seredésében ,vilagga akart menni”,
meg akart halni. A nagymama a segitsé-
gemet kérte.

Erzsi kozbenjarasomra kertlt be
egy rehabilitacios intézetbe, ahol egyé-
ni és csoportos terapiakkal kezelték —
egyre jobban érezte magat — szerelmet
is talalt, leszazalékoltak (67%-os rok-
kantsagot allapitottak meg nala pszi-
chés és mentalis alapon) és kihelyezett
gondnokot kapott. Olyan papirokkal
hagyhatta el az intézményt, amely segi-
ti védett munkahelyen valé elhelyezke-
dését.

kor 6rokbe adta, és szeret6 csalad gondja-
ira bizta. Dontésében megerésodve ké-
pessé valt a helyzetét elfogadni, és a falu-
beli tdimadésokat kezelni.

Bar a gyermek sorsa megnyugtatdan
rendezddott, az eset sok szakmai dilem-
mat hagyott maga utan:

— Mennyire volt arté Erzsi esetében,
hogy valaki, aki az anya képességeivel
nincs tisztaban, az eredetei elképzeléseit
— miszerint sziilés utan rogton érokbe ad-
ja gyermekét — felilirva rabeszélte egy
masik alternativara?
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kapcsolatot kialakitania, ami fliggéséget
okoz, és késébbi onallo dontéshozatalat
neheziti?

—Holvan a ,képessé tevés” hatara?
Mikor ismerhettiik volna fel Erzsi
korlatait, alkalmatlansagat az anya-
sagra?

— Elkertilhet6 lett volna-e a gyermek
sériilése (bantalmazasa?), ha korabban

mi hozunk dontést az érdekében?

— Mennyire arthat a szakemberek ko-

Ujra otthon van, a kezelése utan elju-
tott arra a szintre, hogy kimondja, a leg-
jobbat tette a gyermekének akkor, ami-

— Szabad-e egy szocialis munkasnak,

csaladgondozonak a gondozottal olyan

z6tti nem megfelel6 kommunikacié s a
szakmai felkésziiletlenség a klienseink-

nek?
Horvath Valéria

A Lea Otthon specialis célcsoport ellatasat vallalta fel: el-
sodlegesen a sziilés kornyékén — varandésan vagy pici babaval
— magara maradt, krizishelyzetbe jutott, otthontalanna valt fia-
tal nék és gyermekeik (Gsszesen 4o f6) befogadasara jott létre.
(Az elsodleges célcsoport elérése lassi folyamat volt, mostanra
azonban telt hazzal miikodink.) Célcsoportunk tobb szempont-
bol is sajatos helyzetet teremtett mas csaladok atmeneti ottho-
naihoz képest:

— Az anyak tobbsége most tanulja csak az anyasagot, az els6
honapokban dertil csak ki, hogy alkalmas-e a sziil6i szerepre.

— Az anyak jovedelme nagyon kevés, altalaban csak a gyes és
a csaladi potlék. A varandoésok tobbnyire semmilyen jovedelem-
mel nem rendelkeznek.

— A lakok nagy része egész nap az otthonban tartozkodik,
igy a koz0sség, a szabadid6 hasznos eltoltésének szerepe sokkal
fontosabb.

Mindezekbdl adédoan anyaotthonunkban intenzivebb gon-
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dozas és csaladgondozas sziikséges, valamint a csaladok szama-
ra a ,szokasostol” (el6takarékossag, albérlet) eltéré kikertlési
utakat kell talalnunk.

A kigondozasban nagy hangsulyt fektetiink a természe-
tes tamogato rendszer megerdsitésére, a csaladi és parkap-
csolatok rendezésére — amennyiben lehetséges —, valamint
az anyak készségeinek, ismereteinek fejlesztésére, bovité-
sére, a baba mellett végezhet6 munkatapasztalatok szerzé-
sére.

Az anyak tobbsége alulképzett, iskolai tanulmanyaikat
megszakitottak, ezért résziikre kiilonb6z6 képzéseket szer-
veziink: A 2005/06-0s tanévben a Kelta Szakiskola kihelye-
zett tagozataként OKJ-s hazvezeténé képzés zajlott az intéz-
ményben. A képzést 13 anya kezdte el (szemben a volt intéz-
ményvezeté dllitasaval a képzés nem volt kitelezo), koziilik 8
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f6 szerzett szakképesitést. A lemorzsolédas nagyrészt a ki-
koltozésekbol adodott, mert bar a képzésben részt vevék
kivilrél is folytathattak az iskolat, csak egy anya élt ezzel
a lehet6séggel. Jelenleg angol nyelvtanfolyam zajlik az in-
tézményben, amit 5 f6 latogat. Mivel kivételes lehetéséget
latunk abban, hogy az anyak a gyermekeik mellett, ingyen
tanulhatnak, folyamatban van egy tjabb szakképzés (daj-
ka) megszervezése is, ami rovidebb és igy jobban illeszke-
dik a szocialis munka céljaihoz, a miel6bbi kigondozas-
hoz.

