtan a férfi hazaban.
fgy mesélte a megrazo térténetet, amelyet soha nem felejt el: A bdcsi ott fekszik,
tytikok koritilotte. és amikor odamentem hozzd, a halantékdtol a fiiléig szét volt l6ve a
feje, ugyhogy a tyiikok, az eszét ették!”

Elete soran tobbszoros sulyos traumat szenvedett el egy ma is a Vajdasag
teriletén €l6 holgy, volt parlamenti képviseld, békeharcos. A delvidéki
1944-1945-0s vérengzések soran édesapjat kivégezték, igy 6 sohasem ismerte
meg apjat. Egy évesen, az édesanyjaval €s a testvérével egy lagerbe kertilt, ahol
8 honapot toltottek. Majdnem meghalt, végiil 6 is és csaladtagjai is tulélték. Ezt
kovetden nem térhettek haza Csurogra, az otthonukba. Ez a holgy nem jarhatott
iskolaba, olyan szegények voltak. A '90-es évek délszlav haboruja soran tiinte-
téseket szervezett, hogy se a magyar, se a szerb, horvat vagy barmely mas
nemzetiség fiataljait ne vigyék el katondnak, tovabba folyamatosan cikkeket irt
a haboru ellen, amelyek az ujsagokban is megjelentek. Mind a ket fiat elvitték
katondnak, anyaként ez volt az 6 legnagyobb traumadja. Egy teljes honapig nem
tudta, mi térténik az egyik fiaval. Igy beszélt mindezekrél: , Azért kezdtem a
hdboriu ellen tiintetni, mert én tudom, mi az, hogy apa nélkiil folnevelddni (..). Az én
apdm engemet soha nem simogathatott meg, én se mondhattam azt sose, hogy édesapdm.
Megoregedtem, de nekem mdi napig hianyzik az, hogy nekem ez nem adatott meg.
Nekem még az faj, hogy emlékem sincsen, nem emlékezhetek az apamnak az arcara.”

Két interjualanyom gyermekkori traumat szenvedett el, ezért fontosnak
tartom kiemelni a kévetkezdket: a gyermekkori trauma, valamint a mentalis €s
viselkedéses tiinetek kozotti 6sszefiiggés egyre ismertebb a pszichologiaban.
A gyermekkori traumatikus eseményeknek szintén nagy szerepiik van a
feln6ttkori szomatikus betegségek kialakuldsaban (pl. JAKUBOWSKI ET AL.,
2018).

Az interjualanyaim koziil 12 f6 van, aki az egész haborut vagy annak egy részét
Zagrabban élte at. Majdnem egyoOntetlien arrél nyilatkoztak, hogy az allando
légiriaddk, esetenkénti bombazasok megviselték 6ket. A folyamatos bizony-
talansag és varakozas, az 6rokos készenlét és féelelem, hogy nem tudjak, mi
lesz holnap, mind testileg, mind lelkileg traumatikus hatasuak voltak. Mivel
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legtobben a Vajdasag teriiletérdl erkeztek, a masik nehéz megeéléstik az volt, hogy
nem mehettek haza a szlil6khoz, és telefonalni is alig tudtak nekik.

Egy jelenleg is Zagrabban él6, 6tvenes éveiben jaro holgy azt mesélte, hogy
a haboru kitérése utdn még a papirjaikat is kicserélték a férjével, mert nem
tudtak mi lesz. Azt mondta, mindenre f6l voltak késziilve. ,,A legborzalmasabb,
hogy odaérsz-e az ovohelyre, hazaérsz-e utana, eltaldl-e egy bomba, megéled-e? A
bizonytalansag.”

TObb nd altal megélt trauma, hogy férjeiket elvitték katondnak a hadseregbe,
napokra vagy akar honapokra. Nem feltétlentil harcolni, hanem tartalékosnak
vagy a hadsereg ellatasaert felel6s részlegbe. A félelem, hogy nem tudtak,
élnek-e a férjeik, kellett-e fegyvert fogniuk, latjak-e meég 6ket valaha az életben,
borzalmas volt a feleségek szamara.

Szintén zagrabi interjualanyaim osztottdk meg, hogy az egyik legnehezebb
elményiik az volt, hogy a tévebdl és a kilonbozd teriiletekrdl elmenekilt
emberektdl értesiiltek a haboruban folyé borzalmakrdél. A tudat, hogy artatlan
emberek szenvednek es halnak meg rettenetes korilmények k6zott, nagyon
megterhelte, s6t bizonyos estekben traumatizalta is éket.

A haboru alatt néhanyan Magyarorszagon keresztil kozlekedd buszokkal
tudtak haza utazni a sziileikhez Zagrabbdl a Vajdasagha. A hatdratlépésnél
tobben is atestek vallatas jellegli kikérdezésen. Egyik ilyen interjualanyom a
htszas éveiben jaré fiatal né volt akkoriban. Horvat utlevéllel utazott, ezért a
szerb hatar6r bevitte, hogy kikérdezze. Azt mesélte, olyan volt, mint amikor a
filmekben beviszik az embereket egy kis szobaba vallatasra. Tébbek kozott azt
kérdezték tdle, szeretné-e még élve latni a sziileit. Nagyon megrazta az élmény,
rettegett, hogy milesz vele és megaldzva érezte magat. Ez trauma volt a szamara.
A haboru utan is sokat almodott az esettel, és nagy félelem tort ra, ha barhova, de
kiilonosen, ha Szerbidba utazott. A jelek szerint poszttraumas tiinetei alakultak ki.

Tobb ferfi interjualanyom esetében a besorozas veszélye is sulyosbitotta a
haboru okozta pszichés nyomast. Egy, a Vajdasag teriiletén él6, jelenleg 60-as
éveiben jard férfi szintén kapott katonai behivot a szerb hadseregbe. igy szamolt
be errél: ,En is kaptam a meghivot. Uh, azt hittem, hogy idegosszeroppandst kapok
abba a pillanatba. Nem akartam dtvenni a behivot (..). Osszeszedtem a régi orvosi
leleteket, ami a szivproblémdmra utalt, vagyis hdt azokkal kapcsolatos volt (..).
Elmentem egy ujabb kivizsgaldsra (..), elmentem a katonai iigyosztdlyra, odaadtam az
illetdnek, elkezdett tivilteni, s visszalokte (...), hogy 6 neki ez semmit se nem jelent. Abba
a pillanatba, azt nem tudtam, hogy mit csindljak, orditsak-e az driilettdl vagy pedig
megfogjam az illetdt és dtemeljem az asztalon keresztiil és leiissem (...). Szépen fogtam
az orvosi leleteket (...), odavigtam a mellkasdhoz és torkomszakadtabol orditottam: Itt
vannak a papirok, én most betegallomdnyban leszek két hétig, utana megtaldalhattok a
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munkahelyemen vagy odahaza, de ajanlom, hogy ne keressetek! Engem nem kerestek, se
telefonon, se személyesen, se levélben.” Ugy vélem, interjialanyom tipikus példajat
adta a traumatikus eseményre adott aktiv valaszreakcionak.

Egy jelenleg 50 éves interjualanyom torténete azt bizonyitja, hogy nem kellett
feltétleniil Horvatorszag, Szerbia vagy Bosznia teriiletén élni ahhoz, hogy a
délszlav haboru miatt traumat éljen at valaki. A férfi Kiskunhalason teljesitett
katonai szolgalatot, majd, mivel lovas ember volt, 6t a lovas hatardr részlegbe
helyezték, katonatarsai zome pedig hatarvédelmi szolgalatot l1atott el. A kovetkez6
eset tortént veliik a haboru kitérését kovetéen: ,, Egyszer csak tudomdst szereztiink
réla, hogy egy veliink egyiitt vonult srdc, egy kiskunhalasi srdc (...), dllitélagos ongyil-
kossagot kovetett el. Egyediil volt (...). Rdfekiidt a sinekre, a belgradi gyors meg keresz-
tiilment rajta. Természetesen senki nem hitte el, hisz a tdrsaim dallanddan hallottak
a lovéseket, meg a haboru zajdt (...). A kutydja ugyan élethen volt, mert egy kutyds
jarérvolt. A kutydja az megvakult, valdszinii lefujtdk sprayvel (..). Valdszinii, egy szerb
kommando dtjott és igy probalt a magyar oldalon egy kis hdatba tamaddst végrehajtani
(..). Nagyon megddbbentd és sokkolo élmény volt (..), hogy a haldlis jelen volt a kozvetlen
kozeliinkben.” Ez szamdra és katonatarsai szdmara is nagyon nyomaszto, trauma-
szerl torténés volt. Ugyan nem testkdzelbdl elték meg a traumatikus esemeényt,
azonban — ahogy interjialanyom megosztotta velem —, 6t és az egész hatardér-
seéget, vagyis az egész kozosséget traumatizalta az eset. Ennek kapcsan azt felté-
telezem, hogy egyfajta kollektiv dldozati tudat alakulhatott ki a koriikben. Abban
az esetben, ha valamely esemény hatasara egy csoport tagjai kozott megjelenik
az a nézet, hogy egyszerivagy akar sorozatos tdimadasoknak vannak kitéve mas
csoportok altal, kollektiv aldozati tudatrol beszélhetiink (MESZAROS ET AL.,
2017:345-347).

Zagrabi interjualanyaim ko6zil harman mondtak azt, hogy bar lelkileg
megterheld volt a habort és a légiriadok miatti bizonytalansag, de nem érintette
6ket traumatikusan. Egy id6 utdn megszoktak, hogy egy nem normalis helyzetben
probalnak normalis életet élni. ,,Nem dllt meg az élet” a haboru alatt — ahogy 6k
fogalmaztak.

Azinterjuk 6sszbenyomasa szerint a délszlav haboru sulyos kovetkezményekkel
jartazottani magyarsag szamara. Tobben nem tudtak befejezni a mar megkezdett
egyetemi tanulmanyaikat, vagy biztonsag hianyaban még sokaig nem tudtak
hazalatogatni vajdasagi szul6féldjikre. Ehhez kapcsolodoan az unokak és a
Vajdasagban élé nagysziil6k, mivel nem tudtak taldlkozni, minimum 4-5 évet veszi-
tettek el a kozosen egyiitt tolthetd id6bdl. Az anyagi koriilmények megromlottak.
Bizonyos esetekben mindent, ami a hétkéznapi emberi élet velejardja (otthon-
teremtés, munka, mindennapi ellatas) elérél kellett kezdeni. Osszességében
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elmondhato, hogy a délszlav haboru teljesen lelassitotta az emberek életét, fejlé-
désiiket, elérehaladasukat, illetve fontos idészakoktdl fosztotta meg 6ket.

Az altalam folytatott interjuk megerdsitették, hogy a haboru okozta pszichés
megterhelés testi tlineteket okozhat. Bar komoly pszichoszomatikus betegségrol
egyik interjualanyom sem beszélt, de volt, aki jelentés fogyast vagy hajhullast
tapasztalt.

Az interjuk alatamasztottak a délszlav haboru lelki kovetkezményeit a vizsgalt
magyar populdcio korében, beleértve a lelki traumat és a poszttraumas stresszt.
Kiemelném tovabba a kollektiv traumat, Zagrab rakétazasa, a sziil6ktél valo elsza-
kitottsag és a folyamatos légiriadék csoportos megélése kapcsan (MESZAROS ET
AL., 2017). Transzgeneracios hatast egy ember esetében tapasztaltam.

A trauma feldolgozasa és gyogyitasa

Mi segithet a traumdat dtélt egyéneknek?

Az egesz kutatas €s az interjuk alapjan azt szogezném le, hogy senkire nem
lehet rderdltetni a segitségnyujtast, ennek mindig szabadon valaszthatonak kell
lennie. Fontos tovabba, hogy a segitség minden egyes esetben személyre szabott
legyen, és hogy barmi jelenthet segitséget, ami az adott személyt pozitiviranyba
viszi és segiti a trauma feldolgozasaban és integralasaban.

A délszlav haboru altal traumatizalt magyar és mas nemzetiségli egyének
szamara a pszichoterapia és a mentalhigiéné kiilénboz6 formai és modszerei
mind segitséget jelenthetnek. A szorongas-menedzselési tréningek segithetik
a traumatikus életeseményt kévetéen megjelen6 szorongas kezelését. A segitd
folyamat utat nyithat a poszttraumas névekedésben rejlé lehetéségek szamara,
amelyek hozzajarulhatnak a gyogyulashoz (ZOELLNER — MAERCKER, 2006).
Alapvet6, hogy a trauma pszichés kovetkezményeinek gyogyuldsa csak bizton-
sagot jelent6 emberi kapcsolatokon keresztiil valésulhat meg (Herman, 2019).
Az interjuk abban is megerdésitettek, hogy a traumak gyogyitdsaban és enyhité-
sében alapvet® szerepet jatszhat a csoport, a kozosség és barmilyen kozosségi
program. Egyértelmu, hogy els6dleges szerepe van a csaladtagok, baratok
tdmogatasanak. Azt is sok szakember kiemeli, hogy a hasonld tapasztalatot
atelé egyének 6nsegitdé csoportjai is hozzajarulnak ahhoz, hogy a megosztas,
elismerés, egyiittérzés nyoman a tovabblépésrdl vald gondolkodas kialakuljon
a traumatizalt személyben (HERMAN, 2019; POHARNOK — LENARD, 2015).
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Barki dltal alkalmazhato modszerek

Mentalhigiénés szakemberként fontosnak tartom kiemelni, hogy bizonyos
dolgok, amelyek a hétkoznapi életiink velejardi, segithetik a traumatizalt
személyek gyogyuldsat. Ilyen tevékenység a beszelgetés. A zagrabi magyarok
példaul a varosban mikod6é magyar kulturalis korben taldlkoznak, miota a
varosban élnek, €s itt nagyon sokat beszelgettek egymassal a haborut kovetéen
is, akar négyszemkozt, akar csoportosan. A veliik készitett interjuk alapjan
elmondhato, hogy a k6z0sseg tamogato ereje segitette Oket a megkiizdésben.

Az azonos vallds, vilagnézet, érdeklddés, tevékenység vagy foglalkozas
szervezeti kerete szintén 6sszekothet egy kozosséget. A jo rokonsag is rendkiviil
nagy segitség lehet a bajban. Egy j6 kozosség nagy segitséget és tamaszt tud
nyujtani krizisben lévoknek és betegeknek azaltal, hogy tagjai nem hagyjak
magukra ¢ket, utdnuk mennek és segitenek nekik. Az 6ngyilkossag eseteiben
szinte mindig a k6z6ssegekbdl valo teljes kivalas torténik meg és egy megérto,
tdmogato kozosség oriasi visszatartd erd lehet attol, hogy valaki eldobja az életét
(BUDA, 1994).

A kollektiv trauma és a traumatizalt kozosség gyogyitasa kapcsan Baumann
Timea (2007, 2015) feltarta, hogy a k6zosségben megélt trauma segitheti a
traumafeldolgozast. Az altala vizsgalt kopacsi lakossagban az egyes emberek
beilleszthették személyes traumadikat a majdnem az egész kozosséget érintd
kollektiv traumaba és igy burkoltan elmesélhették azokat. Baumann megfo-
galmazza, hogy sziikség van egy kollektiv emlékezeti sémara, amelyben a
traumatikus emlékeit feloldhatja a kozosség azért, hogy ujra kialakithassa a
sajat Mi-tudatat és a kovetkez6 generaciokban ne egy holokauszt-szindromahoz
hasonlé masodgeneracios tiinetként maradjon meg a délszlav haboru trauma-
tikus emlékezete.

Végiil a miivészet, az alkotds szerepét, valamint az 6nmagunknak valé irast
szeretném kiemelni, amely segithet a megkiizdésben és elvezethet a gyogyu-
lashoz a traumat kovetéen, ahogy interjualanyaim példai is mutatjak ezt.
Az alkotoi folyamatban — akar specialis médon alkalmazott kéepzémuvéeszeti
technikak révén — lehetéség nyilik a trauma, illetve a komplexus megjelenitésére
és ennek a személyiség egészét (nem csak a kognitiv szintet) érintd dsszetett,
bevono feldolgozasara. Erre példa a mivészetterapia (ANTALFAI, 2007).

Az egyik boszniai interjualanyom példaul a himzés segitségével tudta
feldolgozni a vele torténteket. Hirom masik alanyomnak az iras segitett a
feldolgozasban: egyikiik naplét irt, a masik cikkeket és volt, aki sajat kutato-
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munkat végzett. Az irds fontossagat Bessel van der Kolk (2020) is kiemeli.
Az 6nmagunknak valé irds soran kiirhatjuk magunkbdl az érzéseinket, gondo-
latainkat és ez legtobbszor megkénnyebbiilést hoz. Tovabba, aki 6nmaganak
ir, az a gondolataira fokuszal és megengedi nekik, hogy magukkal ragadjak 6t.
A masik fontos hozadék, hogy a késébbi visszaolvasaskor az ember 1] igazsa-
gokat fedezhet fel 6nmagarol.

Hogyan segithet onmagdn egy traumatizadlt személy?

« Ha felismeri, hogy valami nincs rendben.
« Elismeri és elfogadja, hogy nem érzi j6l magat.
+ TFelel6sséget vallal sajat magaért.

« Segitséget kér a szdmara szimpatikus szakembertdl vagy elmegy egy se-
git6 csoportba.

« Tamogatja magat a barki altal alkalmazhato modszerekkel.
« Tirelemmel fordul sajat maga fele, nem sietteti a folyamatot.

Nagyon fontos a negativ kiilsé befolyas tudatos figyelmen kiviil hagyasa.
»Jaj, ne szenvedj!”, ,Engedd el!”, , Felejtsd el'” Mindenki maga tudja, hogy szamara
mi a trauma, mi okoz traumat. Ez mindenkinek mas!
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Osszegzés, kitekintés

Kutatdasom végén arra a kovetkeztetésre jutottam, hogy azt is el kell fogadni,
ha valaki maga mogott szeretné hagyni a haboruban atélt rossz dolgokat,
traumakat, annak ellenére, hogy a kiils6 szemlél6 szdmara nem dolgozta fel
ezeket. [lyen esetben a személy ugy érezheti, hogy neki nagyobb segitséget jelent,
ha maga mogott hagyja a vele tortént borzalmakat, nehéz eseményeket, mint az,
hogy elmegy egy szakemberhez vagy csoportba. A segitséget nem lehet erdltetni
és mindenkinek megvan a maga valasztasi lehetdsége, hogy €l vele vagy sem.
Tovabba minden embernek személyre szabottan kell segiteni, kiiléndsen egy
haboruhoz kapcsolodo lelki probléma vagy trauma kapcsan. A kutatas azt is
megmutatta szamomra, hogy nagyon sulyos traumatikus események képesek
pozitiv személyisegvaltozast eldidézni, valamint azt, hogy a traumakat igenis
fel lehet dolgozni, akdr szakképzett segitség nélkiil is, és van élet a trauma utan.

Ugy gondolom, fontos és sziikséges tovabb folytatni a kutatémunkamat, hiszen
hasznos lehet a traumat elszenvedett vagy lelki problémakkal kiizd6é személyek
szamara, illetve hozzajarulhat egyéb haboru sujtotta 6vezetek lakossaganak
lelki és pszichés megsegitéséhez. Végezetiil egy kiilon cikk keretében érdemes
lehet azzal foglalkozni, hogy milyen, esetleg traumaszer lelki folyamatokat €l
meg a traumatizalt személyekkel foglalkozé segité szakember és neki milyen
feldolgozasi utvonalai lehetnek. Mas szavakkal, ki segit a segitének?
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Szabo Réka?

A szinek és az 61t6zkodés hatasa az életminoségre

Abstract

In our daily activities, we are always in a certain mental and physical state, which we partly
signal to the world around us, and partly seek to control the impressions we make of ourselves.
So far, few people in Hungary are consciously concerned with how to plan their appearance well.
This is an area in which we have very few experts today, and the personality of a child or young
person is often not even given the most basic information about the main features of his or her
appearance. This is where colour counselling can help us to see that our appearance is a work
in progress, the completion of which is as much up to our free will as the character we wish to
create from our innate qualities. Our face, hair, eyes, skin colour, all show specific shades that
are unique to us and, if we look closely, contain systematic individual colour harmonies. We
can take this into account or ignore it as we choose, but the environment will perceive more of
our inner relationship with our own colours than we think. Unwitting negative impressions can
subtract a lot from our judgement without any basis. However, by knowing our colours, we can
learn to express our moods by organically incorporating into our appearance the missing essence:
ourselves. Moreover, our colours never leave us under any circumstances: sick or healthy, lonely
or social, young or old, we remain the same colour. This gift is a resource if we know it, if we
experience it and if we practice it in our daily lives.

Key words: art therapy, colour conselling, appearance, colour harmony, self-expression

Absztrakt

Mindennapi tevékenységiink soran mindig valamilyen lelki és fizikai allapotban vagyunk, amelyet
részben jelziink is a kornyezet szamara, részben pedig iranyitani igyekszlink azokat a henyoma-
sokat, amelyeket magunkrol keltiink. Magyarorszagon egyelére kevesen foglalkoznak tudatosan
azzal, hogy a kiils6 megjelenést hogyan lehet jol megtervezni. Ez az a teriilet, amelyhez ma még
igen kevés fogdzkoddnk van, a gyermek- és ifjukorban alakuld személyiség gyakran a legalap-
vet6bb tajékoztatast sem kapja meg arrol, hogy mik az 6 kiilsejének f6 jegyei. Ebben segit a szinta-
nacsadas, ahol tapasztalhatjuk, hogy kiils6nk valdjaban egy mar megkezdett alkotds, amelynek
befejezése éppugy a mi szabad akaratunkra van bizva, mint az, hogy a veliink sziiletett tulajdon-
sdgokbdl milyen jellemet kivinunk faragni magunknak. Arcunk, hajunk, szemiink, bérsziniink
csak rank jellemzd, sajatos arnyalatokat mutat, és ha jobban megvizsgaljuk, rendszerszert egyéni
szinharmonidkat tartalmaz. Ezt szabad dontésiink szerint figyelembe vehetjiik vagy ignoralhatjuk,
a kornyezet viszont tobbet fog érzékelni a sajat szineinkkel alkotott belsé viszonyunkbol, mint azt
gondolnank. Az akaratunkon kiviil keltett negativ benyomdasok sokat levonnak a megitélésiinkbol
minden alap nélkiil. Ugyanakkor szineink ismeretével megtanulhatjuk kifejezni hangulatainkat
ugy, hogy a megjelenésiinkbe szervesen beépitjiik a hidnyzo 1ényeget: 6nmagunkat. Rdadasul
szineink semmilyen koériilmények kozott nem hagynak el minket: betegen vagy egészségesen,
maganyosan vagy tarsasdgban, fiatalon vagy idésen mindig ugyanazok a szintipusok maradunk.
Ez az adottsag egy eréforras, ha ismerjiik, ha tapasztalatokat gyGjtiink réla és gyakoroljuk is ezt
a tudast a mindennapokban.

Kulcsszavak: miivészetterapia, szintanacsadas, kiils6 megjelenés, szinharmonia, 6nkifejezés

1 Nyelvtudoméanyi Kutatokdzpont Lexikologiai Intézet, tudomanyos munkatars, szabo.reka@nytud.hu
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A szintanacsadas

1.1. A szintanacsadas torténete

A négy évszaktipus elméletét Johannes Itten svajci fest6 és miivészetpedagogus
alkotta meg elséként. Mint miivészetoktato arra torekedett, hogy didkjai objektiv
megismeréssel és a szubjektiv élményre vald képességgel egyarant rendelkez-
zenek. A szinek mtivészete cimdi miivében (ITTEN, 1978) allapitja meg, hogy ,,a
személyiség, sét a kiilsé megjelenés is meghatarozzak az embernek a szinekhez
valo viszonyat” (MULADI, 2004:48). Amint A szinek mlivészetében a szerzo —
remek anekdotakkal fliszerezve — ismerteti, didkjaibol mindenekel6tt a sajat
szubjektiv szinvilagukat szerette volna elécsalogatni. ,,Egy festd mlivészi egyéni-
seget tulajdonképpen a szubjektivan adott szinbeli és formai adottsagaibdl
kiindulva kellene felépiteni. A nevelésben, a miivészeti nevelésben is rendkiviil
fontos a szubjektiv szinhangzatok ismerete. A természetes nevelésben meg kell
adnunk minden gyereknek a lehetdséget, hogy organikus médon, 6nmagahol
fejlessze ki onmagat” ITTEN, 1978:27). Ugy tapasztalta, hogy az emberek 6szt6-
nosen azokkal a szinekkel szeretnek dolgozni, illetve azokat taldljak a leghar-
monikusabbnak, amelyek nekik személyesen jol allnak. ,Tanitvanyaimnak
most ugy kellett maguk elé tartaniuk lapjaikat, hogy egyszerre lehessen latni
az arcukat és a szinakkordokat. A kezdeti csudalkozast dertltseg kovette, hiszen
mindannyian észrevehették, hogy arcuk szinbeli kifejezése kiilondés modon
megegyezik az altaluk létrehozott szinakkordokkal” (ITTEN, 1978:25).

Késbdbb a négy évszaktipust Amerikdban fejlesztették tovabb; Magyarorszagra
pedig Pirityi Eva révén keriilt be el§szor az 1980-as években, miutdn 1989-ben tett
tanulmanyutja soran a Toronto Ryerson Politechnical Institute Divattanszékén
megismerkedett a szakmava fejlesztett szintanacsadassal. Hazaérkezve
elvégezte a BME Epitészmérnoki Karan a Szindinamikai és szinszakérté szakot
Nemcsics Antal tamogatasa mellett.

Nemcsics Antal szintervez6, festémiivész és kornyezettervezd ,kiilon figyelmet
forditott arra, hogy a szinek kozotti 6sszefliggéseket ne csak matematikai
formuldkban, hanem a hétkdéznapi ember szamadra is kozérthet6 modon, a
miuvészet nyelvén mondja el. [...] Kezdetektél az volt a vagya, hogy a szinekkel
szebbé, emberibbé, lakhatébba tegye vilagunkat.” (SZABO ZS., 2019:110).
A szinekkel valo tudomanyos foglalkozasanak eredmeényeként szinrendszere
nemzetkozi szinten is etalonna valt (SZILAGYI, 2004:69). A szinkddok kifej-
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lesztéséhez eleinte lizleti szempontok miatt kezdett hozza, kés6bb azonban az
valt kutatdsainak f6 szempontjava, hogy a Munsell-atlasz szinmeghatarozasai
szerinti kiilénbsegek csak laboratoriumi kortilmenyek kozott voltak azonosak,
ahol a szem tObb sotét szint tud megkiillénbdztetni. Nemcsics viszont festémi-
vészként elsésorban nem laboratériumi, hanem esztétikai dsszefiiggések
leirdsara torekedett, igy kezdett hozzd a szinek hatasanak pszicholdgiai, bioldgiai
szempontokat is figyelembe vevé kutatdsahoz. A Coloroid szinrendszer szinp-
referencia és szinasszociacios kisérletek alapjan sziiletett meg, és az 1980-as
évek hatranyos magyarorszagi viszonyai ellenére is nemzetkozi standardda valt
(SZILAGYI, 2004:70., a szinrendszert 1dsd NEMCSICS, 1985).

Nemcsics Antal maga is szinkutaté lévén a szintandacsadasrol szolo diploma-
munka konzulense lett, és igy Pirityi Eva az Itten-féle személykézpontt szinhar-
moniakat a Nemcsics-féle Coloroid szinrendszerrel 6tvozve kidolgozta az egyes
szintipusok szindinamikai jellemzdit, azok elhelyezkedését a szinkoron.

E munka nagy elénye, hogy tudomanyos kutatdssal tdmasztja ala a szinta-
nacsadas alapjait, amely egyeébkeént a kozfelfogasban igencsak szubjektiv,
egyénenként és preferencia szerint valtozd dologként van szamontartva. Ezzel
szemben Pirityi (1993) bizonyitja, hogy az arc, a haj és a bér szinjellemzdibdl
fakad az a harmonia, amelyet az egyes tipusok fizikai megjelenése és a viseletek
szine kozott fennall.

1.2. A szintanacsadas menete

Mivel a szintandcsadast sokan nem ismerik még Magyarorszagon, ismer-
tetem ennek mibenlétét. A tandcsadas soran az érkez6 paciensek szintipusat
teszteli a szintandcsadd. Négy 6 tipus létezik az évszakok szerint elnevezve:
tavasz, nyar, 6sz és tél. A f6 kiilonbségek alapjat az adja, hogy az emberek vagy
meleg, vagy hideg szintipusba tartoznak, illetve vagy az élénk, vagy a tompitott,
kevert szinek allnak jol nekik. Eszerint megkiilonboztetiink egy hideg és élénk
tipust (tél), egy hideg és tompitott szinekbdl 4116 tipust (nyar), egy meleg és élénk
tipust (tavasz), illetve egy meleg és kevert szinekb6l 4116 tipust (6sz). Mind a négy
tipusnak léteznek altipusai, aszerint, hogy melyik masik nagy tipushoz esnek a
legk6zelebb (pl. 6szbdl nyar, 6szbdl tél stb.).

A tandcsadas sordn a pdaciens hajat és ruhdzatat a tanacsadé letakarja egy
teljesen egyszerd, fehér kenddével, igy semlegesitve egyrészt a paciens aktualis
ruhdzatanak szineit, masrészt a haj esetleges elszinezédéseit, a napsiitéstél
kifakult vagy kivorosodott részeket és a (lehetéleg lenovesztett) hajfestéket.
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Ezutan kovetkezik az un. kend6zés. A tandcsadas egyik legfébb kelléke a
megfelel6 kenddkészlet, amely a szinek fent felsorolt drnyalatait tartalmazza.
Kilonosen fontosnak tartom, hogy a kend6készletnek professzionalis szinta-
nacsadotol kell szarmaznia, mivel ezek a nagy szakmai precizitassal kivalasztott
arnyalatok egymastol jol elkiilonithetéek; mig ha a tanacsado kell6 tapasztalat
nélkil, ugymond taldlomra kiegésziti a kendékészletet mas szinekkel, akkor
szamtalan olyan helyzet allhat el6, ahol a szin nem eléggée karakteres ahhoz,
hogy a tandcsado el tudja donteni, vajon miért hoz ki az adott arnyalat elényos
vagy el6nytelen tulajdonsagokat a paciens arcabol.

A kend6készlet tartalmaz példaul négy kiilonb6z6 fehér kendét: egy hofehéret,
egy tortfehéret, egyet, amelyet vajfehérnek, cukorfehérnek nevezhetiink
leginkabb, es egyet, amelyik mar szinte sargasfehér, annyira meleg és kevert
arnyalatu. Ha pirosakrol beszéliink, akkor is létezik egy valodi piros arnyalat
(amely a szindinamikai meghatarozas szerint a hideg szinek koze tartozik),
egy korallpiros, amely meleg, egy malnapiros és egy téglapiros vagy téglavoros
arnyalat. Ehhez hasonldéan minden mas szinnek is letezik €lénk vagy kevert,
hideg vagy meleg arnyalata; kivétel ez aldl a lila és a narancssarga, amelynek
nincs minden tipushoz illeszkedd szine.

A tandcsadds soran a tandcsado szinenként végzi el a tesztelési koroket, tehat
minden szinbdl felhelyezi a készletben talalhato arnyalatokat a paciens nyakaba.
Az egymasra helyezett kenddket sorban egymas utan lehuzza, figyelve kozben,
hogy a paciens arca miként valtozik az adott szin kiilénb6z6 arnyalatai mellett.
Az elényos kenddket egy csoportba gyijtve a tandcsadds végére megkapjuk azt
a szinvilagot, amely az adott személyhez a legjobban illik, amely a velesziiletett
adottsagokat a legjobban alatdmasztja és a természetes szépséget megerositi.

2. A szinek szerepe az ember mindennapi életében

2.1. A szinek hatasa a személyiségre

A szinek lelki, pszichés hatdsaival a fentieknél joval szélesebb kord irodalom
foglalkozik. Jomagam elsésorban Antalfai Marta gondolatait veszem figyelembe,
mivel a tovabbiakban a szintanacsadas és a miveszetterapia 6tvozéset szandeé-
kozom kiemelten targyalni. Ennek oka, hogy véleményem szerint a szinek €s a
személyiseg kozotti egyedi kapesolatot a miivészetterapias munka tudja igazan
megkorondzni. Ez az a teriilet, amely a legtobbet segithet az egyénnek abban,
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amit Itten igy fogalmaz meg: ,Onmagahoz vezetjiik a tanitvanyt, ha segitiink
neki megtalalni sajat szubjektiv formait és szineit” (ITTEN, 1978: 27).

Antalfai Marta az altala kifejlesztett katarzisz komplex miivészetterapiat 6ssze-
foglalé konyvében (2016) igy ir az egyén és a szin napi dinamikajarél:

»A szinek befolyasoljak lelki miikodésiinket, mindegyik mas jelentést hordoz,
mas hatdst fejt ki rank. [...] Reggel példaul ruhavalasztasunkndl 6szténdsen
olyan szini 6lt6zékbe bujunk, amely segiti az energiaegyensulyunk helyre-
allitasat. Ilyenkor a pillanat tortrésze alatt a belsé hangunkra, intuicionkra
hallgatunk, ami 6sszekapcsolddik egy félig tudatos érzéssel és képpel arral,
hogy aznap milyenek szeretnénk lenni. Ebben a révid jelenetben a nyitott ruhas-
szekrény eldtt egy villanasra 6sszekapcsolddik a kiilsé és belso, és megjelenik
lelki szemeink el6tt az a kép, amivé aznap valni szeretnénk. Ebben kiillondsen
a valasztott ruhaszin segit, ami f6 tdAmogatonk az 6nmegvalositd, onelfogado
folyamatban, de a kiilénb6z6 aktualis aznapi élethelyzeteink megoldasra varo
torekvéseiben is” (ANTALFAI 2016: 105-106).

Ez a fent leirt folyamat elsd pillantasra azt jelezheti, hogy az adott személy
milyen szinekkel akarja kifejezni a hangulatat, illetve, hogy sajat bels6 vilagabol
fakaddan melyik szinhez milyen viszony fiizi. Rendkiviil fontos azonban szinta-
ndcsadoként hozzatennem, hogy a személyiség és a szinek viszonyat nem csak a
bels6, hanem a kiilsé tulajdonsagok is alakitjak, befolyasoljak. Erre a szempontra
vagyunk legritkabban tekintettel, legaldbbis a szinek tudatos haszndlata soran.
Barmennyire elfogadottnak is szamit az az indok, hogy egy szint szeret vagy nem
szeret valaki, ezzel parhuzamosan nem vesziink tudomast arrél, hogy az a szin
az adott személynek allhat jol vagy nem jdl, és az ezzel kapcsolatos élményei,
érzései legalabb olyan erésen befolyasoljak a szinhez fliz6d6 viszonyat, mint az
ettdl teljesen fliggetlen kiils6-belsé tortenések.

2.2. Egy sajatélmény-beszamolo a szintanacsadas hatasarol
a mindennapi életre

Mindezt azert is fontos leszégezni, mert a tanacsadas soran tobbnyire mar
rogzilt szokdsok és a kiillonbodz6 élettapasztalatokhoz fiz6d6, tudatos vagy
tudattalan viszonyulasok kertiilnek szembe egy objektiv, kiils§ ténymegallapi-
tadssal, s ezek nyilvanvaldéan nincsenek teljes atfedésben egymassal. Az atfedés
meértéke befolyasolja azt is, hogy mennyi a befogadhato 1j informacié a résztvevo
szamara. Egy paciensem a sajat szavaival igy irta le a szintanacsadas élményét:

»,Mindig azt tanultam, hogy szerény visszafogott szinekbe kell 6lt6zni, akkor
vagyok csinos, harmonikus; meg meleg, kedves szinekbe, mert ezek sugalljak a
kedvességet, de nekem ezek nem allnak jol. Nem csinos és harmonikus voltam,
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hanem betegesnek néztem ki, aki ezt érezte €s igy is érezte magat a ruhakban:
rosszul. Ha pedig rosszul érzed magad a bérodben az meglatszik rajtad. Azota,
hogy tudom mik a szineim — hogy példaul felvehetem az élénk arnyalatokat,
mert rajtam rendben allnak — kevesebbet aggodok a kiilsém miatt. Batrabban
0ltozkod6ém, jobban érzem magam, megkonnyebbiiltem.

Ha egy szamomra kellemetlen élethelyzetben kell részt vennem és lehet6-
ségem van ra, hogy a szineim viseljem, akkor a kedvenceim viselése batorit, s6t
feldob, felvidit. Régen mindig azt hallgattam, hogy ilyen vagy olyan szineket kéne
hordanom, de a tandcsoltak nem alltak jol, nem éreztem komfortosan magam
benniik. Viszont ez a szakért6 tanacsadas mar teljesen mashogy hat az életemre.
Jol érzem magam a ruhdimban, szeretek azokat viselve a tiikérbe nézni, és azt
hiszem a pozitiv valtozas a teljes szemeélyiségemre hat.”

A preferalt és nem preferdlt szinek problémadja ezen a tanacsadason is el6jott,
amelyet kiilénodsen a rozsaszin esetében érdemes itt részletesen elemeznink.

Ardzsaszint igazdbol nem szerettem, kapcsoltam a szint egyes ismerdseimhez,
a viselkedésiikhoz, egyéniségiikh6z. Kaptam rézsaszin holmikat, de ezeket a
szekrényben vartak a véget, annyira tiltakozott elleniik mindenem. A tanacs-
adason hangzott el, hogy nyissak a szinek felé batran, nem banom meg. Keét ilyen
szinnel tortént meg ez a nyitas: a sargaval és a rozsaszinnel. El6bbivel soha nem
volt bajom, de mindig azt hallottam, hogy a sarga a legrosszabb szin, ez nem
all jol senkinek és nekem mutatott aranysarga arnyalatok valoban rémesen is
alltak. Kiderilt err6l, hogy nemcsak nem all rosszul a megfelel6 arnyalat, hanem
a 3 legjobban van benne, azéta pedig az egyik abszolut kedvencem lett.

A rozsaszinnél megmutatta Réka, hogy mi allna jol, segitett elvonatkoztatni
az eldzetes feltevésektdl, megmutatta, hogy melyek az én drnyalataim, és hogy
ne masokra, hanem csak arra fokuszaljak, nekem hogyan all a szin. Magam is
meglepddtem, de ezek utan egyszer felprobaltam egy rozsaszin(es) ruhat ,,miért
ne, egyszer kibirom” alapon, és jol allt. Megvettem — probaként — és hihetetlentil
sok pozitiv visszajelzést kaptam ra. Végiil oda jutottam, hogy a szinrél mar nem
a kellemetlen ismerdsok és negativ viselkedésiik jut eszembe, hanem egy atlagos
szinnek latom, amit batran felvehetek.

A rézsaszinnel vald belsé ellendllasnak, mint kideriilt, a paciens részérol
komoly érzelmi alapja volt. A kévetkezéket mondta el korabbi élményeirdl:

»A rézsaszinnél [az elutasitds] ndlam a rézsaszin minden drnyalatara vonat-
kozott. Semmilyen rézsaszint nem szerettem és nem tlirtem meg semmilyen
formdaban. Se ruhdn, se targyon, alapszinként és diszként sem. Vagy elajandé-
koztam, vagy kukaba ment, vagy atfestettem (néhdny kivételes, féleg ajandék
holmi szépen a szekrény mélyén varta az elmulast). A névéremnek volt egy
rézsaszin korszaka. Soha nem mondta, hogy ne hordjam, tudta, hogy utdlom
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a szint. Sok rézsaszin cucca volt, majdnem Barbie-szinten, meég a haja is volt
rézsaszin (vicces, ezt a babakék korszak kovette ugyanigy ttlozva). Nagy pasifalo
volt és az aktiv vadaszkorszakaban hordta sokat, a szinhez pedig egy pasifogd
viselkedési sémaja volt: gyerekesen viselkedett, cukiskodott, affektalva beszélt,
butanak tettette magat vagy nem csak tettette, csak az szamitott neki, hogy jo
nének tartsak és legyen pasija, ill. 6sszejojjon az 4j aktualis kiszemelttel. A
vildgért nem vettem volna fel a szint, mert nem akartam azt az tizenetet kiildeni,
hogy buta né vagyok, akinek csak az a 1ényeg, hogy bokoljanak neki és legyen
egy pasija.”

Ez volt tehat a paciens el6zetes hozzaallasa, amirél természetesen érkezésekor
semmit sem tudtam. A szinek kend&zésekor, amikor a rézsaszin kerilt sorra,
azt lattam, hogy a rozsaszin minden arnyalata (jeges vilagosrézsaszin, babaro-
zsaszin, pink, malnaszin) jol 41l neki, és kiilondsen a jeges vilagosrézsa arnyalat
mellett tint ki, hogy rendkivil tiszta, hibatlan, porcelanfinomsagu bore van,
amire kar barmilyen kozmetikumot tenni — azokat kifejezetten azért fejlesz-
tették ki, hogy ez a hatas legyen a végeredmeény. Az egész mellett rdadasul, amint
tovabb figyeltem a rézsaszin hatdsat, azt is lattam, hogy nemcsak a bére tiszta,
hanem nagyon szép vonalu arccsontja van és kifejezd, tiszta tekintete, amibdl
torékenység sugarzott. Ez a hdrom dolog egyiittesen pedig annyira néies volt,
a maga torékenységeben annyira meltosagteljes, klasszikus vonalaival olyan jo
értelm@ nyugalmat és emelkedettséget teremtett maga koriil, hogy igazan nehéz
volt latni, ahogy 6 minderre kijelenti: sajnos nem szeretem a rézsaszint.

Mivel latszott, hogy itt valoban teljes ellenallds van, nem tettem madst, mint
elmondtam, hogy nagyon szép a bére mellette és eleganssa teszi a megjelenését,
illetve a késdébhi szinkorokben egyszer-egyszer visszatértem arra, hogy talan
meég ez vagy az a szin éri el a rozsaszin hatasat. Tanacsadas kozben elhangzott,
hogy a parja is allitja, hogy jol 41l neki a rozsaszin, de 6 mindig tiltakozik, hogy
azt ne remelje, hogy 6 fel fogja venni.

O maga késébb igy emlékezett vissza arra, amit t6lem hallott a rézsaszinnel
kapcsolatban: ,,mondtad, hogy érted, hogy nem szeretem, nem is akarod erdéltetni,
de annyira azért alljak meg és ne , kukazzam rogtén”, hogy megmutathasd és
lassam, értsem, elényos a szin; és mit emel ki, mire jo, mi az er6ssége. De mivel
még nagyon tiltakoztam, ezért ebbdl nem is kerestiik ki a legjobbat. Nekem az
rémlik, hogy a szememen lepédtem meg, marmint szépnek lattam mellette.”
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2.3. A sajat szinek megismerése

Az emberek természetesen igen ritkan vannak tudataban annak, hogy melyek
azok a szinakkordok, szinegyittesek, amelyek a sajat kiilsejiiket jellemzik.
Mindnydjan tudunk egy vagy két olyan szint mondani, ami garantaltan jol all
nekiink, de tovabb mar nehezen jutunk, és kiilonésen hangsulyozandonak
tartom, hogy nagyon kevés a tarsadalmi fogodzo is a kiillsonk megismerése
terén. A miivészeken, szinekkel foglalkozo szakembereken kiviil keveseknek
van egyaltalan lehet6sége arra, hogy a szinek tanulmanyozasaban elmeélyed-
jenek. Ugyanakkor, mivel mindennap 6lt6zkodiink, mindenkinek van egy
el6zetes vélemeénye, tapasztalata arrol, hogy koriilbeliil milyen szinek elényosek
és melyek elénytelenek szamara.

Ezt a véleményalkotast rendkiviil nagy mertékben befolyasa ala vonja (akar
tdmogato, akar elutasitd hatdsokon keresztiil) a neveltetés, éppugy, mint példaul
a vilagképinket, szellemi-eszmei bedallitottsagunkat. , Neveltetéstink soran
izléstinket befolyasoljak sziileink, tanaraink, kornyezetiink” (PIRITYI 1991: 51).
Eppen ezért tulajdonképpen senki sem érkezik tiszta lappal a szintanacsadasra,
mindenkiben van egy félig tudatos, félig tudattalan elemekbdl 6sszegyurt attitid,
amellyel a szintanacsadonak szamolnia kell. Ez az attitid nagyban befolyasolja
a szintanacsadas hosszu tdvu eredményét, ugyanis a paciensek az 1j informa-
ciokra valo felkesziiltseg tekintetében rendkiviil szé€les skalan helyezkednek
el. A tanacsadas masfél-kétoras tartama alatt nagy mennyiségli, szdmukra
varatlan informacidkat kell befogadniuk — és egyben megtanulniuk —amely nem
egyszerl kognitiv és mentdlis feladatot ré rajuk.

Ezen a ponton jelenthet igen nagy segitséget a mlivészetterapia, amely segiti
a meglévod, sokszor még nem is tudatosult érzések és viszonyulasok, valamint
az ujonnan érkezé informaciok és benyomasok kiértékelését, szétszalazasat,
megfelel6 elrendezését a paciens 6nismeretében és 6nértékelésében.

2.3.1. A miivészetterapia a szintanacsadasban

s e

ir, hogy novendékeit hogyan ismertette meg az altala tapasztalt tényekkel:

»A szubjektiv szinhangzatokkal folytatott kisérleteket nagyon évatosan kell
bevezetni. A gyakorlat kezdetén nemigen kell beszélni arrol, hogy a szubjektiv
szinhangzatokbdl kiolvashato a jellem, a gondolkoddasmaod és az érzésvilag.
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Az emberek nagy része gatlasos, nem szeret olyannak mutatkozni, amilyen. Aki
hivatasszertien foglalkozik a szinekkel, gyakran csak faradsagosan taldlja meg a
szubjektiv szineket. A kisérlet alanyai néha csak vagyaikat szeretnék realizalni,
a maguk komplementer szineit festik, vagy divatosan érdekes szineket, ahelyett,
hogy 6nmagukat tiikréznék” (ITTEN, 1978: 26). Itten ugyanis azt a kovetkeztetést
is levonta kisérleteibdl, hogy az egyes szubjektiv szinharmoniak (tehat amik jol
allnak az adott embernek, és egy 0sszeilld szincsaladot alkotnak) az illetd belsé
személyiségérdl is elarulnak bizonyos jegyeket. Eppen ez az, ami zavarja az
embereket: a szintandcsadasban 0sszetaldlkozik egyrészt sajat személyiségiik
felvallaldsa a szinpreferencidkon keresztiil (pl. vallalom-e, hogy nem vagyok
képes viselni a pirosat); masrészt a kiilvilag itélete az 6 szineikrol és az 6 refle-
xiojuk a kiilvilag itéletére (pl. mindenki azt mondja, hogy jol all nekem a barna,
biztosan igazuk is van); harmadrészt az izlésiik fejlettsége, talpraesettsége is
probara tevoédik (megy-e a kék a z6ldh6z); negyedreészt sajat itéletiik 6nmaguk
szépségérdl, felvallalhatosdgarol, egyaltalan sajat kiilsejiik elhelyezkedésérol az
emberi szepség skalgjan (pl. vallalom-e, hogy hatasos kiilsém van). Mindehhez
tarsul még egy rendkiviili nyomas a mesterségesen megteremtett kiilvilag
részerél, amely szerint minél harsanyabb szinekkel rendelkezik valaki, annal
elényosebben fest a kiilseje (szaknyelven mondva: 1égy tél vagy tavasz tipus, a
tobbiek ,,szerencsétlentil jartak”).

Ez a négy egymasnak fesziil¢ érzés sokszor olyan komoly lelki munkat idéz
el6 a paciensekben, amelynek hatasara kevéshé tudnak koncentralni, és kisebb
vagy nagyobb mértékben elfelejtik, amit lattak és hallottak. Ezért gondolom
azt, hogy a miivészetterapiaval bevezetett szintipus-meghatarozasok tartésabb
sikerhez vezetnek, nem csupdn a raforditott id6 mennyisége miatt, hanem a
folyamat érzelmi megalapozottsaga miatt is.

A miivészetterapias stilustanfolyamon a paciensnek természetesen meg kell
birkdznia egy ujabb készség hidnyaval vagy meglétével: nevezetesen azzal, hogy
tud-e rajzolni, azazhogy mer-e rajzolni. Tapasztalataim szerint ez a félelem
azonban id6vel oldodik. Kedvelt modszerem a résztvevoknek elmagyarazni
azt, hogy a sajat rajzainknak, éppugy, mint az irdsunknak, van egy karaktere.
Ahogyan a kézirasunk magatol ertet6d6 modon nem lesz olyan, mint ha géppel
irtdk volna a szdveget, éppugy egyetlen rajzunk sem lesz olyan, mint ha valaki
lefényképezte volna az adott képet vagy belsé fantaziat. Emlékeztetem ket arra,
hogy gyerekként, amikor nem tudtak még irni, nem arra vagytak, hogy tokéletes
bettliket rajzoljanak, hanem inkabb eljatszottak a gondolattal, hogy vajon az 6
kézirasuknak milyen jellemz6i lesznek, hogyan fogjak alakitani, cifrazni a
betiliket, milyen lesz az alairasuk... ezek a gondolatok mind az egyediség utani
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vagy természetes jelei. Eppen ilyen egyedi, nem tokéletes, nem géppel nyomtatott
moédon rajzolunk mindnydjan a miivészetterapia alkalmaval.

Minden egyes mozzanat ismertetéseére e tanulmanyban nem lesz lehetd-
ségem, igy kiemelnék egyetlen feladatot, amelyet a tanitvdnyaimnak adtam.
E feladat soran kinagyitva le kellett rajzolniuk a sajat szemiiket, mintegy manda-
laként. (A mandala, a kdralakban készitett rajz lelki-pszicholégiai szerepérol 1d.
JUNG, 1999; FINCHER, 1998; ANTALFAI, 2016 és a tovabbvezetd irodalom; a
kor szimbolik4jarél pl. PAL- UJVARI, 2001; JANKOVICS, 1995; SZABOR., 2015.)
A feladat 1ényege valdjaban annyi, hogy a paciensek szanjanak — életiikben
legalabb egyszer! — id6t arra, hogy ugy igazan megnézzék a szemiiket kozelrdl.
A legtébb ember ugyanis a belénevelt gatlasok miatt nem mer példaul annyit
megtenni, hogy husz percre leiiljon a tikor elé és nézegesse magat. (Ez napja-
inkban sajnalatos médon a narcisztikus tevékenységek kozé soroltatik, ambar
a kilils6énk megismerése nemigen fog masként térténni, mint tikkor altal.)

A sajat szem alapos és behaté tanulmanyozasa, majd lerajzoldsa kiemelt
szereppel bir a kiilsd 6nismeretben. A szemink a szintipusunk legmeghata-
rozobb része; a bor és a haj csak ezutan kdvetkezik. A rajz elkészitése pedig mar
onmagaban mint cselekvési mechanizmusis informaciokrol ad szamot: a telek €s
a tavaszok a masik két évszakhoz képest szinte ,,pillanatok alatt” készen vannak.
Ennek oka, hogy a tiszta, nem kevert arnyalatot hamar el6 lehet allitani, mig a
tobb kisebb foltbdl, zarvanybol all6, koszorus vagy aranypottyos irisz lerajzolasa
sok szinkeverést, sok apro megfigyelést és kisebb-nagyobb tervezési mozzanatot
igényel, hosszas és sz6szmotolds tevékenység. Ez a radikalis kiillonbség, amely a
résztvevok szamara is magatol értetddéen megmutatkozik, joval hatékonyabban
hivja fel a figyelmet az adott személyek szamara, hogy mi is az, amikor a szinta-
nacsado ,tiszta szemszinrdl” beszél, mint a puszta szobeli magyarazat.

2.4. A kiilsO 6nismeret

Az altalam hasznalt ,kiilsé 6nismeret” mint fogalom nem tulsadgosan ismert,
bevett kifejezés napjainkban. A bels6 6nismeret olyasvalami, amelyre egyre
nagyobb igényt tartunk 6nmagunk és masok részérdl is, ugyanakkor a kiilsé
onismeret nem része a mindennapi 6nnevelésben kitizétt céloknak. Fontos
azt is egyértelm@vé tenni, hogy az angol szakirodalomban szerepl6 ,external
self-knowledge” kifejezes nem azt a fogalmat takarja, amelyre ezuttal én utalok,
hanem ez az a képesség, amikor valaki képes kiilsé szemmel tekinteni a sajat
viselkedésére, szemeélyiségére. Sajat felfogasom szerint azonban a kiilsénk
ismerete kifejezetten az 6nismeret része, noha nem személyiségvonasokra,
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hanem alkati, megjelenési kérdésekre vonatkozik. Tisztdban kell lenniink azzal,
hogy a viselkedésilink milyen kiils6be, milyen testalkatba és milyen megjele-
nésbe van csomagolva, hiszen a kiilsénk éppugy ,,jon veliink” mindenhova,
mint minden bels6, személyes tulajdonsagunk. A vildgban valé jelenlétiink a
belsénkbdl és a kiilsénkbdl egytittesen tevédik 6ssze, igy nem tekinthetlink el
attdl a feladattol, hogy 6nmagunkat kiviilrél is megismerjik.

Akiilsé 6nismeret elsajatitasahoz az els6 Iépés annak tudatositasa, hogy megje-
lenésiink mar az 6ltozkodés el6tt elkezdédik. A hajunk, a szemiink és bériink
harom rendkiviil 6sszetett, egyedi szinnel rendelkezik, s mindennek az egytittes
harmasa pedig egy olyan szinharmoniat alkot, ami csak rank jellemzé, csak a
mi kiilsénkon jelenik meg. Az ember kiilseje tehat olyan, mint egy megkezdett
mualkotdas, amelyben a szinkompozicio mint kiindulépont mar adott. Ezeket a
szinharmonidkat szabad dontésiink szerint figyelembe vehetjiik vagy megpro-
balhatjuk tagadni 6ket, a kornyezet viszont kiils6 szemlél6ként mindig tobbet
fog érzékelni a sajat szineinkkel alkotott belsd viszonyunkbodl, mint azt mi
gondolnank, még ha nem is tudatosan teszi azt. Példaul, bar nem mindenki
szinszakértd, és nem tudatositja, hogy egy adott személynek esetleg a ruhdja
szine nem all jol és azért tlinik sapadtnak, komornak — de a diszharmoéniat
érzékelni fogja, legfeljebb szamunkra még hatranyosabb esetben a hangulatunk
vagy az egészsegilink szamldjara irja a disszonans benyomast.

A kiilsé 6nismeret a sajat testliink részletes és alapos megismerését feltételezi,
éppugy, mint ahogyan a bels6é 6nismeret is sok-sok 6nvizsgalatot, elmeélkedést,
valds tanuldsi folyamatot igényel. Bizonyos vagyok abban, hogy a kiils6 ismerete
is sziikséges ahhoz, hogy —amint a mivészetterapia elmélete is megfogalmazza -
a sajat személyiségiink formaldsaban alkotéan tudjunk részt venni. ,,A miivészet
mint alkotéfolyamat kisérletet tesz a vilag és az ember Ujrateremtésére, ami a
gyogyitasnak is alényege. Ebben a folyamatban az alkot6 teljes személyiségével
vesz részt. E részvétel altal kilép a profan, hétkéznapi 1éthdl, a partikularitasbol
a szakralis vilagha, a részbdl az egészbe. Ekdozben az én fokozatosan hattérbe
huzodik, a személyiség eddig passziv teriiletei pedig aktivalddnak” (ANTALFAI,
2016: 52).

Szlikebb értelemben véve a konkreét alkotoi folyamat eredmeénye az a tény,
amelyet feljebb mar megfogalmaztam: amely szerint a m{ivészek, vizualitassal
foglalkoz6 személyek tapasztaltabban és batrabban nyulnak a sajat kiilsejiikhoz.
Ez éppen a fentiekbdl adddik: bar nem Kkifejezetten a sajat kiilsejiikkel foglal-
koznak, de az esztétikum, a teremtés, a targyak és emberek kiilsejének megfi-
gyelése, dbrazoldsa része a mindennapi munkajuknak. igy — kozvetett tton
— aktivalodik a kiils6 6nismeretiik is.
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Tagabb ertelemben nézve pedig a fenti idézet 6sszefoglalja azt, ami a szemelyi-
séggel torténik, amikor elkezdi a kiilsejét, a fizikai tulajdonsagait megismerni.
Minél tobb kiilsé énismeretiink van, annal inkabb képesek vagyunk alkoto,
teremté médon hozzanyulni a kiilsénkhodz, megalkotni a megjelenésiinket,
és szamunkra biztonsagos, 6romet nyujtd keretet teremteni a belsénk kibon-
takoztatasahoz. A kiilvilag ugyanis minden esetben a kiilsénkkel talalkozik
el6szor, akar foglalkoztunk vele, akar nem. Ezek a pillanatnyi benyomasok,
reflexiok mindenképpen adnak egy kezd6 impulzust minden emberi talalko-
zasnak, amelyek végsd soron a tarsadalomba valo beilleszkedésiinket, abban
valo elhelyezkedésilinket formaljak.

3. Osszefoglalas

Sajat megjelenésiink egyfajta atmenetet, 6sszekottetést jelent a kiilsé és a belsd
vilag kozott. Mindaz, amit masokkal egytitt személyesen megéliink, a fizikai
megjelenésiink keretei k6zott térténik, és minden, amit egy masik személy
szamara magunkbdl kifejezlink egy személyes taldlkozas soran, a kiillsénkoén
mint szlir6n keresztil érkezik el a masikhoz. Megjelenéstink joval az 6ltoz-
kodés elétt karaktert 6lt: a veliink sziiletett szinek meghatarozzak fizikai
jellegzetességeinket.

A kiilsd megjelenés egyszerre a kotottseg és a kreativitas tere: bizonyos
mértékben kotnek minket az adottsagaink, ugyanakkor éppen ezek adnak
stabil kiindulépontot ahhoz, hogy megteremtsiik az 6nkifejezésnek azt a maodjat,
amellyel elmondhatjuk a kiilvilag szdmara, hogy kik vagyunk és mit gondolunk
a vilagrol, és ugyanakkor alakithatjuk, formalhatjuk azt, amit genetikankkal
magunkkal hoztunk. ,A szinek szépsége s a benniik lakoz6 1ényeg csak annak
mutatkozik meg, aki szereti 6ket. A szin mindenkinek megengedi, hogy felhasz-
ndlja, am mélyebb titka fatyolat csak akkor vetile, ha odaadoan szeretjik” (Itten,
1978, 16). A sajat szineink ismerete vezet el ehhez azok szeretetéhez, az 6nelfo-
gaddshoz; ahhoz, hogy képesek legylink sajat testiinket a maga realitdsdban
befogadni, azt 6nmagunkba integralni, és a sajat bels6 vilagunkat is képesek
legyiink a kiilsénkon keresztiil a vildgha , betiltetni”, ott harmonikusan megje-
leniteni, megvaldsitani.
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Dr. Sebestyén Jozsef®
A tehetségét kibonto testi-lelki ember mint moralis tiikor

Abstract

In the present study, we undertake to demonstrate and prove that the practice and experience
of higher virtues supporting physical and mental health protection (e.g. forgiveness, altruism,
love) are closely related to the process of talent experience and talent development, especially
if the personality experiencing virtue also exhibits autotelic features that guarantee the rational
use of psychic energies. In this theoretical analysis, we attempt to examine the relationship and
dynamics of the moral development, moral decisions and the formation of ,talent-self-awareness’
of gifted children/adolescents. The investigation that precedes the writing of the study will be
bipolar, bifocal. One of its focuses is the effect of recognized and consciously (self-)developed
talent on the formation of moral consciousness and internal dynamics. The other pole is the
influence of decisions made on the basis of religious moral norms and ,,by faith”, as well as the
influence of the subject ,,unburdened” of his ego on the realization of talent.

Key words: immanent potential, potential, autotelicity, virtues that promote physical and mental
health, talent development, talent-self-image.

Absztrakt

A tanulmdany annak megvildgitasara vallalkozik, hogy a testi és lelki egészségvédelmet tdmogato,
magasabb rendd erények gyakorldsa és megtapasztaldsa (pl. a megbocsdjtas, az altruizmus, a
szeretet) szorosan 0sszefliggenek a tehetség-megélés, a tehetség-kibontakozdas folyamataval, a
tehetség-énkép kialakulasdval f6leg akkor, ha az erényességet megéld szemeélyiség olyan autote-
likus jegyeket is mutat, amelyek garantaljak a pszichikai energidk észszerd felhasznéldsat. Jelen
elméleti jellegli elemzésben — szakirodalmi forrasokra tdmaszkodva — megkiséreljiik igazolni
a tehetséges egyének (gyermekek/kamaszok) erkolcsi fejlédésének, erkolesi dontéseinek és a
‘tehetség-éntudat’ kialakuldsanak dsszefiiggéseit, dinamikajat. A tanulmany megirasat megel$z6
vizsgalat kétpolusu (kétiranyu). Az egyik vizsgalati fokusz a felismert és tudatosan (6n)fejlesztett
tehetség hatdsa a moralis 6ntudat kialakuldsara és a bels6é dinamikara, a masik pélus pedig
az erkolcsi normdkra alapozott és a ,hithél” meghozott dontések, valamint az egdjatol ,teher-
mentesitett” szubjektum hatdsa a tehetség megvaldsuldsara. Hairom — elsd latszatra divergens
— kérdésként megfogalmazott alaphipotézis megvalaszolasat reméljiik a jelen elemzéstol:

1. Atesti-lelki egészséget tamogato, fent emlitett erények gyakorldsa (a moralis alapon
meghozott dontések és értékrendi dllasfoglalas/elkdtelezddés) eléfeltételezi-e egy ma-
gasabb rendd erkolcsi tudatossag kifejlédését,
az ego feloldodasat?

2. Hozzajarul-e a szakszerten felépitett, fejlesztett/gondozott tehetség-éntudat, a tehet-

1 Veszprémi Erseki Féiskola, féiskolai tandr, rektor, rektor@vhf.hu
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ségtudatos aktivitas és dnfejlesztés a magasabb rendi moralitdshoz, az értékvalasztas-
hoz, illetve az erényesség kifejl6déséhez?
(A kérdésfeltevést reciprok megkozelitéshol vizsgaljuk.)

3. Valoban kijelenthet6-e, hogy az érzelmileg tudatos, a megbocsdjtasra és ezaltal a tehet-
sége kibontdsara kész és képes ember alkalmas arra, hogy torzitdismentesen tiikrozze
vissza a valosagot? Masként megfogalmazva, szeretnénk bizonyossagot szerezni arrol,
hogy a pozitiv élményallapotban, azaz a flow-ban é16 ember ténylegesen képes-e — a
fény kozvetitd kozegének kdszonhetben — torzitds nélkil reflektalni és megmutatni a
teremtett vilagot, a masik ember arcat, a szubjektumon kiviili valosagot.

Kulcsszavak: az egyénben 1évé immanens lehetéség, potencidl, autotelikussag, a testi-lelki egész-
séget tamogato erények, tehetségkibontakoztatds, tehetség-énkép.

1.Gondolatok egy kutatasi projektrol

A Veszprémi Erseki Féiskola egy, az intézmény szervezeti keretrendszerében
—tehetségmentor-szolgaltatasok megtervezése és megvalositasa céljabol —létre-
hozott Tehetséggondozo Kézpont szarnyai alatt mikodd tehetségpedagogiai
miuhely szervezéseben, illetve iranyitasa alatt olyan alapkutatasok elinditasat
tervezi, amelyek nemcsak a neveléstudomany és a pszicholdgia szamara tudnak
hasznos eredményeket kozvetiteni, hanem kozvetleniil a nevelési-oktatasi intéz-
ményrendszerbe is képesek lesznek technikakat, modszereket, didaktikai alter-
nativat szallitani.

A magatartas-tudomany rég igazolta, hogy a lelkiinkben hordozott sérel-
meknek, a megbhocsatasra valo képtelenségnek, a tehetetlenségérzésnek és a
megszomorodottsdgnak a sejtek normadlis miikodését befolyasold biokémiai
hatasa van.

Ezt kiegészitjik azzal a preszuppoziciéval, hogy nemcsak a megbocsatasra
valo képtelenség, hanem az amoralitas is, a negativ értékvalasztas is hatra-
nyosan befolydsol(hat)ja a sejtek miikodését, akadalyozza a személyiségfe;j-
16dest, a tehetseg kibontakozasat. Az emlitett kutatasi programok egyike a
fenti Osszefliggések tehetségszakmai vagy, ahogyan mi mondjuk, tehetség-
pedagdgiai vizsgalata. A ,tehetségpedagogia” fogalom- és terminusalkotast
a Veszprémi Erseki Féiskola tehetségpedagogia miihelyének megalapitasaval
egyidében magam végeztem el és vezettem be azzal a szandékkal, hogy kifeje-
zésre juttassam: kutatdsaink és nevelésfilozofiank a tehetséggondozas modsze-
reinek pedagogiai alkalmazhatosagara és implementalasara iranyulnak.
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2.A kutatas relevanciaja

»Lehetetlen felndéniink testi, lelki és kapcsolati sebek, ,traumak” nélkil.”
(BAGDY, 2010:61.) Bagdy Skinnert idézve a behaviorizmus kritikajara késziil,
amikor 0sszefoglalja a viselkedéstudomany atyjanak alabbi gondolatait: ,a
pszicholdgidnak le kell tennie arrél, hogy a viselkedést érzésekre, jellemvo-
nasokra, az emberi természetre, a lelkiismeretnek nevezett kétes dologra és
hasonlo bizonytalan fogalmakra vezesse vissza.” (BAGDY, 2010:62.)

Bagdy elemz6 munkadja arra vallalkozik, hogy megfejtse, ,vajon a nagy lelki
kataklizmak atélése utan miként lehetséges, hogy az ember tobbé, erésebbé,
tokéletesebbé, személyiségében fejlettebbé, bolcsebbé valik.” (BAGDY, 2010:
63.) A vizsgalat a megbocsatas (amelyet nem pusztan pszichoterapias techni-
kaként értelmez) és a poszttraumas lelki fejlédés 6sszefliggéseinek elemzésére
vallalkozik.

Problémafelvetés: A Veszprémi Erseki Féiskolan az erkolcsiség és a tehet-
segtudat 6sszefliggéseire, a moralis tudatossag, a megbocsatas (az elengedés), a
tehetség-énkép és az 6nfejlédés kapcsolatainak feltardsara kivinunk fokuszalni.

Abbol a Bagdy-féle alapfeltevesbdl indulunk ki, hogy lelki sértiilésbél csak
akkor alakul ki trauma, ha tehetetlenné valunk, nem tudunk segiteni magunkon,
ha nem tudunk az adott helyzetbdl konstruktiv eréforrast kovacsolni, nem
tudunk vele hogyan megbirkézni, ha még vagy mar nincs eszkoziink a helyzet
megoldasara.

Ha nem kezeliink megfeleléen egy lelki sériilést, és nem valdsul meg a
megbocsatas felszabadito, feloldo erzése, traumak alakulnak ki a szemelyi-
ségfejlédésben. Kezelés hidnyaban testi betegséghen kifejezddd, ugynevezett
pszichoszomatikus allapot all el6.

»,Gyakori kimenetel a depresszio, amely az élethatorsag 6sszeomlasa, cél-,
értelem- €s életerdvesztés, amelyben ‘'multta lesz a jovonk’” (BAGDY, 2010: 63.)
—jellemzi ezt az életallapotot a pszichiater.

Ebbdl kovetkezhet ennek inverze is. Azaz egy szakszer(, megfelel6 kezelés
kivalthatja a megbocsatas felszabaditd, 1élekemel6 érzését, ami katalizalo
hatassal van a személyiségfejlédésre. Mi azt feltételezziik, hogy nemcsak a
személyiségstruktura koherenssé valdsara, hanem a tehetség-énkép fejlédésére
is jotékonyan hatnak a megbocsatasbdl — mint elsd 1épésben pusztan moralis és
inkabb intellektualis dontésbdl — felszabadulo emodciok.

Ahogy a pszichologianak, ugy a ’'tehetségpedagogianak’ is (ahogyan a
Veszprémi Erseki Féiskola tehetségpedagdgiai miihelyének megalapitiasa ota
nevezziik ezt az interdiszciplinaris fogalmat, amelyet a tehetséggondozas és
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a pedagdégia talalkozdasakeént, 'interdiszciplindjaként’, hatarterileteként értel-
mezink) is fel kell ismernie, hogy tipikus pszichometriai modszerekkel nem
meérhet6 lelki jelenségek, mint a meghocsatas vagy a moralis érzék sth. nem
negligalhato a vizsgalati jelenségek korébhdl, és nem kizardlag a teologia vagy a
filozofia targykorebe tartoznak.

Ennek a felismerésnek a farvizén sziiletett meg a humanisztikus pszicho-
logia, amely nemet mondott a pszichoanalizisre, és nemet mondott a mentalis
folyamatokat és az elmét fekete dobozként kezel6 viselkedéstudomadnyra., A
humanisztikus pszicholdgia volt az elsé iranyzat, amely azt mondta: a legkisebb
egység maga az ember, ezért nem boncolgatjuk, nem analizaljuk, hanem azt
nézzlik meg, hogy miként bontakoztathatja ki a benne rejlé fejlédési, névekedési
potencialt’”” (BAGDY, 2010:66.)

»A humanisztikus pszichologia el¢szor allitotta kozéppontba a teljes embert,
az ember tiszteletét, becsiiletét, szeretetét.” (BAGDY, 2010: 75.) A humanisztikus
felfogasbol kialakult pozitiv pszicholégiat az érdekli, mit6l maradunk alapvetéen
egészségesek és humanisztikusak. Az ember valojaban altruizmussal, alapvetd
szeretetsziikséglettel, kotédéssziikséglettel és a masik ember irdnti ragaszko-
dassal sziiletett 1ény — irja ugyanitt Bagdy (BAGDY, 2010).

3.A pozitiv egészségpszicholdogia mint alapkontextus —
az egyéni felelosség kérdése

A pozitiv pszicholégiat elsésorban az érdekli, mit6l maradunk alapvetéen
egészségesek és humanisztikusak. Vizsgdlati targya nem a lelki betegségek
tipizalasa, hanem az egészséges lelkiallapot, az emberben rejl6 potencial leirasa.
A pozitiv pszicholdgia volt az els6 irdnyzat, amelyik azt kezdte vizsgalni, hogy mi
az emberben a jo, a pozitiv, mi az, ami egészségesen tartja az embert.

A Veszprémi Erseki Féiskola Tehetséggondozd Kozpontjaban elinditott
kutatasok az alabbi — a jelen tanulmanytol fiiggetleniil, de ide kapcsoldédo
tematika mentén — kérdésfelvetéseket vizsgalja.

Kérdésfelteves 1:
— Milyen szerepet jatszik a lelki egészseg a tehetségfejlédésben?
— Milyen szerepet jatszik a moralis tudatossag kialakulasaban a lelki
egeészseg?
— Milehet a szerepe az erkolcsi tudatossagnak a tehetség
kibontakozasaban?

— Milyen szerepet jatszunk egymas névekedéseben, erkolcsi fejlédése-
ben, értékvalasztasaban?
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Fontos kitérni arra, hogy ha az 6romerzet pozitivan stimulalja az egészsegi
allapotot és a teljesitményt, akkor ennek hidnya, esetleg az ellentéte, a banat,
a szomorusag vagy az ennél is szélséségesebb érzések, a harag, a gydllolet —
és alapvetéen a moralisan is negativnak tekinthet6 érziiletek, viszonyulasok
—visszavetik a pozitiv személyiségjegyek kifejlédését, és beteggé teszik a testet.

Ajelen tanulmdany kiindul6 hipotézisei alapjan —logikai titon — az is kijelenthetd,
hogy a felsorolt negativ érzések nem pusztan a személyiség-kongruencia kiala-
kuldsat vetik vissza, hanem a tehetség-énkép kialakulasat, kifejlédését, a tehet-
ségtudat megerdsodését is ellehetetlenitik.

Kutatasok igazoljak, hogy a szivinfarktus kialakulasaban szerepet jatszo tizen-
harom alapvetd tényezd (mozgashidny, elhizas, dohanyzas stb.) koziil a hordozott
harag, az ellenségesség, a hosztilitas a szivkoszoruerek legadazabb ellensége! —
hangsulyozza Bagdy (BAGDY, 2010). ,,A magatartas-tudomany szomoru lizenete,
hogy vilagszerte — de mi magyarok kiilonésen — romos egészségi allapotban
vagyunk.” (BAGDY, 2010: 70.)

Kérdésfeltevés 2:

— A Veszprémi Erseki Féiskola mthelyfoglalkozasai és empirikus kutatasi
projektjei keretében azt szeretnénk vizsgalni, hogyan fligg 6ssze a pozi-
tiv gondolkodas a moralis 6ntudattal (az értékvalasztassal), illetve ezek
mennyire hatnak jétékonyan a személyiség- és tehetségfejlédésre.

— Van-e az egyénnek személyes felel6ssége 6nmaga és masok személyi-
ség- és tehetségfejlédésében?

A transzperszondlis pszichologia fontos tanitdsa, hogy ha azembernek megadjak a
létéhez és ,,novekedéséhez”, azaz lehet6ségeinek kibontakoztatdsahoz sziikséges
felteteleket, és kielégitik a szlikségleteit, [...] olyan jo és boldog 1ény lesz, aki
orommel él, és segit masokon is (BAGDY, 2010).

A transzperszonalis pszichologiai iranyzat bevonta az ember magasabb rendd,
transzperszonalis és spiritudlis dimenziojat is az emberrdl valo gondolkoddsaba
—{rja ugyanitt Bagdy.

A pszicholégia mellett a kvantumfizika is kikérte a maga részét az emberi
mikodés tanulmanyozasabdl. A legdobbenetesebb 6sszefliggések tarultak fel.
Megtanultuk, hogy a fény egyszerre korpuszkularis és hullamtermészeti. Az
anyag rezgesse, tiszta energiava nemesedik, nem marad mas beléle, csak az
energiaban rejlé informacio, amely egyenl6 a teremté (6nmegvaldsitd?) erével.

A teremtd potencidl vizsgalatanak — erkélcsteologiai éertelemben — elsé 1épesben
a novekedés vagyanak belso, dnvezérelt felkeltésére, az erkolcsi fejlédés akara-
sanak kérdésére célszerl iranyulnia.
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Az immanens potenciallal kapcsolatban Csikszentmihalyinak igen hatarozott
allitdsa, hogyahatalom mindenkiszamadraugyanolyan mértékben adottéselérhetd,
ugyanisazbeliilrél, az, En"-bélforrasozik. , Az egészséges, gazdag, erés éshatalmas
embernek nincs tobb esélye arra, hogy ura legyen sajat tudatdnak, mint annak,
aki beteges, szegény, gyenge és elnyomott.” (CSIKSZENTMIHALYI, 2015:129.)

Adodik a kovetkez6 kérdésfelteveés, vizsgalati téma:

— Ha igaz, hogy a tudatnak van teremtd hatalma/ereje, kijelenthet6-e,
hogy az erkolcsi tudatossag, az értékvalasztas olyan hatalom, amely a
tehetségfejlédés (bnmegvaldsito) katalizatorava valik?

Lehetséges megallapitas:

— A transzperszonalis pszichologia szé0sszetételben a transzperszondlis
jelz6 arra is utal, hogy bar mindannyian kilon kis vilag, egyedi univer-
zum vagyunk, fligglink egymastol, hatunk egymasra, ¢sszekapcsolo-
dunk egymassal.

A fenti megdllapitds értelmezhet6 ugy is, hogy az erkolcesi tudatossag és az
ertékvalasztas nemcsak egyéni dontés, és nem elszigetelten alakul ki, hanem
kozosségben. Mint ilyen, az egyén személyiségfejlédése és a tehetség kibonta-

Bagdy egy masik elemzésében ravilagit, hogy minél inkabb tarsas kozeghe
agyazott, amit tesziink, annal fontosabb es lényegesebb az aktivitast vegzo egyén
szamara az, amit a kérnyezetiink visszajelez, ahogyan a tevékenységiinket a
kornyezetiink, a masik ember méltanyolja (BAGDY, 2012).

A fent levezetett logikabdl az a megallapitas tehetd, hogy az értékvalasztas
nemcsak az egyén szintjén, hanem koézosségben, a szocializacio kiilénb6z6
szintjein valésul meg. Ennélfogva a kozosségnek van determinisztikus hatdsa az
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s r e

moralis strukturainak fejlédését, a tehetség megvaldsulasat.

5.A tiikkormetafora — a szeretet felelossége

A Maslow-féle sziikségletpiramis gyenge pontja az individualizmus akaratlan
tulhangsulyozasa. Mivel azonban mindannyian egyazon teremtett vilag egységei
vagyunk, onmegvalosuldsunk semmiképpen nem mehet végbe a masik ember
nélkl.
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Amig nem tudatositjuk magunkban a masoktol vald fliggés és az interdepen-
dencia alaptételét, nagy valoszintiséggel mind a moralis strukturaink, mind a
tehetség-énképiink torzulni fognak.

A szels@segesen onmegvalosito ember negligalja a mellette 1év6 embert ugy is
mint 6ndllé entitdst és Ggy is mint olyan kiilénalldo mikroverzumot, amelynek
megvannak a sajat 6nvezerelt, 6ncelu és az 6nmaga megitélése szerinti legitim
torvényei, amelyek értelemszeriien lehetnek egyben objektiv értelemben is
legitimek.

»A legfébb baj, hogy a személytelenség és individualizmus felé tereld
hatasokban eltargyiasulnak (elidegenednek) a legfébb érzelmeink. Targyként
banunk egymassal. A szeretetkapcsolatokban nincs hibajavitasi torekvés, hiszen
azt Gizeni a konzumkultura, hogy 'dobd el, van masik’”. (BAGDY, 2012: 45.)

Metafizikai és teoldgiai alaptézisként kijelenthetjiik, hogy mindaddig, amig
nem vesziink tudomast a masik emberrdl, a masik embernek a miénkkel azonos
egyetemleges létstatuszardl, addig sajat személyiség- és tehetségfejlédésiinket
lehetetlenitjik el, vagy legalabbis lassitjuk le.

Amint a masik ember nézépontjabdl értelmezziik onmagunkat, vagy masokat
a sajat létezésiink perspektivajabdl szemléliink, radébbentiink, hogy egymas
tiikrei, illetve mindannyian Isten arcanak sajatos konfiguracidi, varidnsai
vagyunk.

»A transzperszonalitds kifejezés elsd szint(l jelentése tehat a masik ember
tiszteletteljes tudomasulvétele.” (BAGDY, 2010: 76.)

Kérdésfelteves:

— Mi torténik velem, ha gytilolok? Mi torténik velem, ha szeretek?

Ha gytloliink valakit, beindulnak az ugynevezett ligandok, azaz fehérjeszer(i
anyagok, peptidek és hormonok, gytiléletmolekulak, amelyek biologiailag igen
artalmas folyamatokat inditanak el a testiinkben, igy sziv-koszoruér sztikiiletet,
vérnyomas-emelkedeést €s mas, sejtmikodést karosito jelenségeket, példaul
daganatos elvaltozast.

Bagdy alapjan tehat vitan feliil 4llo fiziologiai faktumnak latszik, hogy a gytlolet
énképet (tehetség-identitast) erodald kozvetlen hatdst gyakorol a személyiség-
strukturara, €s izolalja az egyent, ,kisodorja” a szocialis periferiara.

Ettél kezdve a mordlis szempont, a szeretet és a megbocsatas melletti erkolcsi
dontes életvezetési és életvédelmi imperativussza ,szelidiil” vagy sulyosodik.
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Kérdésfelteves:
— Mitorténik velem, ha képes vagyok a megbocsatasra?

Engedniink kell uralkodni a moralis ertelemben is pozitiv érzéseket, a szere-
tetet, a rokonszenvet, a segitékészséget. Ez a , tiikorcsiszolas” nulladik 1épése.
Ez ahhoz sziikseges, hogy minél kisebb torzitasi faktorral, hibaval tudjunk
reflektalni.

A nagy vilagvallasok dont6 tobbsege a gylilolkodést, a megszégyenitést, a titok-
hordast, a blintudatot mind igyekszik az emberbdl valamilyen ritus kiséretében
elimindalni.

»A megbocsatas a benniink masok ellen hordozott harag, indulat, gytlolet,
sérelem €s a sajat fajdalom, banat, blintudat és lelkifurdalas elengedése. Pozitiv
dimenzidja [...] az eredetileg negativ indulat ugynevezett reakcioképzésében jut
kifejezésre. A reakcioképzes olyan lelki fesziiltségcsokkentd modszer, amelyben
anegativ érzéseket pozitivba forditjuk at egy bizonyos, nekiink jelentés személyre
vonatkozoéan.” (BAGDY, 2010:85.)

Hitem szerint a fény Isten arcanak immanencidja az ember altal ismert tér-idé
dimenzioban. Ha nem lenne fény, ha nem léteznének a fotonok, a vizualis infor-
macio nem tudna eljutni az adotol a vevéig.

A tikormetaforanak az alabbi kifejtését adjuk: ha nem lenne a tér-idd dimen-
zioban a fény visszatiikrozésére alkalmas feliilet, kozeg és anyag, az embernek nem
lenne ismerete és képe sajat arcarol.

Képzeljiink el egy vilagot, amelyben egyediil éliink, amelyben nincs tikor, to
vagy barmilyen egyéb feliilet, amely lathatova tudna tenni, kik vagyunk... Ha
nem lenne a masik ember, nem tudndm, hogyan nézek ki, milyen az arcom,
milyen szin( a szemem, nem lenne fogalmam 6nmagamrol. Ez forditott iranyban
isigaz. Ha nem lennék, a velem szemben 4116 individuumnak vajmi kevés adata,
informacidja lenne 6nnoén arcarol.

A megbocsajtasnak, a pozitiv érzelmek kinyilvanitdsanak elsésorban az a
hatasuk, hogy megerdsitd képet kozvetitenek a masik ember szdmara énmagaral.
Ennek kévetkeztében olyan er6k szabadulnak fel a tudataban, amelyek nagyban
elémozditjak a tehetség-énkép kialakulasat, a sajat erények, er6sségek felfede-
zesét, felszabadult megélését. Mindez vissza is tiikroz6dik, és egy masik arcvo-
ndsat, karakterét fedi fel a megbocsdjtas erényét gyakorlo egyénnek: , Azaltal,
hogy segitek neked a felszabadulasban, a moralis terheidtdl valo elszakadasban,
magam is felszabadulok, és egy masik karakteremet fedezem fel benned.”

A megbocsajtas réeven a masik ember az, aki Isten arcanak lenyomatat, a fenyt
— és az altala megvilagitott személyiségiinket, életut-lehetéségeinket — torzitas-
mentesen tiikrozheti vissza.
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6.A moralisan pozitiv viszonyulas és értékvalasztas jelentosége —
cselekedni ,,csak ugy”, a pozitiv élményért

A pozitiv pszichologia tudomdanyos elemzései révén tudjuk, hogy minél
hedonisztikusabb beallitottsagu valaki, annal nehezebben tud meghocsatani,
kovetkezésképpen fejlédni személyiségében, tehetségében.

»A meghocsatas lelki atélése minden esetben pozitiv fizikai és lelkiallapotbeli
kovetkezményekkel jar, mig elmaraddsa esetén a vérkép és az immunaktivitas
akar tartosan is kedvezdtlen maradhat.” (BAGDY, 2010: 90.)

A megbocsajtas —ahogyan arra a jelen tanulmanyban t6bbszor is utaltam — egy
tudatos, elsésorban moralisan vezérelt dontés. , Az életiinket kivilrél vezérld
torvenyek, szabalyok, normak és (egészséges esetben) beliilrél is kontrollalo lelki-
ismereti erék egyiittese, érvényesiilése alkotja az emberi erkdlcsot. Magunkkal
hozunk olyan genetikai programokat, mint a velesziletett altruizmus, az
eredendd segitékészség [...]” (BAGDY, 2012: 57.)

Alapfeltevések:

— Abbdl indulunk ki, hogy a tokéletes megbocsatas, de akar a restituald
(helyreallitd) megbocsatas is akkor tud eredményesen megvaldsulni, ha
dominansan autotelikus személyiségjegyekkel rendelkeziink.

— A megfeleld értekvalasztas eldfeltételezi egy jol felépitett életterv (sajat
célok) és az aktivitas meglétét.

»Az autotelikus’ kifejezés gorog eredet(i; az ’auto’ azt jelenti beldle, hogy '6n-,
a ’telos’ pedig annyit tesz, hogy 'cel.” A kett6 egytuitt onmagaért valo tevékeny-
séget jelent, olyat, amit nem valami jovendébeli haszon reményében végziink,
hanem pusztan maganak a tevékenységnek a kedvéért.” (CSIKSZENTMIHALY],
2015:100.)

Csikszentmihalyi ota tudjuk, hogy pozitiv hangulatot és érzelmi allapotot
(dramlatélményt) valamilyen cselekvés, aktivitas valt ki. Erre vilagit ra Bagdy
is. ,A fizikai 'csindlasban’ az tigyessegiink, eréfeszitésiink, a képes vagyok
rd (kompetencia) 6romének megélése boldogit. A szellemi teremtésbhen sincs
masképp. A megelégedettség pillanata kevésbé élményteli, mint maga a belefe-
ledkez6, éniinket magaba szippantd, figyelmiinket teljesen kisajatito folyamaté.”
(BAGDY, 2012: 48.)

Az alapfeltevésre egyértelmien az a valaszunk, hogy az autotelikus szemé-
lyiségjegyek fokozzak a meghocsajtas képességét abbdl kifolyolag is, hogy az
,autotelikus En” kénnyen atforditja a potencialisan fenyegetd, negativ helyzetet



Mentalhigiénés kutatasok specialis célcsoportok kérében 152

és destruktiv koriilményeket 6romteli lehetéségekke, bels6 teremtd eréve, ezért
képes fenntartani a maga bels§ harmoniajat (CSIKSZENTMIHALYI, 2015), és
ezaltal az altruizmus, az erkoélcsileg magasabb rendd, akar az onérdekeket
is hattérbe szorité dontések képességét. Az autotelikus ember céljai sajat
énjébdl, a sajat meggy6z6désébdl forrasoznak, ezért képes felillemelkedni az
esetleges negativ hatdsokon, kedvezdtlen fordulatokon, sértéseken, traumakon.
Az autotelikus egyén a potencidlisan entropikus, zavart el6idézd élményt
aramlattd tudja atalakitani — vallja Csikszentmihalyi (CSIKSZENTMIHALYI,
2015).

Viszont arra is ki kell térni, hogy ha egy konkret tevékenységben magas
fokon is Gizziik az dramlatélményt, a flow-t, az még nem jelenti azt, hogy ez
a képesseg és/vagy elmeny az egesz €életiinket képes athatni. Ahhoz, hogy a
belefeledkezés képessége, a koncentralds, a fokuszalt pszichikai energia-be-
fektetés az egész szemelyiségiinket és életvezetésiinket athassa, egy komplex
és tudatosan megkonstrudlt, redlisan megvaldsithato élettervet, célrendszert
kell lefektetntink.

»~Amikor valakinek a pszichikai energidja egybeolvad élettervével, a tudatban
megjelenik a harmonia. [...] Az egzisztencialista filozofusok kiilonbséget tesznek
autentikus és nem autentikus tervek kozott. Az elsé az olyan ember élettervét
jellemzi, akiben tudatosul a szabad valasztas lehetdsége, és racionalis érveken
alapuld személyes dontést hoz. [...] A nem autentikus tervekben a valasztds annak
alapjan toérténik, hogy mit érez valaki kotelez6nek csak azért, mert mindenki
mas ezt csinalja.” (CSIKSZENTMIHALYI, 2015: 294.)

Befejezo gondolatok

A tanulmany egyes alfejezeteiben meglehet6sen érintélegesen és
lazan kapcsoltuk 6ssze a magasabb rendd erények, valamint a testi-lelki
egészség egymasra hatdsanak logikai és egészségtani Osszefliggéseit,
holott a bevezetében ismertetett kutatasi célok egyik f6 fokusza (lesz).
A megfelel6 szaktudas és empirikus vizsgalatok hianyaban azonban egészségtani
hatasvizsgalatokra egyelére nem torekedtlink. A tanulmany elsésorban lélektani
és ,tehetségszakmai” 6sszefliggések formalis logikai alapon torténé feltarasara
tett kisérletet két kortarspszicholégus, Bagdy Emd&ke és Csikszentmihalyi Mihaly
vonatkozé munkaira tdmaszkodva.

Jollehet a jelen elemz6 munka egy tagabb horizontu kutatasra alapoz — neveze-
tesen a(z) (vallds)erkolcsi normadk szerint és a ,hitb6]” meghozott déntések,
magasabb rendl ertékek, valamint az egojatol ,tehermentesitett” szubjektum
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értékvalasztasanak hatdsa a tehetség megvalosulasara, illetve a tehetség-énkép
visszahatdsa az erkolcsi dontésekre — az itt bemutatott analitikus és logikai
vizsgdlat ennek csak egy szilikebb, alapvetéen spiritualisabb, ha ugy tetszik,
transzperszondlisabb horizontjat , feszegeti.”

Fontos felismerése — mind a kutatas kezdeti elemzéseinek, mind a tanulmany
vizsgalodasanak —, hogy a kozdsséghen €16 és a kozosség altal befolyasolt egyén a
moralis értékvalasztas és a megbocsajtas dontése révén nemcsak sajat tehetsége
kibontakozasat katalizalja, hanem energiatobbletet ad embertarsainak: pozitiv
erkolcsi viszonyuldsaval €s dontéseivel ,tiikorhatast valt ki.”

A késObbiekben (f6ként a tanulmdany els6 hipotézisének igazoldsa érdekében)
teologiai, etikai és tehetségszakmai viszonyrendszerben fogjuk folytatni az
elemzéseket, és nem pusztan a pozitiv erkolcsi, értékorientalt valasztas, hanem
tdgabb kontextusban, az un. alapdintések aspektusabdl fogjuk vizsgalni a testi-
lelki egészseg és a tehetség-enkép kialakulasanak osszefliggeseit. Az alapdin-
tésrdl Papp Miklos azt mondja, hogy egy intenziv iranyulds, egy folyamatosan éré
viszonyulas, habitus, allapotszer( létezés (PAPP, 2016). Az alapdontést tehat az
egyén folyamatosan épiti az egyes ,kisebb” dontéseivel, érétékkorrekcioival, a
pozitiv hatast kivalto erenyek gyakorlasaval, illetve azaltal, hogy torzitasmentes
tikrot tart embertarsai elé.

Bar a Veszprémi Erseki Féiskoldn megkezdett kutatds nem teszi lehetévé az
empirikus vizsgalatokat, (helyette analizal és kovetkeztet), az elemzésekbdl
belathaté a tanulmanyban emlitett interdependencia, kélcsonos fliggés ténye.
A megbocsajtas és a szeretet katalizdlja a tehetség-tudatossag, tehetség-tuda-
tallapot kialakuldsat, megerdsodéset, meégpedig azaltal, hogy képes aramlatél-
ményt eléidézni és azdltal, hogy tiikorhatast valt(hat) ki: , Szépnek, értékesnek
latlak Téged, méltonak tartalak a megbocsajtasra, igy Te is azt reflektalod
vissza nekem dnmagamrol: j6 vagyok, hiszen feliilemelkedem a negativ allapo-
taimon.” Ennek a megallapitdsnak a forditottja is igaz: a szakszerden felépitett és
fejlesztett/gondozott tehetségtudat, tehetség-énkép, a tehetségtudatos aktivitas,
valamint az onfejlesztés hozzajarulhat a magasabb rend{ moralitas, erkol-
csosség kifejlédéséhez, konszolidalasahoz.

Ugy véljiik, hogy a testi-lelki egészséget tamogatd erények kialakitdsa (a moralis
alapon meghozott dontések és értékrendi allasfoglalas/elkotelez6dés) elbfelte-
telezi a magasabb rendi erkolcsi tudatossagot, az ego feloldodasat, ehhez azonban
az egyénnek ki kell alakitania az alapdontés meghozataldnak és a komplex
célrendszer felallitdsanak stratégiait. Ennek 1épéseirol, lehetséges modszereirdl
és lehet6ségeirdl tehetségszakmai megkozelitésben Csikszentmihdlyi (2015) és
etikai vetiiletében Papp (2016) is részletesen értekezik.
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A Veszprémi Erseki Féiskola vonatkozé kutatdsanak elinditéjaként annak
a tézisnek a megfogalmazasara magam jutottam, hogy ha nem lenne a tér-idé
dimenzioban a fény visszatiikrozésere alkalmas feliilet, kozeg és anyag, az embernek
nem lenne ismerete és képe sajdt arcdrdl, ezaltal sajat személyiségérol, értékeirol,
istenarcusagarol. Szinte minden kultura teremtésmitosza szerint a teremtd
hatalom (er6, energia, isten) képmasai vagyunk. Mint ilyen, mindannyian —
egymas tiilkreként — ezt az 6si tudast reflektaljuk: , Ertékes és tehetséges vagy,
mert Isten lakozik benned. Isteni képességekkel, immanens potenciallal birsz!”
Ez a felismerés ohatatlanul kihat a testi-lelki egészség és egyensuly felépiilésére,
fokozza és aktivalja a test ongyogyitd képességét, katalizalja a benniink rejlé
tehetség kibontakozasat.

A tanulmany egy igen szokatlan aspektusbdl vizsgalta a belsé dinamikajara
raébredd, a ,tehetségallapotat”, tehetségességét felfedez6 embernek a teremtd
Istent és embertarsat tiikroz6 képesseget, , Istenképiséget”, ,,Istenarcusagat.”
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Bacso Benjamin!

Egy 2020-as 6kumenikus ifjusagi kutatas eredményeinek
mentalhigiénés szempontok szerinti vizsgalata

Abstract

The purpose of the ecumenical research conducted in 2020 is to examine and better under-
stand the situation of young people who belong to the Reformed, Lutheran, Baptist, Pentecostal
and Methodist churches. Since it was only possible for youth groups to meet online during the
pandemic, the questionnaire was also prepared online. Together with the Youth Committee of the
Ecumenical Council of Hungarian Churches, we invited the youth leaders of each denomination to
share and fill in the questionnaire in their own group. It can be said that the family back-ground
plays a particularly important role regarding participation in the examined Christian youth
groups. Based on the survey, only 5% of those who visited these Christian youth groups had not
previously been taken to church services by their families even on holidays. However, almost 60%
of the respondents were regularly taken to church on Sundays in their childhood. It can also be
observed that particular family routines, such as talking to each other, collective Bible-reading
and family devotions, greatly facilitate cohesion in the respondents’ families. We rightly assume
that, besides knowledge of faith, these occasions significantly help young people navigate life and
develop appropriate coping strategies, which increase the chances of effective problem solving.
My research has pointed out that these Christian youth groups have a fundamental role in terms
of social support. This is especially important when social relations have weakened after the
coronavirus epidemic and these religious youth communities can provide individuals with the
experience of ,belonging somewhere”.

Key words: religiousness, youth mental health, youth ministry, postcovid.

Absztrakt

A 2020-ban lefolytatott bkumenikus kutatas célja, hogy a Magyarorszagi Egyhazak Okumenikus
Tandcsahoz tartozé protestans tagegyhdzak gyiilekezeteihez tartozo fiatalok helyzetét jobban
megértsik, kifejezetten a reformatus, evangélikus, baptista, plinkésdi és metodista egyhdzakban.
Mivel a vilagjarvany idején az ifjusagi csoportok csak online talalkozhattak, a kérd6ivet online is
készitettiik. A Magyar Egyhazak Okumenikus Tandcsa Ifjusagi Bizottsdgaval kozosen felkértiik az
egyes felekezetek ifjusagi vezetdit, hogy sajat csoportjukban osszak meg és toltsék ki a kérddivet.
Elmondhato, hogy a csaladi hattér kiilondsen fontos szerepet jatszik a vizsgalt keresztény ifjuisagi
csoportokban valo részvétel szempontjabdl. A felmérés alapjan 5% az aranya azoknak, akik felke-
resték ezeket a keresztény ifjisagi csoportokat, de csalddjuk kordbban még tinnepnapokon sem
vitte el 6ket istentiszteletre. A megkérdezettek kdzel 60%-at azonban mar gyermekkorukban
is rendszeresen elvitték vasarnap templomba. A csalddi kohéziét nagymértékben eldsegiti a
valaszadok csaladjainak gyakorlata: a kozos bibliaolvasds, beszélgetés vagy akar a csaladi dhitat.
Joggal feltételezziik, hogy ezek az alkalmak a hitismeret mellett jelent6sen segitik a fiatalok eliga-

1 Baptista Teoldgiai Akadémia oktato, BTESZ Gyermekjoléti és kdznevelési vezetd,
bacso.benjamin@btesz.hu
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zoddsat az életben, a megfelel6 megkiizdési stratégidk kialakitdsat, amelyek aztan jelentésen
novelik a hatékony problémamegoldas esélyeit. Kutatdsomban arra probaltam rdmutatni, hogy
ezeknek a keresztény ifjusagi csoportoknak a tarsadalmi tAmogatottsag szempontjabdl is jelentds
szereplik van. Ez kiiléndsen fontos akkor, amikor a tdrsadalmi kapcsolatok meggyengiiltek a
koronavirus-jarvany utdn, igy ezek a vallasi ifjasagi kozosségek a ,valahova tartozds” élményét
is nyujtjdk az egyéneknek.

Bevezetés

A 2020-ban végzett 6kumenikus ifjusagkutatas célja, hogy megvizsgalja a
gytlilekezethez tartozé fiatalok helyzetét a reformatus, evangélikus, baptista,
punkosdi és metodista egyhazban. Mivel a pandémia alatt az ifjusagi csoportok
szamara csak az online taldlkozas volt lehetséges, igy a kérddéiv is online
formaban késziilt. A Magyarorszagi Egyhazak Okumenikus Tanacsanak Ifjusagi
Bizottsagaval felkértiik az egyes felekezetek ifjusagvezetdit a sajat csoportjukban
a kérddiv megosztasara és kitéltésére. Nehezitette a kutatast, hogy a kutatasban
résztvevd nem minden egyhdz rendelkezik pontos bels6é nyilvantartassal az
ifjusagi csoportok letszamara vonatkozoan, illetve a csoportok létszama és
Osszetétele folyamatosan valtozik. A kutatds éppen ezért arra alkalmas, hogy
egy helyzetet rogzitsen, és felmérje annak lehetéségét, hol van sziikség azonnali
beavatkozasra ezeknek az ifjusagi csoportoknak az életében, hol lehet és milyen
modon hatékonyan segiti ezen ifjusagi csoportok belsé életét. Ugyanakkor
vannak olyan adatok, amelyekben — kordbbi vagy mas kutatasokkal 6sszevetve
— hosszabb tavu trendeket figyelhetiink meg. A kérddéivet, amelyet 2020-ban
készitettlink, és amely a vallasossag tobb aspektusat is vizsgalja, 6sszesen 1117
f6 toltotte ki. A valaszaddk 65%-a nd, mig 35%-a férfi. A megkérdezettek életko-
ranak eloszlasa széles, azonban a legtobb kit6lt6 a 15-31 éves korosztalybol
keriilt ki; 6k a megkérdezettek 94%-at jelentik. Altalaban ezekre a fiatalokra
ugy tekinthetiink, mint akik leginkabb k6t6dnek az egyhazakhoz, feltételez-
hetéen 6k azok, akik aleginkabb megjelolik a kiilonféle felmérésekben, hogy az
egyhaz tanitasat kovetve gyakoroljak vallasukat. Ezzel a feltételezéssel €ltiink,
amikor belekezdtiink a kutatdsba. Az volt a hipotézisiink, hogy ezen ifjusagi
csoporthoz tartozo fiatalok donté tobbsége koveti az egyhdz tanitasat é€s igy
¢éli meg a hitéletét. Ehhez megnéztiik a magyar ifjusagkutatasok eredményét.
2000-ben a magyar fiatalok 10%-a vallotta magat az egyhaz tanitasat kovetve
vallasosnak, ez 2020-ra 5%-ra csokkent. Ugyanakkor ,a valldsos a maga
modjan” kategoriaba 2000-ben 46%, 2012-ben 31% és 2020-ban 49% sorolta
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magat. Erdekes tendencia, hogy a ,vallasos vagyok, az egyhaz tanitasat kévetem”
onbesorolasos kategoriaba soroltak szama csokken, mikdzben ,,a maga modjan
vallasos” kategoridhoz tartozok szama, a jelent6s belsé hulldimzas ellenére,
jelenleg novekvé tendenciat mutat.

Kutatasom arra iranyul, hogy a kiilonféle egyhazi ifjusagi csoportokban
résztvevdk milyen csalddi hattérbdl érkeznek, kifejezetten a vallasgyakorlat
szempontjabol vizsgalva a kérdést. Hogyan élik meg a hitiiket a csaladban?
Milyen tarsas tdmaszra szamithatnak esetleges problémdak esetén? Illetve
milyen témak feldolgozasa térténik ezekben a csoportokban?

A mentalhigiéné és a vallas

A mentdalhigiénének jelenleg tobbféle definicidja létezik. Jelen tanulmdanyban a
kovetkezé értelemben hasznalom a fogalmat: ,,mentalhigiéné mindazon torek-
vések kozos elnevezése, amelyek a lelkileg egészséges személyiség, az egészséges
moédon miik6dd intézmények és csoportok kialakitdsara, valamint a személyiség
tarsadalomba térténd integraciojara iranyulnak.” (TOMCSANYI - CSAKY, 2001)
A vallasossag a lelki egeszség egyik fontos mutatdja: szamos vizsgalat igazolja
a vallasossag, a vallasi kozosséghez tartozas egészségvédd hatdsat (tobbek
kozott ASTROW ES MTSAL 2001; PIKO — KOVACS, 2009). Magyarorszagon az
1970-es évek kozepe oOta ismert jelenség ,,a maga moédjan vallasos” ember.
Ezzel parhuzamosan a vallasos hit gyengiiléséet és ellentmondasossa valasat,
a gyakorlat ritkuldsat, az egyhazi kapcsolatok felszamolddasat irja le Tomka
Miklés (2010:404). Kutatasai alapjan a materialista hit egyre ritkabb, az ateizmus
csokken. Ugyanakkor ma mar dltalanosan ismert tendencia az er6s6dé indivi-
dualizmus mellett jelentkez6 elmaganyosodas. Témam szempontjabol ennek a
jelenségnek fontos aspektusa, hogy egyre tObben maradnak el a kézosséghen
végzett vallasgyakorlattol.

Avallas, illetve a vallasi kozosségek protektiv hatasat a serdiil6kori problémas
viselkedés tekintetében magyar mintan is kimutattak: a rendszeresen
templomba jaré kozépiskoldsok dohdnyzas, alkohol- és droghasznalat tekin-
tetében is alacsonyabb értékeket mutattak, mint nem vallasos tarsaik; és ez az
Osszefliggés kiilonosen a fiuk esetében volt erdteljes (PIKO —FITZPATRICK, 2001,
2004).

Kopp Maria, Székely Andras és Skrabszki Arpad (2004) felhivjak a figyelmet,
hogy a munkaképesség szempontjabdl a vallasgyakorlas szignifikans védéfaktor:
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¢életkortdl, nemtdl és iskolazottsagtol fliggetleniil munkaképesebbnek mondtak
magukat azok, akik vallasukat gyakoroljak, mint akik nem. Ennek alatdmasz-
tdsara a szerz6k megvizsgaltak a betegség miatt kiesett munkanapok szamat
és megallapitottak, hogy (amennyiben az adatokat az életkor, végzettség
és nem szerint korrigaltak) a betegség miatt kiesett munkanapok szama
42%-kal volt az atlagnal alacsonyabb a vallasukat rendszeresen gyakorlok
kozott, mig a maguk modjan vallasgyakorldk kozott volt a legmagasabb.
»A munkaképesség csokkenés szubjektiv becslése szintén szignifikdnsan
alacsonyabb volt a vallasgyakorlok, és legmagasabb a maguk modjan vallasosak
kozott”. (KOPP 2004, 110) Egy mdsik szempontot is bemutatnak, mégpedig a
depresszi6 tekintetében. , A lelki egészség tekintetében a vallasgyakorlas igen
szignifikans kapcsolatban all a depresszio, a szorongas, a reménytelenseg,
ellenségesség alacsonyabb fokdval, valamint a WHO jéllét kérdéiv pontsza-
mainak és a kooperativitdsnak a magasabb értekeivel. A depresszio pontszam
amaguk modjan vallasos csoportban volt a legmagasabb és a WHO jollét kérd6iv
pontszamai kozottiik voltak a legalacsonyabbak. A kooperativitas tekinteteben a
legalacsonyabb értékeket a nem hivék csoportjaban talaltuk.” (KOPP, 2004:111)

Ugyanakkor Piko es Kovacs (2009) arra hivja fel a figyelmet, hogy ,,a vallas €s
amentalis egészség kapcsolatdnak sokrétliségét azért sem szabad a vizsgalatok
soran figyelmen kiviil hagyni, mert éppen a vallas vigaszt nyujté funkcioja és
ellentmonddasos tarsadalmi szerepkore kévetkeztében bizonyos pszichopato-
logiai jelensegek is megmutatkozhatnak a vallasgyakorlassal 6sszefliggésben.
Mig a pozitiv valldsos megkiizdés (annak hite, hogy segitséget kapunk Istentdl)
egyértelmiien alacsonyabb depresszids tiineteket eredményez, a negativ
vallasos megkiizdés (amennyiben valaki Isten blintetéseként éli meg példaul
a betegségét) magasabb depresszids pontszammal jar. A k6zosség szerepével
kapcsolatban is el6fordulhat negativ hatas, amennyiben a gyiilekezet tul kritikus
vagy betarthatatlan el6irasokat kozvetit az egyén felé, ami szintén novelheti a
depresszid eléforduldsat.” Vagyis a valldsossdgnak nem csak protektiv modjai
léteznek. Hogyan lehet jol megragadni mentalhigiénés szempontbdl egy olyan
komplex dolgot, mint a vallasossag? Ebben Glock és Stark modellje segithet,
amely mérfoldkének szamit a vallasossag szociologiai kutatdsanak térténetében.
A korabbi kutatdsokhoz képest, a vallasra, mint 0sszetett jelenségre tekint ez a
modell. Mig korabban a vizsgalatok tobbnyire egy-egy kivalasztott mutatdval
azonositottak a vallasossagot (példaul az Istenbe vetett hit, a templomba jaras
gyakorisaga, a vallasi 6nbesorolas stb.), ez a modell tobb dimenzioban vizsgalja a
vallasossag osszetett kérdését. Glock és Stark felismerték, hogy a vallasossagnak
kiilonb6z6, egymastdl jol elkiilonithetd teriiletei vannak, amelyeket a vallasossag
dimenzioinak neveztek. A Glock-Stark-modell 6t ilyen dimenziot hatdrol el, a hit
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(ideoldgiai dimenzio), vallasgyakorlat (ritudlis dimenzid), vallasi érzés, élmény
(élmény és tapasztalat dimenzidja), vallasi ismeretek (intellektualis dimenzio),
és a mindennapi élet valldsossaga (kovetkezmény dimenzid) szerint.

Jelen tanulmanyban ezen dimenzidk koziil a vallasgyakorlatra és a mindennapi
¢élet vallasossagara helyezem a hangsulyt.

Hasznos moédszer lehet a dimenziokon tul a valldsi mobilitas alapjan is csopor-
tositani az embereket. Szantd Janos tanulmanya (1998:14) alapjan az alabbi
csoportok léteznek:

+ Valldsosan immobilak I. csoportja: gyermek- és serdiilékorukban meg-
volt a vallasi hattér és feln6ttkorukban is megmaradt a hatasa.

« Valldsosan immobilak II. csoportja: gyermekkorukban nem volt jellem-
z0 a vallasos 1égkor, s feln6tt korukra sem kotelez6édtek el.

« Vallasosan,,lefelé” mobilak: gyermekkorban megvolt a vallasra val6 ne-
velés, de feln6ttkorukra mar abszolut nem mutatjak ezt a viselkedést.

. Vallasosan,,felfelé” mobilak: vallasos szocializacidoban nem részesultek,
feln6ttként mégis megtértek.

« A fenti besorolas alapjan ,vallasosan lefelé mobilak” nem jelennek meg
a kutatasomban.

Okumenikus ifjusagi kutatas eredményei

A kérdéives felmérés résztveviinek felekezeti hovatartozasat mutatja az alabbi
abra. JOl latszik, hogy a legnagyobb ardnyban a reformatus, evangélikus és
baptista k6zosséghez tartozo fiatalokat sikeriilt elérni.
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Okumenikus ifjusagi kutatas eredményei

A kérdéives felmérés résztveviinek felekezeti hovatartozasat mutatja az alabbi
abra. JOl latszik, hogy a legnagyobb ardnyban a reformatus, evangélikus és
baptista kozosséghez tartozé fiatalokat sikertilt elérni.
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1. dbra
Milyen felekezethez tartozonak érzi magat?

Tekintve, hogy a célcsoport is a MEOT tagegyhdzaihoz tartozd, protestans
felekezetek ifjusagi csoportja voltak, nem meglepd, hogy a valaszadok 71%-a
vallotta magat az egyhaz tanitasa szerint kereszténynek €s 25%-a maga modjan
valldsosnak, a tobbiek pedig nem tudtak vagy nem akartak a kérdésre valaszolni.
Ugyanakkor a 2020-ban tapasztalt covid jarvany kapcsan a megkérdezettek
12.46%-a valaszolt ugy, hogy a korlatozdsok idején semmilyen formaban nem
vett részt istentiszteleten, illetve koriilbeliil minden hetedik fiatal mondta
(14.94%), hogy nem vett részt semmilyen mas lelki alkalmon. Ez jelent6s
szamnak tekinthet6 €s jol mutatja, hogy a covid jarvany hogyan gyengitette a
vallasgyakorlast ezen egyhazi ifjusagi kozosség életében

A vallasos nevelésre tekintettel, a kovetkez6 abra mutatja, hogy az ifjusagi
csoportba tartozo fiatalok 56%-a a kovetkez6 valaszt jelolte meg: ,Igen, egyiitt
jarunk gyiilekezetbe és otthon is megéljik a hitiinket”. 13,1% volt azoknak a
fiataloknak az ardnya, akik azt jelolték meg, hogy a csaladjuk nem jar gytileke-
zetbe, de tamogatja 6ket. Ezen adatok annak fényében érdekesek, hogy a kitolték
jelent6s része csalddi tamogatast kap a vallasgyakorlatban és ilyen modon
erdsitheti a csaladi kohézioét is.
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2. dbra )
Valldsosan nevelték, nevelik Ont otthon?

A vallasi kozosségben valé részvétel, a misék, istentiszteletek ladtogatasa, a
gylilekezetekbe jaras a viselkedés, a szokasok révén teszi merhetévé a vallasi
aktivitast. Ugyanakkor ezekhez kapcsolddva tarsas sziikségleteket is kielé-
githet, példaul a kapcsolatépitést és a tarsas tamogatast is. Tovabb erdsitheti a
csaladi kohéziot, ha a csalad kozosen alakit ki vallasi, kegyességi szokasokat.
Ilyen lehet a k6zos imadsag, éneklés, bibliaolvasas, dhitat is. ,,Az alabbi formak
kozil melyiket gyakoroljak otthon, kozdsen?” — kérdésre a kovetkez valaszokat
mutatja a 3. abra.

e _

Bibliaolvasas

Eneklés

Csaladi dhita

Beszélgeté:

Egyik sem

0%  10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

3. dbra
Az alabbi formak koziil melyiket gyakoroljdk otthon, kozdsen?
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Avalaszadok 51% -a az otthoni kozos imadsagot jelolte meg, ennél gyakrabban
csak a beszélgetés (63%) szerepelt. Kozel 26% jelezte, hogy kdzdsen szoktak
Bibliat olvasni és énekelni a csaladban. A valaszadok 12%-a jelolte csak meg,
hogy egyiitt szoktak csaladi ahitatot tartani. Ezek a fiatalok azokhoz a csala-
dokhoz tartoznak, akik egyiitt is jarnak templomba és azt jelolték meg, hogy
otthon is megélik a hitiiket. T6bb, mint 20%- a a valaszadoknak pedig otthon a
csaladban nem tudja megélni a hitét. Ez mentalhigiénés szempontbol kiilondsen
fontos, hiszen a vilagrol kialakuld kép, az életfilozofia forrasa is a csaladban van.
A csalad alegfébb forrasa azon hiedelmek, értékek, viselkedési kédexek 6sszes-
segenek, amelyeket az egyen észrevetleniil vagy explicit tanitasok hatasara
magaba sziv. Ezek utdn meghatarozéva valnak abban, hogy a tarsadalomban
altaluk kovetend6 utrol miként fognak vélekedni. Ha a csaladban tanultak
egységesek, akkor szildrdak is, és viszonylag biztos iranytiiként hatnak.”
(KOMLOSI, 1997) A csalad ezen kiviil a problémamegoldasban is eligazit, sét
olykor kdzbenjar. Nem véletlen, hogy a valaszadok tobb, mint 75%-a a sziiléket
jelolte meg, ha problémaja adddna, vagy segitségre lenne sziiksége.

A vallas mint védofaktor

Miller és Kelley (2005) ugy véli, hogy a vallas azon jellemzé&i koziil, amelyek
protektiv szerepet jatszanak a serdiil6k lelki egészségére nézve, a személyes
elkotelezddés és avallasos tarsas tamasz, illetve kozosséghez tartozas aleginkabb
szamottevd. A tarsas tdmasz kiemelt er6forras lehet a stresszel vald megkiiz-
désben (STAUDER, 2008); és a vallas, illetve a vallasi koztsséghez tartozas
feltehet6en novelheti az elérhetd tdmogatod kapcsolatok szamat, erésségét. Ezt
tdmasztja ala az 6kumenikus ifjusagkutatas eredménye, amely ramutat, hogy
gylilekezethez tartozo fiatalok szamara volna kihez fordulni probléma esetén:
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4. abra
Kihez fordulna, ha segitségre volna sziiksége? (tobb vilasz is megjeldlhetd volt)

Vagyis ezeknek a fiataloknak a vizsgalt ifjusagi csoportokhoz valo tartozas
jelentésen novelte a tamogatéd kapcsolatok szamat, elérhet6ségét és erds tarsas
tdmaszt nyujtott. Megjegyzendd, hogy a valaszadok 3,5%-a jelezte, hogy nem
tudna kihez fordulni, ha problémaja adédna. Dontéen azok kozil keriiltek ki
ezek a fiatalok, akik gyengébben kotédnek az adott ifjusagi csoporthoz. Ehhez
kapcsolédik, hogy a valaszaddk 68%-a azt jelolte meg, hogy dontéen egyet ért
azzal az allitassal, hogy ,,A keresztény kozdsség vigaszt nyujt Onnek gondok, bajok
idején.” Harombdl két fiatal pedig kifejezetten egyet értett azzal az allitadssal, hogy
»a gylilekezethez tartozdas sokat ad a hitéletéhez.” Ennél is tobben (75%) jelolték
meg, hogy az ifjusagi csoport sokat ad a hitéletiikhoz. Ilyen modon ezen ifjusagi
csoportok tarsas tdmasz funkciot is betoltenek. Kiilondsen fontosnak tlinik ez,
amikor a Magyar Fiatalok 2020 problématérképének negyedik helyen talalhat6 a
,barati tdrsasagok, kozosségek hidnya,” ami korabban nem volt a fiatalokat égetd
elsé négy legfontosabb probléma kozott. Ennek oka lehet a koronavirus-jarvany
és annak terjedését akadalyozo kiilonféle korlatozo intézkedések. Ezek az adatok
csak meg inkabb felhivjak a figyelmet a k6zosségek fontossagara.

Fontos kérdés volt, hogy milyen témakkal foglalkoznak ezekben a keresztény
ifjusagi csoportokban. A valaszok alapjan a leggyakoribb témakorok: ,,hitbeli
érettség és személyes lelki novekedés,” ,hogyan oszthatom meg a hitemet a
barataimmal,”,parvalasztas” és ,zene.” Azok kozott a témak kozott, amelyekrol
tobbet szeretnének hallani, hangsulyosan jelenik meg a kovetkezé harom:
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,mentalis egészség és onbecsiilés,”, masok mentoraldsa és segitése” és a
~kornyezetvédelem.” Amirdl a legkevésbé beszélnek, és a legkevéshé szeret-
nenek ezekben az ifjusagi csoportokban beszélni az a politika.

Osszegzés

Elmondhato, hogy a vizsgalt keresztény ifjusagi csoportokban valo részvétel
tekintetében a csaladi hattérnek kiemelten fontos szerepe van. A felmérés alapjan
mindossze 5% volt azoknak az aranya, akik latogattak ezeket a keresztény
ifjusagi csoportokat, de a csaladjuk korabban még iinnepekkor sem vitte éket
istentiszteletre. A valaszadok kozel 60%-at azonban gyerekként is rendszeresen
vitték istentiszteletre vasarnaponként.

A csaladi kohéziot nagymeértékben segitik azok a modok, amelyeket a valaszadok
csaladjai gyakorolnak. A k6z0s bibliaolvasas, beszélgetés vagy éppen a csaladi
ahitat. Joggal feltételezzilik, hogy ezek az alkalmak a hitismereten tul, jelen-
t6sen segitik a fiatalokat az életben valo eligazodasban és megfelelé megkiizdési
stratégiak kialakitasaban, amelyek jelentésen novelik az eredményes problé-
mamegoldas esélyét.

Kutatdsomban igyekeztem ramutatni, hogy ezeknek a keresztény ifjusagi
csoportoknak a tadrsas tdmasz szempontjabol is jelent6s szerepiik van. Kiilléndsen
fontos ez, amikor a koronavirus-jarvany utdn meggyengiltek a tarsas kapcso-
latok. Ezek az ifjusagi vallasi kozosségek a ,valahova tartozas” élmenyét is
nyujtjak az egyének szamara.

Szerettem volna felhivni a figyelmet arra, hogy ezekben a kozdssegekben
mentalhigiénés szempontbdl fontos témak is el6keriilnek, illetve igény mutat-
kozik 6nismereti, fizikai és mentalis egészség szempontjabol is fontos kérdések
megheszélésére.
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A digitalis egészségvédelem témajanak megjelenése
a digitalis kultura vonatkozasaban a Nemzeti alaptanterv-
ben és a tantargy eddig megjelent tankonyveiben

Abstract

In our paper, we will present the focal points and possibilities of the digital culture subject in the
topic of digital health protection. We will examine the textbooks for the 3rd, 5th, 6th, 7th, 9th, 10th
and 11th grades. We analyse which topic/topics of the subject in the given grade emphasize the
issue of digital health protection. We do not only examine teaching tools, but also detail how the
2020 National Core Curriculum addresses this topic with regard to the subject of digital culture,
and also explore how the framework curricula in the indicated grades give space to digital health
protection in the light of the competencies to be developed. Our research provides a summary of
how much space the subject of digital culture in public education gives to the topic of digital health
protection, thereby expanding and organizing students’ prior knowledge in this direction. In the
light of our results, we record whether digital health protection appears to an adequate extent in
the analyzed documents and textbooks, and we also formulate proposals for the possibilities of
further deepening the topic with regard to the subject of digital culture.

Key words: digital health protection, public education, digital culture subject, National core curri-
culum, textbook family

Absztrakt

frdsunkban bemutatjuk a digitalis kultira tantargy sulypontjait és lehetéségeit a digitlis egészség-
védelem témadjaban. Vizsgalat targyava tessziilka 3.,az5.,a6.,a7.,a8.,a9.,a10.ésa11. évfolyam
szamara késziilt tankonyveket. Elemzésiinkben kitériink arra, hogy az adott évfolyamon a tantargy
mely témakore/témakorei helyeznek hangsulyt a digitalis egészségvédelem kérdésére. Nemcsak
taneszkozoket vizsgdlunk, hanem részletezziik azt is, hogy a 2020-as Nemzeti alaptanterv miként
gondolkozik err6l a témarol a digitdlis kultura tantdrgy tekintetében, valamint megvizsgaljuk,
hogy a jelzett évfolyamokon a kerettantervek hogyan adnak teret a digitalis egészségvédelemnek
a fejlesztendé kompetencidk tiikrében. Kutatdsunk 6sszefoglaldst ad arrol, hogy a kozoktatasban
a digitalis kultura tantargy mekkora teret ad a digitalis egészségvédelem témadjanak, ezaltal a
tanuldk ezirdnyu el6zetes tuddsbévitésének és rendszerezésének. Eredményeink tiikrében
rogzitjik, hogy a digitdlis egészségvédelem megfeleld mértékben jelenik-e meg az elemzett
dokumentumokban és tankdnyvekben, tovabbd javaslatokat fogalmazunk meg a téma tovabbi
elmélyitésének lehetéségeire a digitdlis kultura tantargy tekintetében.

Kulcsszavak: digitalis egészségvédelem, kdzoktatds, digitdlis kultura tantargy, Nemzeti alaptanterv,
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1.Bevezetés

A digitalis egészségvédelem kérdéskore egyre inkabb az emberiség siirget6 és
megoldando feladatava valik. Hosszasan taglalhatnank, hogy a digitalis egész-
ségvédelem fogalma miként definidlhatd, de talan célravezetébb egy olyan
meghatarozast idézni, amely valéban magaban foglal minden olyan elemet,
amely iranyado lehet: ,,A digitalis kornyezetben, digitdlis technoldgia felhaszna-
lasdval megvalosuld fizikai és pszicholdgiai egészség kialakitdsdra és fenntartdsdra
valo aktiv és kovetkezetes torekves. Ergonomiai szemponthol a digitdlis eszkozokkel
valo egészséges interakcio feltételeinek ismeretét, betartdsdt, valamint a tulzott vagy
nem megfeleld hasznalatbol adddo fizikai és mentadlis kockdzatok megértesét, és az
dltala okozott tiinetek (példdul internetfiiggdség) felismeréseének, valamint kezelésének
képességét jelenti.>”

Ertelmezésiink szerint a digitalis egészségvédelem mind fizikalis, mind pedig
mentdlis egészséglink ovasat jelenti, amit nem csupan felnéttkorban, hanem
mar attol a pillanattol kezdve elsddleges, hogy egy gyermek kapcsolatba kertil
az online vilaggal. Kiillonosen fontossa valik ez akkor, amikor a fiatal korosztaly
szamos tagja esetén ez a talalkozas igen korai. A Huawei Techologies Hungary
2020-as felmereshol deriilt ki, hogy a 4-6 éves korosztaly 90 szazaléka* hasznal
mar valamilyen okoseszkozt. 2023 augusztusa 6ta a Magyar Népegeszséglgyi
Kozpont internetes oldalan kiilén mentpont® is foglalkozik a digitalis egész-
seéggel (Digitdlis sziildség, Okoseszkiozok és a digitdlis vilag hatdsa a gyermekek egész-
ségére, Digitdlis detoxikdcio, A kozdsségi média hatdsa a lelki egészségre), ami szintén
azt erésiti, hogy komoly feladatot és megoldando problémak sorat jeleniti meg
ez a tertlet.

A nemzetkozi folyamatokat tekintve lathatjuk, hogy a digitalis egészség a
digitalis allampolgari kompetenciak kozott is helyet kapott. A digitalis allam-
polgari kompetencidk azok a készségek és ismeretek, amelyek az egyénnek
sziitkségesek ahhoz, hogy hatékonyan tudjon részt venni a digitalis vilaghan és
az allampolgdri életben .°

3 lasd bévebben: https://www.eltereader. hu/medla/z014/01/D1g1tahs allampolgarsag READER.pdf
: .h h da- 6-

kek-90- szazaleka hasznal okoseszkozt-1088627 (Az utolso letoltés datuma: 2023. szeptember 20.)

5 A Magyar Népegészségligyi Kozpont honlapjan a Digitalis egészség meniipont. =
(https://egeszsegvonal.gov.hu/maradj-egeszseges/digitalis-egeszseg.html ) (Az utolsé letoltés datuma: 2023.
szeptember 20.)

6 Vo. https://www.iste.org/iste-standards
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Magyarorszagon a 2020-as Nemzeti alaptantervben az Informatika tantargy
helyett megjelent a Digitalis kulttira, amellyel tantargyi szinten is megtestesiilt
annak lehet6sége, hogy a digitalis vilag kérdeskorébe tartozo témakrol a diakok
mar az iskoldban is halljanak és tanuljanak, igy a digitalis egészségvédelemrdl is.

2.Kutatasi kérdések és a kutatas modszere

Kutatasunk sordn harom kérdést fogalmaztunk meg:

1. ANAT2020 miként vélekedik a digitalis egészségvédelem
kérdéskorérol?

2. A kerettantervek miként adnak teret a digitalis egészségvédelemnek a
fejlesztend6 kompetenciak tiikrében?

3. Az eddig elkésziilt, hasznalatban 1évé digitalis kultura tankényvek mely
témakorei helyeznek hangsulyt a digitalis egészsegvédelemre?

A kérdések megvalaszoldsahoz a dokumentumelemzés moédszerét valasz-
tottuk. Vizsgaltuk az alaptantervet, a kerettantervet és a haszndlatban 1évd
tankényvsorozatot. A tankényvsorozat konyveiben megjelen6 feladatokat is
elemeztiik annak tiikrében, hogy a digitalis egészségvédelem miként mutat-
kozik meg a feladatok szintjen.

3.Uj (?) tantargy a NAT2020-ban: Digitalis kultira

Hét, a tanulasi teriileteken ativeld altalanos, kiemelt kulcskompetenciat
sorolhatunk fel a 2020-as Nemzeti alaptanterv alapjan az Eurdpai Unio altal
ajanlott kulcskompetenciakbol kiindulva: 1. A tanulas kompetenciai, 2.
A kommunikdaciés kompetencidk (anyanyelvi és idegen nyelvi), 3. A digitdlis
kompetencidk, 4. A matematikai, gondolkodasi kompetencidk, 5. A személyes és
tarsas kapcsolati kompetencidk, 6. A kreativitas, a kreativ alkotas, 6nkifejezés
és kulturalis tudatossag kompetenciai, 7. Munkavallaldi, innovacios és vallal-
kozdi kompetencidk. A digitalis kompetenciak részletes magyarazatakor megje-
lenik a biztonsagos eszkdzhaszndlat, ami nemcsak az e-vilag lehetéségeinek
kihaszndlasat jelenti, hanem a kiberbiztonsaghoz sziikséges kompetencidakat
is. (Kiemelt kompetenciateriiletek, [2017]:12) Ismeret szintjén elengedhetetlen,
hogy a digitalis kornyezet lehetéségeit és veszélyeit ismerjék a didkok, igy annak
modjat, hogy a személyes szférajukat, adataikat és identitadsukat is megdrizzék
az online térben. Cél, hogy az online vilagra egy lehet6ségkeént tekintsenek a
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diakok és ott minden esetben felelsen és etikusan viselkedjenek.

Magyarorszagon a 2020-ban megjelent Nemzeti alaptantervben mar nem
Informatika mitiveltségi tertiilettel és azon belil Informatika tantdrggyal
talalkozhatunk, hanem Technologia tanulasi teriilettel, amelyet két tantargy
alkot: Technika és tervezés, valamint Digitdlis kultura. Ez a tantargy mas célok
mentén formalddott, mint a korabbi informatika tantargy, ahol a f6 iranyvo-
nalat a digitalis irastudas elsajatittatdsa, valamint az elméleti tanuléds adta. Az
Uj tantargy alapvetd el6zményeként emlithetjiik, hogy korabban mas tantar-
gyakban kozvetetten jelent meg. A Digitalis kultura jelenlegi feladata, hogy
a digitalis irastudast, az informatikai eszk6zokkel és modszerekkel térténd
problémamegoldast, az informacids technologidk megismerését és a kiillonbh6zd
informatikai eszk6zok hasznalatat tamogassa és fejlessze.

Kutatasunk szempontjabol kérdés volt, hogy a digitalis kultura tantargy tanitasa
esetén mely tantervi ajanlasok hozhatok 6sszefiiggésbe a digitalis egészségve-
delemmel. A dokumentumelemzés eredményeképpen a kovetkez6 feladatok
vannak kapcsolatban a kutatasi tertlettel:

o atanuldk mas forrasokbdl szarmazo IKT-ismereteinek rendszerezése;

« a tanulo felkészitése a digitdlis eszk6zO0k hasznalataval jaré veszélyek
kezelésére;

+ az 0sztdénos, nem tudatos hasznalatbol eredd helytelen beidegzdédések,
veszelyes gyakorlatok javitasa;

« a tudatos felhasznaloi attitlid kialakitdsa mind az egyén, mind a
szlikebb-tagabb kozosség, illetve a tarsadalom szintjén;

« kerettantervi torekvés, hogy projektszemlélet jelenjen meg mas tantar-
gyak vonatkozasaban

+ mobileszkozeink tudatos, rendeltetésszert hasznalatanak
elsajatittatasa

- adigitalis eszkozok és tartalmak, a szemelyes adatok és a virtualis sze-
melyiseg vedelmének megalapozasa (FARKAS — LENARD — SIEGLER,
2020:4.)

A digitdlis kulttra — kerettanterv viszonyrendszerben tekintve a digitalis egész-
ségvédelem kérdéskorét, lathatjuk, hogy a kerettanterv elsésorban az igaz-hamis
informadciok kozotti kiillonbségtételre épit, taglalja a mobileszkdz-hasznalat
elényeit-korlatait és etikai kérdéseit, hangsulyozza a személyes adat védelmét,
mar a 3-4. osztalyban kitér a jaték- és internetfiiggéség problémajara, vazolja a
virtudlis szemeélyiseggel kapcsolatos dilemmakat, azonban a tényleges egész-
ségvédelmi kockazatok (ergondmiai kérdések) csak a 6. osztalytdl jelennek meg.

Ezek az elvek és hatarvonalak abban a tankonyvsorozatban is megjelennek,
amelyet most a digitalis kultura tanitdsahoz hasznalnak a kézoktatasban. Ez a
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tankonyvsorozat mar 3. osztalytol 11. osztalyig rendelkezésre all a sziikséges
évfolyamokon.

4.A digitalis egészségvédelem témajanak megjelenése a Digitalis
kultura tankényvekben az altalanos iskolaban

4.1. Altalanos iskola als6 tagozat

A digitalis kultura tantargy az alsé tagozaton a 3. és a 4. osztalyban van
jelen. Els6sorban bevezeti a gyermekeket a digitalis vilagha és el6készit olyan
tevekenységeket, amelyeket majd a kés6bbi evfolyamokon kell kamatoztatnia a
didkoknak. El6készit6, alapozé funkcidja van ennek a két évnek és ez a szerep
a digitalis egészseg és egészsegvedelem tekintetében is megmutatkozik. Két
olyan témakort emelhetiink ki, amelyekben elsédlegesen helyet kapott a digitalis
egészségvédelem: Informdcidszerzés az e-vildghan (informaciok igaz-hamis
mivoltadnak megallapitasa, relevans forrasok hasznalata), valamint Védekezés a
digitalis vilag veszélyei ellen (igaz-hamis informaciok, védekezési stratégiak kiala-
kitasa, kedvezdtlen hatasok kivédése, mobileszk6zok alkalmazasanak elényei,
hatranyai). Elemzésiinkben a Védekezés a digitalis vilag veszélyei ellen cimi
temakort elemezziik reszletesen.

A Nemzeti alaptanterv 2020 alapjan a tanuldsi célok, eredmények, valamint
a fejlesztési feladatok az altalanos iskola also tagozatan vizsgalhatoak egyiitt,
hiszen mindkét évfolyamnak hasonléak az elvarasai a didkokkal szemben a
digitalis egészségvedelem tekintetében. A Védekezés a digitalis vilag veszélyei
ellen cim témakor javasolt draszama 6 éra €s a nevelési-oktatasi szakasz végére
a diakoknak egy-egy egyszeribb eljaras segitségével meg kell tudnia gy6z6dni
az interneten talalt informacio igazsagértékérdl. A targyalt témakor tanuldsanak
eredményeképpen a didkoknak tisztaban kell lenniiik az adat fogalmaval és
azzal, hogy miként tudja meg6rizni sajat, személyes adatait. Az elektronikus
vilag veszélyeivel kapcsolatban is kezd kialakulni a problémaérzékenyseégiik.
Egyre tobb elektronikus kapcsolattartasi formdat és kommunikaciés lehet6-
séget ismernek és hasznalnak. Kezdik feltérképezni a kiiléonb6z6 mobilesz-
kozok alkalmazasainak elényeit és korlatait, valamint etikai vonatkozasait. Kezd
tudatossa valni a mobileszk6zok tanuldssal kapcsolatos haszndalata. Ehhez a
témakorhoz kapcsoldéddan, a digitalis egészségvédelem kontextusaban tébb
fejlesztési feladatot is talalunk: megkeriilhetetlen a személyes adat/adatok fogal-
manak tudatositdsa és azok védelme, valamint ezzel szoros 0sszefliggésben 1évo
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online zaklatas kérdéskore, annak felismerése és a segitségkérés lehetségeinek
bemutatdsa és gyakorldsa is. A fejlesztési feladatok kiterjednek az alhirekkel,
manipulalt képekkel, videdkkal kapcsolatos megtapasztalasokra. Az online
térbe vald belépéssel elkezdddik az online kommunikéacié etikai és biztonsagi
szabalyrendszerének ismertetése, valamint az online fliggéseg jellemzdinek
taglaldsa, ami magaban foglalja a mobileszk6zok alkalmazdsanak elényeit és
hatranyait.

Mindezen tanulédsi célok, eredmények és fejlesztési feladatok tiikrében
attekintettiik, hogy melyek azok a fogalmak, amelyek a 3. és a 4. osztalyban a
leggyakrabban el6fordulnak a tankényvek Védekezés a digitdlis vilag veszélyei ellen
cimi témakorének feladataiban a digitalis egészséggel/egészségvedelemmel
kapcsolatban. A legfontosabb fogalmakat az 1. abran lathat6 gondolattérképen
abrazoltuk.
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1. dbra
Digitdlis egészségvédelemmel kapcsolatos fogalmak a Védekezés
a digitalis vilag veszélyei ellen cimii témakor feladataiban

Kutatasunk alapjan a kovetkez6 fogalmakat sorolhatjuk fel: dlhir, zaklatds,
jatékfiiggdség, internetfiiggoseg, bizalmas informdcio, személyes informdcio. Ezek a
fogalmak els6sorban a mentalis egészségvédelemmel hozhatok kapcsolatba,
de fontos volna, hogy a kiilénh6zd ergondmiai kérdések nagyobb hangsullyal
jelenjenek meg a témakor feladataiban, hiszen egy kisiskolas gyermeknél ez
ugyanolyan értékes utmutatasokat adhat.

A targyalt témakornél az alaptanterv megfogalmaz feladat és tevékenységotle-
teket. Az ajanlasok kitérnek az informadcié hitelességével kapcsolatos érvelésre,
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az internetes zaklatasok néhany megjelen6 formajanak 6sszegyjtésére, az inter-
netes tdmadasok, zaklatasok esetén torténd segitségkérés néhany formdajahoz
kapcsolhato szituacios jatékokra, a tulzott digitalis eszkézhasznalat ellensulyo-
zasdara, elkeriilésére napirend készitésére, azoknak a személyes adatoknak a
konkrét megnevezésére, amelyek védelme fokozottan fontos a digitalis kommu-
nikéacié soran.

Erdemes parhuzamba allitani ezeket az ajanlasokat a konkrét feladatokkal.
A Védekezés a digitdlis vilag veszélyei ellen cimi témakor a 3. osztalyos tankényvben
harom olyan témat’ tartalmaz, amelyek részletesen, bar egyoldaluan a mentalis
teriiletre 6sszpontositva bontjak ki a digitalis egészség/egészségvédelem problé-
makorét (24. Fontos informdciok rélam, 25. Nem engedem, hogy bantsanak, 26.
Ez azert mar tulzds!).

A 4. osztalyos tankOényvben a témakorhoz tartozé harom téma® szintén a
mentalis egészség iranyaban ad tajékozddasi pontokat (24. A fele sem igaz!
Leplezziik az dalhireket, 25. Tovdbbi tandcsok az dalhirek ellen, 26. Levélszemét — a jo
jelszo — kodtorés. Nem drt a jo jelszd). A legfontosabb egészségvédelmi felhiva-
sokat barna szin( hattérrel, a képi kiemelésre is hangsulyt fektetve emeli ki a
tankonyv. Ezekhez a felhivd szévegekhez gyakran kapcsolhatok a tankonyvi
feladatok is.

Mind a 3. osztaly, mind pedig a 4. osztaly tekintetében, a targyalt témakor
feladatainak elemzese utan megallapithatjuk, hogy a feladatok tulnyomo reszt
a mentalis egészségvédelem problémakorében adnak segitséget és felkésziilési
lehet6séget a kisiskolasoknak. Példakeént e€s a problémat illusztralva emeljik
ki a kovetkez6 feladatot a 3. osztalyos tankonyv Ez azért mar tulzds! témajabol:

7 Digitalis kultara 3. osztalyos tankonyv alapjan.
8 Digitalis kultura 4. osztalyos tankonyv alapjan.
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Feladat
Nézd meg a képet! Figyelj a hattérre is! Beszéljétek meg koz5-
sen, mi jut réla eszetekbe!

I
o

A digitalis eszkozok megkonnyitik az életiinket, és sokat

gitenek a mindennapokban. J6 szérakozds a bongészés,
filmnézés, jaték ezekkel az eszkozokkel. De vigyazz arra,
hogy ne essél tiilzésokba! Maradjon id6 mozgasra, sportra,

valodi beszélgetésekre is! Sziileid, tanitdid segitenek abban,
hogyan tudod beosztani az idédet, hogy elkeriild ezeket a
tilzasokat.

Feladat

Adj cimet a fenti képnek! Mindenki irja le az dltala kitalalt cimet!
Olvassatok fel egymasnak az otleteket!

2. dbra
Feladat a 3. osztdlyos Digitdlis kultiira tankonyvbol®

A 4. osztalyos feladatok koziil a Levélszemét — a j6 jelszo — kédtorés. Nem
art a jo jelszé cimid témabol emeliink ki egyet. A feladat jol kapcsolédik a téma
célkitlizéseihez. Kiemelendd, hogy a jelszéaddas technikai feladatain tul, etikai
kérdéseket is taglal a szituacios jaték. Atgondolando, hogy ennél a feladatnal is
segitséget jelenthet, ha elemzési szempontokat is kapnak a didkok.

Feladat

« Taldlj ki néhany olyan jelszot, melyek megfelelnek a fent
leirt, j jelszora illo kovetelményeknek! Ezeket ne hasznald
sehol, csak gyakorlasul jegyezd le oket! Késébb mar tudsz
majd igazi, felhasznalhatd jelszavakat is kitaldlni.

+ Alkossatok csoportokat! Fejezzétek be tobbféleképpen a ko-
vetkezo torténetet, majd a csoportok mutassak be egymds-
nak a megoldasaikat!

Miklos meglatta, hogy a padszomszédja, Géza felirta a fii-
zetének a hatuljdra az e-mail-jelszavat. Otthon Miklos belé-
pett ezzel a jelszoval Géza levelezésébe...

3. dbra
Feladat a 4. osztdlyos Digitdlis kultiura tankdnyvhol*°

9 A harmadik osztalyos tankdnyv 56. oldal.
10 A 4. osztalyos tankonyv 57. oldal.
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Osszegezve elmondhat6, hogy a mentalis egészség védelmének tekinte-
tében szamos feladat all a didkok rendelkezésére a tankényvben a 3. és a 4.
évfolyamon, de a fizikalis egeszségvédelem, az ergonomikus kérdések szinte
el6 sem keriilnek.

4.2. Altalanos iskola felsé tagozat

Az altalanos iskola fels6 tagozatan, alapozva az also tagozaton tanultakra, mar
egy biztos eszkdzhasznalati alaptudasbol indul ki a tankonyv. A felsé tagozat
tankonyveiben két olyan témakort talalhatunk, amelyekben a digitalis egész-
ségvédelem, a digitalis egészség hangsulyt kap: Az e-Vildg és az online kommu-
nikdcio (az online identitas védelme, informaciot onalloan keres és szir, ismer
és hasznal online adatbazisokat, védekezni tud az online zaklatas ellen, ha
sziikséges segitséget kér), valamint 6. osztalytol a Digitdlis eszk6zok haszndlata*
(etikus és egészséges eszkozhasznalat foldon és levegében — képek, levelek
etikaja). Elemzésiinkben Az e-Vildg és az online kommunikdcié cimd témakort
elemezziik részletesen.

A Nemzeti alaptanterv 2020 alapjan a tanuldsi célok, eredmények, valamint
Az altalanos iskola felsé tagozatan, alapozva az alsé tagozaton tanultakra, mar
egy biztos eszkoézhasznalati alaptudasbol indul ki a tankonyv. A fels6 tagozat
tankonyveiben két olyan témakort talalhatunk, amelyekben a digitalis egész-
ségvédelem, a digitalis egészség hangsulyt kap: Az e-Vildg és az online kommu-
nikacio (az online identitas védelme, informacioét 6nalléan keres és szir, ismer
és hasznal online adatbazisokat, védekezni tud az online zaklatas ellen, ha
sziikséges segitséget kér), valamint 6. osztalytol a Digitdlis eszkizék haszndlata**
(etikus és egészseéges eszkozhasznalat foldon és levegében — képek, levelek
etikdja). Elemzésiinkben Az e-Vildg és az online kommunikdcié cim@ témakort
elemezziik részletesen.

A Nemzeti alaptanterv 2020 alapjan a tanuldsi célok, eredmények, valamint
a fejlesztési feladatok az altalanos iskola felsd tagozatan vizsgalhatoak egyiitt,
hiszen az évfolyamok ugyanazon szemlélet szerint épitkeznek a digitalis egész-
ségveédelem tekintetében. Az e-Vildg és az online kommunikdciéo cimi témakor
javasolt oraszama 5. és 6. osztalyban 6 ora, mig 7. és 8. évfolyamon 5 ora.
A nevelési-oktatasi szakasz végére a didkoknak ismernitik kell a digitalis
kérnyezet és az e-Vilag etikai problémait, valamint az informadcios technolédgia

11 Az 5. osztalyos tankonyvben is megtalalhaté mar a Digitalis eszk6zok hasznalata cim( fejezet, de
digitalis egészségvédelmi kérdésekkel egyaltalan nem foglalkozik.
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fejlédésének gazdasagi, kornyezeti, kulturalis hatdsait. A targyalt témakor
tanuldsanak eredményeképpen a tanuldk énalloan keresnek informaciot és
a taldlatokat hatékonyan szilrik. Az internetes adatbazis-kezel6 rendszerek
keresési Urlapjat helyesen toltik ki, az informacids tarsadalom multjardl,
jelenérdl és jovéjérdl realisan gondolkodnak és védekeznek az internetes
zaklatas kiilonboz6 formadi ellen, ha sziikséges, akkor segitséget kérnek. Ehhez
a témakorhoz kapcsoldddan, a digitalis egészségvédelem kontextusaban tobb
fejlesztési feladatot és ismeretet is felsorakoztat az alaptanterv. Alapvetéen az
informacio szerepéhez, az informaciokeresési technikakhoz és stratégiakhoz, az
adatok biztonsagi kezelésének technikai és etikai problémaihoz, az informatikai
eszkozok hasznalatdnak személyiségre és egészségre gyakorolt kovetkezmé-
nyeihez, valamint a 7. osztalytol a digitalis eszk6zok egészsegre és szemelyisegre
gyakorolt hatdsaihoz kapcsolodnak a fejlesztési feladatok. Fontos kiemelni, hogy
ez az els6 olyan alkalom, ahol mar nemcsak a mentalis, hanem a fizikalis egész-
ségvédelem kérdéskore is megjelenik a fejlesztési feladatok kozott.

Mindezen tanulasi célok, eredmeények és fejlesztési feladatok tiikrében rogzi-
tettiik, hogy melyek azok a fogalmak, amelyek a fels6 tagozaton a leggyakrabban
el6fordulnak a tankdnyvek Az e-vilag és az online kommunikacio cimi témako-
rének feladataiban a digitalis egészséggel/egészségvédelemmel kapcsolatban.
A legfontosabb fogalmakat a 4. abran lathato tablazatban abrazoltuk.

2. dbra
Digitalis egészségvédelemmel kapcsolatos fogalmak
Az e-vilag és az online kommunikdcio cimii témakor feladataiban

Ezek a fogalmak, hasonldéan az also tagozatos helyzetképhez, els6sorban a
mentalis egészségvédelemmel kapcsolodnak dssze.
A targyalt témakorhoz kapcsolodoan az alaptanterv megfogalmaz feladat- és
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tevékenységotleteket. Ezen ajanlasok kozil a kévetkezdk hozhatok kapcsolatba a
digitalis egészséggel/egészségvédelemmel: nyilvanos és barati forumban hozza-
sz0las irasa, illetve masok hozzaszolasanak értékelése, az elektronikus kommu-
nikacié szabdlyainak értékelése mind iskolai, mind pedig csaladi kdzegben, a
keresémotorok szerepének értelmezése az informaciok keresésekor, az adatok
és az online identitds védelmét biztosito lehetéségek alkalmazdsa az online
térben és a kiillonb6z6 k6zosségi portalokon.

Ezeket a feladat- és tevékenysegotleteket érdemes 0sszevetni a felsé tagozatos
tankonyvek azon feladataival, amelyek a targyalt t¢tmakorben jelennek meg.

4.2.1 Altalanos iskola fels6 tagozat — 5. osztaly

Ezen az évfolyamon az e-Vildg és online kommunikdcié cim(i témakor hat témat
(Informdcios tarsadalom, Keresés a vildghdlon, A virtudlis személyiség, Online kommu-
nikdcio, Kozdsségi oldalak, chat, Felhdszolgaltatdsok) Olel fel, amelyek koziil tobb
is foglalkozik a mentalis egeszsegvedelemmel. Hasonldan az also tagozatos
tankonyvek tipografiai megoldasaihoz, itt is barna hatterd kiemelések hangsu-
lyozzak a digitalis egészségvédelemmel kapcsolatos felhivo szovegrészeket.
Példaként emeljiik ki a kbvetkez6t az 5. osztalyos Digitalis kultura tankényvbol:

5. dbra
Digitdlis egészségvédelemmel kapcsolatos felhivo szovegrész'?

A targyalt témakorbe tartozo feladatok az egészségvédelem mentalis szegmen-
sének értelmezését segitik, de nem utalnak a téma ergonomikus vonatkozasaira.
Példaként emeliink ki egy konkrét feladatot, amelyik az online kommunikacio
egészségvédelmi vetiiletét illusztralja. A feladat a virtudlis személyiség, az
adatok védelme témaban fogalmazoédott meg. A feladat szdszerinti szovege a
7. abran olvashato.

Feladat

Beszéljétek meg, hogy milyen tartalmakat nem szabad online felUletekre feltolteni, masokkal
megosztani! Mért?

6. dbra
Feladat az 5. osztdlyos Digitalis kultira tankonyvbol'

12 Az 5. osztalyos tankonyv 70. oldala.
13 Imf 73. oldal
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Meglatasunk szerint a ,,Beszéljétek meg!” instrukcid bevezetheti a problé-
makort, de hidnyoljuk a szempontsort, ami alapjan a didkoknak a témaval
kapcsolatos diskurzust fel kell épitenie. E tekintetben a 8. abran lathato, kiemelt
példafeladat mar részletesebb kibontasu.

Feladat

1. Jatsszatok el, hogyan tudjitok megvédeni magatokat az online beszélgetések soran!
Milyen lehetéségei vannak a beszélgetés lezardsanak?

2. Képzeljétek el, hogy a torténelmi személyek vagy mesehdsok csetelnek egymassal! Cso-
portos munkaban alkossitok meg a parosok beszélgetéseit!
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7. abra
Feladat az 5. osztdlyos Digitalis kultira tankonyvbol'

Az 5. osztalyos tankonyvet attekintve megallapithatjuk, hogy a digitalis egész-
ségvédelem ergonomikus vetiiletével a tankonyv nem foglalkozik. A mentalis
egészségre gyakorolt hatas elsésorban a virtualis személyiség, az adatok
védelme, a digitalis ldbnyom témadiban bontakozik ki.

4.2.2 Altalanos iskola fels6 tagozat — 6. osztaly

A 6. evfolyam esetén a tankonyv két olyan témakort tartalmaz, amelyekben
a digitalis egészségvédelem témadja helyet kapott: Az e-vildg és az online kommu-
nikdcid, valamint a Digitdlis eszkdzok haszndlata. Fontos el6re 1épés a korabbi
évfolyamok tankonyveihez képest, hogy a Digitdlis eszk6zék haszndlata cimi
témakorben, ugyan a konyv legutolso alfejezetében, de mar helyet kap a digitalis
egészségvédelem ergonomikus vetiilete is. A tankonyv teljes terjedelméhez
képest ez igen csekeély jelenlét, de tidvozlendd, hogy legalabb néhany sor erejéig
olvashatnak a didkok a szamitégéphasznadlat és a fizikai egészség 0sszefiigge-
seir6l*® , valamint tanacsokat kaphatnak, hogy miként érizhetik meg egészsé-
gliket (példaul 6tletek a végtagok megfeleld mozgatdsahoz, a szem megdvasahoz)
a digitalis eszk6zok hasznalata mellett.

Az e-vilag és az online kommunikdcio cim@ témakorben tovabbra is a mentalis
egészsegvédelem all a kozéppontban, amelyet az Elektronikus tigyintézés,

14 A 6. osztalyos tankonyv 74. oldala.
15 Imf 79. és 80. oldaldn.
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Az e-vilag és az oktatds, valamint az Internetes keresés, online kommunikdcio témak
mentén kozelit meg a tankonyv. A hangsuly most is a szemeélyes adatok vedelmére,
a biztonsagos jelszavak megadasara, a megfeleld keresési technikdkra, az online
feliileteken talalt informaciok igaz-hamis voltanak eldontésére esnek. A digitalis
egészségvédelemmel (mentalis) kapcsolatos felhivo szévegrészek ezen évfolyam
tankonyveiben is barna szind hattérrel szinezett téglalapokban olvashatoak.

A targyalt témakorokben megtalalhatd feladatok illusztralasara két példat
emelink ki, amelyek mindegyike foglalkozik a mentalis egészségvedelem
problémakorével.

Feladat

Csoportokban beszéljuk meg, hogy milyen szolgaltatasokat ismerink, amelyek online
rendelést, vasarlast, hazhozszallitast bitositanak a felhasznaldok szamara!
Vitassuk meg, hogy milyen elényei és hatranyai vannak ennek a lehetéségnek!

8. dbra
Feladat a 6. osztdlyos Digitdlis kultura tankdnyvbgi*®

Ez a feladat komoly segitséget jelenthet abban, hogy a didkok beldssak, hogy
nem érdemes barmit megvasarolni, amit latnak az interneten, hiszen nagyon sok
esetben a korabbi keresések, vasarldsok alapjan bukkannak fel oldalak (keresé-
motorok alapjan). Minden esetben koriiltekintéen kell vdsarolni az online térben
és ehhez kivalé diskurzusalapot adhat az ilyen jellegli vasarlasokkal kapcsolatos
elényok és hatranyok meérlegelése.

A masodik példa kapcsoldédik az el6z6 feladathoz, hiszen a vasarlas is komoly
fligg6seget okozhat, amit az online tér adta lehetéségek tovabb erésithetnek.

Kérdés
Ki segit, ha barataink, ismeréseink kozott van olyan, aki internetfiuggének gondolunk?
Mi ilyenkor a mi feladatunk?

9. dbra
Kérdés a 6. osztdlyos Digitdlis kulttira tankonyvbol'”

Ez a kérdés a Digitdlis eszk6zok haszndlata cim@ témakor Internetfiiggdség, jaték-
fiiggoség alfejezetében taldlhatd. Meglatasunk szerint ez a problémakor joval
0sszetettebb anndl, mint, hogy néhany kérdés fogalmazddjon meg hozza és
roviden valaszolni sem lehet a kérdésre. Eligazodasi pontokat adhatnak azonban
azok a szempontok, el6jelek, amelyek ebben az alfejezetben’® olvashatdak az
internetfiiggéséggel kapcsolatban. A feladatok tarhazaban hianynak tekintjik,
hogy ahhoz az egy alfejezethez, amelyben a digitalis egészségvédelem ergono-

16 Imf 30. oldal.
17 Imf 78. oldal
18 Az alfejezet cime: A szamitégép hasznalata és fizikai egészségiink.
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mikus vonatkozasai megjelennek, egyaltalan nem fogalmazodik meg feladat.
Osszegezve rogzithetjiik, hogy a hatodik évfolyamon még mindig tulsulyban
jelennek meg a mentalis egészségvédelemmel kapcsolatos feladatok. A fizikai
egészségvédelem egy alfejezet erejéig mar feltlinik, de ehhez az alfejezethez
feladat, kérdés nem fogalmazodik meg.

4.2.3 Altalanos iskola fels6 tagozat — 7. osztaly

A 7. évfolyamon tovabbra is két témakort kell megemliteniink, ahol a digitalis
egészségvédelem megjelenik: Az e-vildg és az online kommunikdcid, valamint
Digitalis eszkozok haszndlata. Az el6bbiben hasonlo témak keriilnek eld, mint a
korabbi évfolyamokon: adatvédelem, etikus kommunikacié az online térben,
jelszavak hasznalata, igaz-hamis hirek kezelése. Ebbdl kifolyolag a 7. évfolyam
esetén a Digitdlis eszk0z0k haszndlata cim@ témakort targyaljuk részletesebben,
hiszen itt mar a digitalis egeszségvedelem ergonomiai kérdesei is helyet kaptak.
Ennél az évfolyamndl mar nem jellemzdek a barna hatterd felhivé szovegek.

A 7. évfolyamnal a Digitdlis eszkozok haszndlata cimd témakort ket téma
alkotja: Ergonomikus operdcids rendszer és ergonomikus szoftverek, valamint
Hardverergonomia és ergonomikus munkahely. Udvozlendd, hogy ezen az évfolyamon
mar részletesebben targyaljak a fizikalis egészségvédelemmel kapcsolatos
kérdéseket is.

Ergonomikus operdcios rendszer és ergonomikus szoftverek ciml téma Az eszkdzok
megvalasztasa alfejezetében? arrol olvashatnak a diakok, hogy milyen
szempontok mentén érdemes kivalasztani a megfeleld eszkozoket, amelyekkel
az online térben valdo munka is meggyorsulhat és kényelmesebbe valhat.
Meglatasunk szerint az értelmezést mindenképpen segitette volna, ha az ehhez
az alfejezethez kapcsolodo feladat az eszk6zok megvalasztasanak helyes utjahoz
kotédik. Ebben az esetben azonban nem ilyen jellegli feladatot kell megol-
dania a didkoknak, hanem 0ssze kell hasonlitaniuk egy szamitogépet €s egy
mobileszk6zt. A tovabbiakban szoftverergonémiarél?® is tanulhatnak a diakok.

Hardverergonomia és ergonomikus munkahely cim(i témaban egy egész alfejezet
foglalkozik azzal a kérdéskorrel, hogy a fizikai egészséglinkre milyen hatassal
van a szamitogépes munka. Szintén kiemelend6 az az altéma, amelyik az ergono-
mikus munkakornyezet kialakitasaval foglalkozik. Ez az elsé olyan évfolyam,

19 Imf 30. oldal.
20 Imf 78. oldal
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ahol részletesen, pontrdl pontra kifejti a tankényv, hogy mire kell figyelni egy
digitdlis munkahoz berendezett munkakérnyezet létrehozasakor.

© o

10. dbra
Hlusztrdcio a 7. osztdlyos tankényv Ergonomikus munkakornyezet alfejezetéhez?!

Ehhez az alfejezethez a tankoényvben nem feladatokat talalunk, hanem feldol-
gozando kérdéseket. Ezek a kérdések igyekeznek iskolai és otthoni kornyezet
szempontjabol is elemezni a problémakort.

Kérdések

1. Mennyire felel meg a fenti elvarasoknak az iskolai szamitégépterem? Mennyire
felel meg az otthoni kérnyezeted? Menyire felel meg a kérnyezetedbe szamito-
géphez kotott munkat végzé felndttek munkakornyezete?

2. Milyen mozgasokkal, gyakorlatokkal tudunk javitani a merev testartas és a
merev fejtartas okozta hatranyokon?

3. Milyen butordarabokkal lehet érdemes kivaltanunk a szokasos székeket?

4. Mik azok az Ul6-allo asztalok? Szeretnénk-e ilyet? Milyen elényodkkel és hatra-
nyokkal jarhat a hasznalatuk?

11. dbra
Feldolgozando kérdések az Ergonomikus munkakirnyezet alfejezetnél’

Példaként jelenitjik még meg azokat a kérdések is, amelyek Az okostele-
fon-haszndlat ergonomidja cimi alfejezet feldolgozasahoz allnak rendelkezésre
a tankonyvben.

21 Imf 90. oldal
22 A 7. osztalyos tankonyv 90. oldal
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Kérdések

1. Milyen esetekben hasznos a telefon a nagy kijelz6? Milyen esetekben okoz
inkabb kellemetlenséget?

2. Miaszadmodra idedlis telefonvastagsag? Milyen dsszefliggés lehet a telefon
vastagsaga, tomege és az akkumulatoranak kapacitasa kozott?

3. KUlonosen az interneten at bonyolitott, azaz akar ingyenes telefonbeszélgeté-
seket vagyunk hajlamosak nagyon hosszura nydjtani. Milyen tartasban
vagyunk koézben? Milyen egyszerl eszkdzzel valtoztathatunk kdnnyen ezen?

4, Miért veszélyes a fulhallgatd-hasznalat az utcai vagy tdmegben vald kozleke-
déskor?

12. dbra
Feldolgozando kérdések Az okostelefon-haszndlat ergondmidja cimii alfejezetnél?

A felsorolt kérdesek kozil a 3. kérdest é€s a 4. kerdést emeljik ki, hiszen
pontosan ilyen aprosagnak t(ind, de a fizikdlis egészséget erételjesen befolydsolo
tudaselemek jarulnak hozza, hogy mar az altalanos iskoldban tudatosan tudjak
ovni az egészségiiket a didkok a digitalis vilagban is.

A 7. évfolyamos tanmenetjavaslat kitér arra, hogy ezek az ergonomiai kérdések
jo, ha integralédnak a tobbi tananyagrészbe: ,,Ennek a témakornek a tartalmi
elemeit kisebb reszletekben a tobbi temakor oktatasaban javasoljuk feldolgozni
akkor, amikor az adott eszkdz hasznalata sziikségessé teszi azt. Az itt leirtak
nem 6nallo tanulasi egységei a tananyagnak.” (Digitalis kultura 7. OH-DIGO7TA
Tanmenetjavaslat) Ez az elképzelés akar kovetend6 is lehet, de meglatasunk
szerint a digitalis egészségvedelem témaja kiilon tanulasi egyseége is lehet a
tananyagnak, hiszen fontos, hogy a didkok idében megtanuljak, hogy miként
tudjak 6vni, védeni mentalis és fizikai egészségiiket a digitalis vilaghan.

4.2.4 Altalanos iskola felsé tagozata — 8. osztaly

A 8. évfolyamon Az e-vilag és az online kommunikdcio témakor foglalkozik a
digitalis egészségvédelem problémakdrével, de jra csak a mentalis egészségve-
delemmel egy kiilon témaegységben, amelynek cime: A virtudlis vilag és hatdsa az
egészségiinkre. Az alfejezet a kovetkezd talald abra vezeti be, jol jelezvén a széveg
tartalmat:

23 Imf 92. oldal
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13. dbra
Mennyire hasonlit az emberek internetes arca az igazira? Mennyire hasonlit rd a miénk?

Ebben a témaegységben a tankonyv taglalja a virtudlis személyiség és a valds
személyiség kozti azonossagokat, illetve kiillonbségeket, valamint azokat a
kommunikéacios formdakat, amelyek ezekben a vilagokban jellemzdek lehetnek.
A témaegység kiilon kitér a virtudlis agressziora, valamint a virtudlis jutal-
makra, amelyek féként kiillonb6z6 internetes jatékok, gamifikalt kornyezetek,
illetve k6z6ssegi portalok esetében mutatkozhatnak meg. Minden témaegységet
tobb kevesebb kérdés kovet, ami jé alap a tanarnak a téma tovabbi részletezé-
séhez. Ugyanigy a tanuldkat sajat gondolataik kifejtésére is serkenthetik ezek a
kérdések. Megallapithatd, hogy a szerz6k értén végig vezették a témaegységet a
feltett kerdések mentén és rovid szovegekkel, illetve a megfeleld illusztraciokkal.
Igy a feladatok hidnya kevésbé érzédik, hisz a kérdések megvalaszoldsainak
kiilonb6z6 formajat talalhatja ki 6nalloan a tanar (kisel6adas, plakat készitése,
jo példak keresése stb.), ahogy az a példank jol szemlélteti.

A felsorolt kérdések pszicholégiai szempontbdl, a mentalis egészségvedelem
tekintetében kihagyhatatlan kérdéseket jelentenek. Meglatasunk szerint a 8.
osztalyos korosztallyal valoban beszélni/beszélgetni kell ezekrél a kérdésekrol,
de ugyanilyen fontos lett volna, hogy a tankényvben helyet kapjanak a fizikalis
egészsegvédelemmel kapcsolatos fejezetek is, folytatva a 6. €s 7. osztalyban
megkezdett vonalat.
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Kérdések

1. Tapasztaltuk-e mar, hogy internetes hozzaszélasokban sokkal durvabban
fogalmaznak az emberek, mint egymas mellett allva és Ugy beszélgetve? Mi
lehet ennek az oka?

2. Eléfordult-e mar, hogy banto, sérté megszolalasok, képek, videdk, esetleg
zaklatas célpontjava valtunk az interneten? Hogyan érdemes kezelni az ilyen
eseteket? Kitdl kérhetlnk segitséget?

3. Tudjuk-e jelezni a webes alkalmazas Uzemeltetdjének, ha egy tartalom banto,
sérté megalazd? Hogyan? Szoktunk-e élni ezzel a lehetéséggel?

4. Tudunk-e olyan esetekrdl, amikor tragikus kovetkezménnyel jar, hogy valakit
szamara elviselhetetlenul sok internetes elutasitas vagy elviselhetetlenul
komoly agresszio ért?

14. dbra
Feldolgozando kérdések A virtuadlis éniinket érd agresszio cimii alfejezethez?*

5.A digitalis egészségvédelem témajanak megjelenése
a Digitalis kultura tankonyvekben a gimnaziumban

A kozépiskolas Digitalis kulttra a NAT 4ltal legitimdlt tananyaga is el6irja
az Informacios tarsadalom, e-Vilag témakor tanitasat. A kovetkez6 tablazat
attekintést ad arrdél, hogy a harom évfolyam tankonyvei milyen témaegységeket
szerepeltetnek:

Osztaly Témak megnevezése Terjedelem
0. » FelhGszolgaltatas 4 oldal
10. « Azinformacids tarsadalom 6 oldal

« e-szolgaltatasok
« Az informacios tarsadalom problémai

11. + Mesterséges intelligencia 13 oldal
» Kriptografiai alapfogalmak

« Aszimmetrikus kulcsu titkositas
+ Adatvédelem bongészés kézben

15. dbra
Informdacios tarsadalom, e-Vildg témakir a gimnazista Digitdlis kultira tankonyvekben

24 A nyolcadik osztalyos tankonyv 93. oldala.
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A gimnaziumi Digitalis kultura tantargy taneszkozeitdl joggal varnank el,
hogy részletesen foglalkozzon a digitalis 1ét veszélyeivel, hisz szamos gyermek
ekkor kezdi 6nall6 életét kollégiumban, albérletben, mas koriilmények kozott,
mads rahatdsokkal a digitalis 1ét szempontjabdl is. Szerintiink e tantargy szamos
kérdésben fogddzot kellene, hogy nyujtson a tanuléknak, hisz az osztalyfénoki
ora nem elegend6 ezen — sok esetben — gyakorlati szamitogépkezeldi, internetes
viselkedéskulturat érintd kérdések megvalaszolasara.

A Digitdlis kultura tantargy a 9., 10. és 11. évfolyam tantervében szerepel.
Ehhez is elkésziiltek a papir alapu tankonyvek. A digitalis egészségvédelem
tekinteteben a 9. évfolyam csekély tajekozodasi lehetdseget ad a didkoknak,
hiszen nincs is olyan témakor a tankonyvben, amely ezzel a problémateri-
lettel foglalkozna. Elssorban az IKT kérdéseivel €s a szoftverekkel kapcsolatos
ismereteket k6z0l, de a szdmitastechnika torténete is megtalalhato ,bonusz”
temakeént. A digitalis egészseg kifejtés még csak emlités szintjén sem szerepel a
kotetben, de az ergondmia vagy erészak kifejezés sem. Az E-vilaggal foglalkozo
fejezet a felhGszolgaltatast mutatja be négy oldalon keresztiil.

A 10. évfolyam esetében Az online kommunikacio, valamint Informadciods tarsa-
dalom és e-Vilag témakorok tartalmaznak digitalis egészségvedelemmel kapcso-
latos témakat, de tovabbra is a mentdalis egészségvédelmet elétérbe helyezve.
Az Online kommunikacio témakorben taldlkozhatunk a Digitalis labnyom
fogalmaval, amely kiiléndsen fontos, hiszen a meggondolatlan posztolas kovet-
kezményeir6l, az adatvédelmi beallitasokrdl, a Facebookon, illetve mas online
kozosséghben valo viselkedésrol, netikettrdl, online zaklatasrol hallhatnak a
didkok.

Az Informdcios tdarsadalom, e-Vilag témakor Az informdcids tarsadalom témajaban
kapott helyet a digitalis allampolgar, a digitalis személyazonossag kérdéskore,
ami elengedhetetlen témateriilete a digitalis vildgnak, hiszen a digitalis egész-
ségveédelemnek részét képezi az online ligyintézés magasszintd ismerete és
alkalmazasa.

Fontos — a k6zosségi oldalak hasznalataval kapcsolatos — feladatokat olvas-
hatunk a 16. oldalon:
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Fontos — a koz0sségi oldalak haszndlatadval kapcsolatos — feladatokat olvas-
hatunk a 16. oldalon:

Feladatok

1. NézzUnk uténa, mit tarolnak rélunk az egyes kozdsségi oldalak! Keresslk meg a biztonsagi
beadllitasokat, és tekintsuk at!

2. Az alabbi részlet az Instagram biztonsaggal kapcsolatos tandcsaibdl szarmazik. Keressink
olyan konkrét helyzeteket, amelyekkel szemben az aldbb javasolt bedllitasok megvédhet-
nek benninket! Beszéljuk meg csoportokban!

Fontos tisztaban lenned azzal, hogy fidkod nyilvanos vagy privat fiok-e. Ha a bejegyzéseidet privatra allitod be,
ahhoz, hogy valaki megnézhesse bejegyzéseidet, kovetdidet vagy kovetési listadat, kdvetési kérést kell kulde-
nie szamodra.
Ha valaki megfélemlit, kérj segitséget egy olyan csaladtagodtdl vagy tanarodtdl, akiben megbizol. Lehetésé-
ged van arra is, hogy eltavolits egy hozzaszolast, amelyet egy altalad megosztott fényképhez irtak, illetve hogy
Jelentsd a megfélemlitést vagy a zaklatast a Sugodkdzponton keresztul.
Ugyelj arra, hogy csak olyan fényképeket és videdkat tegyél kézzé, amelyek szélesebb kézénség ( szlleid, tana-
raid vagy munkaltatéd) elétt sem okoznak kellemetlenséget szamodra.

- Soha ne egyezz bele olyasmibe, illetve olyan tartalom megosztasaba, amely kellemetlen szamodra.

16. dbra
Feladatok a kézdsségi oldalak biztonsdgos haszndlatdval kapcsolatosan (10. évfolyam)

Nem artott volna részletesebb utmutatdst adni a feladathoz (pl. hol keresse a
biztonsagi beallitasokat, Sugokdzpont szerepe és haszndlata stb.).

Afolytatasban szo esik az online zaklatasrol is. Ugyan révid 6sszefoglalot adnak,
de a feladatok jol koncipiadltak. Dicséretes, hogy internetes forras hasznalatat kéri
a tanuldktol, mégpedig egy olyan oldalét, amely — tobbek kozott — e tantargy
oktatasanak segitésére is hivatott. J6 kérdéseket fogalmaznak meg, amelyek
nagy segitség adhatnak konkrét eset orvoslasara, de ismeretek elmélyitésére is
jok. Ebben az esetben az ajanlott olvasmany sem marad el. Szerintiink minden
feladathoz sziikséges olvasnivalot javasolni és nem csak a 10.-es tanuldknak!
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Kérdések, feladatok

1. NézzUk meg a Tudatosabb internethasznalat- Digitalis J6lét Program
(digitalisjoletprogram.hu) oldalan talalhatd Online zaklatas kisfilmet.
Beszéljuk meg a kdvetkezd kérdéseket a filmmel kapcsolatban:

Mi jellemzé a filmben latott zaklatasi helyzetre?

Milyen kévetkezményekkel jarhat a kialakult helyzet a zaklatottra nézve?
Hogyab lehetne a helyzetet feloldani?

Kitél kérhet segitséget a bantalmazas elszenveddje?

Qoo

5 Az online zaklatdsnak tébb formdja is ismert.
© Csoportmunkaban keressUk meg, milyen onlne bantalmazasi format jentenek az
alabbi kifejezések! Parositsuk a fogalmakat a hozzajuk tartozo leirassal! Keressink
konkrét példakat a megvaldsulasukra!

1 Zaklatas A Befeketitésre alkalmas pletykdk terjesztése valakir6l

2 Lejératds B Az online kozosségb6l valo kirekesztés

3 Langhabort C Visszatérd tamado, sért6 tizenetek killdése

4 Kibeszélés D Valaki mésnak a nevében valo posztolds, tizenetkiildés

5 Kikozosités E Személyes adatok, képek kicsaldsa, atverés utjan torténd
megszerzése, majd megosztasa

6 Identitaslopas F Személyes Informaciok, titkok megosztasa

7 Becsapds G Diih6s, tragar, témaba nem ill§ vitdk folytatdsa online
felilleten

8 Befeketités

3. KeressUnk olyan lehetéségeket, amelyek segithetik a fogyatékokkal él6k online kommu-
nikaciojat! Milyen bedllitdsokkat tehetlnk az operacids rendszerben, a kommunikaciéhoz
hasznalt programokban (pl. bongészés), amellyel megkdnnyithetjuk a munkajukat?

Ajanlott olvasnivalé:
http:/dl-sulinet.education.hu/download/hirmagazin/cikkek/biztonsagosinternet/www_HU.pdf

17. dbra
Feladatok az online zaklatds témaegységgel kapcsolatosan (17. és 18. p.)

A 11. évfolyam tankonyvében az Informacidés tdrsadalom, e-Vilag témakoron
belil targyalt témaegységek a kovetkezOk: 1. Mesterséges intelligencia, 2.
Kriptografiai alapfogalmak, 3. Aszimmetrikus kulcsu titkositas, 4. Adatvédelem
boéngeészés kdzben.

A Mesterséges intelligencia értd ismertetése utani feladatok kozott talalhatunk
olyat, amely kapcsolddik a digitalis egészseg temahoz:
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4, Nézzunk utdna, mi az a deepfake! Miért veszélyes?

5. Milyen veszélyes helyzeteket tudunk elképzelni, amelyeket a mesterséges intelligencia
alkalmazasa okozhat? Hogyan lehet ezeket kivédeni?

18. dbra
Feladat és kérdés a 11.-es tankony 124. oldaldrol

A deepfake technika annyira elterjedt, hogy a tanuldkat is érintheti, de ennek
ismerete mas kép, hang, szovegmanipulacios technikak alkalmazasanak eszre-
vételéhez is segitséget nyujt a kérdés alapos koriil jardsa. Viszont a mesterséges
intelligencia alkalmazasaval kialakuld veszélyes helyzetek érintik a digitalis
egészségvédelem kérdését is.

A 11. évfolyam esetén tovabb folytatodik az az iranyultsag, hogy a mentalis
egészségvédelemre helyezddik a hangsuly. A 11. osztalynak késziilt tankényvben
az Online kommunikdcio témakor esetében talalkozhatunk els6sorban az elemze-
siinkho6z kapcsolhato digitalis egészségvédelmi témaegységekkel, nevezetesen
az Informdciok online kérnyezetben cimi témanal. Féként félrevezetd szandéku
tartalmakrdél és megfeleld forrasok keresésérdl tanulhatnak a didkok.

A gimnazista didkok elsésorban a mentalis egészségvédelemmel kapcsolatban
bévithetik a tudasukat. A 10. osztdlyos tankényvben szereplé kép jol illuszt-
ralja azt az iranyvonalat, amelyet a gimnazistaknak kesziilt digitalis kultura
tankonyvek kozvetitenek digitalis egészségvédelemmel kapcsolatban: virtualis
szemeélyiség, online zaklatas, biztonsdgos adatkezelés, megfelel6 kommuni-
kacios etikett az online térben, digitalis ldbnyom.

19. dbra
Hlusztracio a 10. osztdlyos Digitalis kultiura tankonyvbol?®

25 A tizedik osztalyos tankényv 17. oldalarol.
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6.0sszegzés, kovetkeztetések

A tantargy névvaltozasa feltételezné a digitalis egészségvédelem témajanak
elétérbe keriilését és hangsulyossa valdsat, hiszen mentalis és ergonémiai
vetiiletben is elengedhetetlen a jelenléte a tananyagban. A Digitdlis kultiira éra
teret és id6t adna arra, hogy szamos feladat, kozos beszélgetés soran lehessen
ezen a terilleten is tovabb fejlédni, a rossz szokasokon valtoztatni és figyelni a
mentalis és fizikdlis egészség megdrzésére és ezt ne mas tantargyak tanulasa
soran kelljen mellékesen, kapcsolddva elsajatitani.

Elemzésiink tiikrében megallapithatjuk, hogy a kindlkozé lehetéséggel csak
részben €ltek a tankonyv iroi, hiszen a digitalis egészségvédelem mentalis
vetiilete mar also tagozattol kezdve helyet kapott a tananyagban, viszont a
fizikai értelemben vett digitalis egeszségvedelem csak a 7. osztalyban jelenik
meg hangsulyosan, a 6. osztdlyban pedig érintélegesen. Ezeknél az évfolya-
moknal is els6sorban kérdések jelennek meg, amelyek megvalaszolasra
varnak, de nincsenek igazan jo feladatok, amelyek mentén a didkok szemléletét
formalni lehetne a kérdésben. A gimnazista korosztalynal pedig kimondottan
alul reprezentalt a digitalis egészségvédelem témadja. A kozosségi oldalakkal, a
digitalis labnyommal kapcsolatos fejezetek hangsulyosak a gimnazistaknal, de
hianyoljuk, hogy a sziiléi felel¢sség fontossaga elé sem keriil a tankdnyvekben,
pedig egy 11. osztalyos didk esetében mar értékessé valhat, ha errél hall, ha a
szemlélete formalodik.

A tanmenetekben tovabbra is az az elképzelés mutatkozik meg, hogy a digitalis
egészségvédelem témaja mas témak mentén kapcsoldodhat be, esetleg mas
tantargyakhoz integralva kaphatna helyet. Ezzel a szemléletmoddal kevésse
tudunk azonosulni, hiszen a Digitalis kultura tantargy pontosan abban adhatna
tobbet, hogy az olyan jellegl témakrol, mint a digitalis egészségvédelem, a
tantargy keretein beliil tanulhatnak a didkok nemcsak érint6legesen, hanem
részletesebben is.

Meglatasunk szerint a digitalis egészségvédelem témajanak fontossaga
megkérddjelezhetetlen, hiszen a gyermekek egy jelent6s szazaléka mar egészen
fiatal korban rendelkezik mobileszkozokkel, de nincs felkésziilve arra, hogy
azokat felel6sségteljesen hasznadlja. A Digitdlis kultura tantargy 3. osztalytol
kezdve jelen van a didkok tantargyai kozott, igy a lehetéség adva lenne, hogy
id6ben elkezdjenek felkésziilni arra, hogy a mentalis és fizikalis egészségiiket
is 6vni tudjak az online vilagban. A fels6oktatas felel6ssége egyre nagyobb a
digitalis kultura tandrok képzése soran, hogy ebben a targyalt kérdésben kelld
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felkészitést adjanak a jelolteknek és hangsulyozzak, hogy a digitalis egészségveé-
delem kérdéskorét szamos feladat, iranyitott, kozos beszélgetés soran formaljak,
alakitsak.
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