Az anydk gyokran a mindennapi életviteliik-
ben sem rendelkeznek megfeleld mintdkkal,
ezért a mindennapos gondozdi, csalddgondo-
z6i segitségnyljtés mellett havonta kétszer
kiilsds szakemberek meghivésdval
pszicho-edukdciés foglalkozdsokat is
szerveziink szdmukra kiilénb6zd témakdrsk-
ben: pl. szoptatds, gyermekbetegségek,
bdrdpolds, természetes gydgymdédok,
szexualitds. 2006 tavaszdn az anydk egy EU-s
kisérleti program keretében tematikus
életvezetési foglalkozdsokon vehettek részt,
ami hdrom témakérben nydjtott elméleti

és gyakorlati segitséget: csalddi élet,
csecsemdgondozés valamint pénzkezelés,
pénzbeosztds.

Jelenleg emellett heti rendszerességgel joga és Onismereti
csoport zajlik az intézményben, alkalmanként pedig kreativ
foglalkozasokat szerveziink, igy mindenki megtalalhatja az igé-
nyeinek megfelel6 tevékenységet. A képzések és foglalkozasok
alatt gyermekfeliigyeletet biztositunk.

A lakok tobbsége a gyermek sziiletése el6tt nem rendel-
kezett munkahellyel, s6t a rendszeresség is hianyzott éle-
tikbdl. Az otthon napirendje, az elvégzend6 hazimunkak a
gyermek ellatasahoz igazod6 struktarat teremtenek a lakok
életében. Ezt egészitheti ki az alkalmi, illetve bedolgozoi
munkak szervezése, ami el6késziti a késébbi munkavalla-
last, illetve a kikertiléshez sziikséges pénztartalékot is jelent
a csaladok szamara. Sok esetben — otthon végezheté mun-
kaknal, bejaronéi tevékenységnél — sikertlt egyeztetni, hogy

az anyak a babak jelenlétében végezhessék munkajukat. Ha
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ez nem lehetséges, a gyermekek feliigyeletét ez id6 alatt a
gondozok latjak el.

Specifikumként emelném még ki pszicholégiai progra-
munkat, amelynek keretében harom szerzédéses pszicholo-
gus mindennapi jelenlétet biztosit a hazban, igy az anyak és
a munkatarsak szamara mindig elérhet6 a pszichologusi segit-
ség. A klasszikus egyéni terapia mellett pszichologusaink ko-
tetlenebb keretek kozott, az anyakat természetes életteriikben
felkeresve is foglakoznak lakoéinkkal. Erre nagy sziikség van,
mivel jelentds résziik idegenkedik a hagyomanyos terapias ke-
retekt6l, onmagatol nehézségei ellenére sem kér pszichologusi
segitséget, ugyanakkor él az igy felkinalt lehet6séggel. Ha
sziikséges pszichologusaink csaladterapiava bovitik a segitség-
nyujtast a gyermek(ek) és /vagy kiilon €l6 csaladtagok bevona-
saval. A pszichologusok rendszeres kapcsolatot tartanak a csa-
ladgondozokkal, igy a folyamatos informaciocserének koszon-
het6en tobb oldalrol, tobbféle eszkozzel torténhet a kliensek
segitése, megerdsitése.

Mivel anyagi korlataink miatt csak a térvényi minimum
létszamot tudjuk alland6 szakmai munkatarsként foglalkoztat-
ni (1 f6 intézményvezetd, 2 {6 csaladgondozo, 4 f6 gondozo)
az intenzivebb szolgaltatasok biztositasahoz nagymértékben
jarulnak hozza onkénteseink, akik dulaként, gyermekorvos-
ként, szoptatasi tanacsadoként, szabadidés foglalkozasok ve-
zet6iként, gyermekfeliigyel6ként specialis szaktudast hoznak
a hazba.

A telt hdz, szdmos egyiitt maradd csaldd,

a szakmai ellendrzések eredményei, a lakdk
pozitiv visszajelzései mostanra igazoltdk

a Lea Otthon létjogosultsdgdt. Munkdnk
természetesen ma sem mentes nehézségek-
tSl, de mér nem az otthon mindennapi
életének alapvetd kérdéseivel kell
megbirkéznunk.

A forrashiany enyhitésére folyamatosan palyazunk és ke-
ressiik tamogatdinkat, toreksziink a tarsszervezetekkel a haté-
kony egytittmutikodés kialakitasara, az nkéntesek megtartasa-
ra, a kliensek motivacidjanak novelésére, a kigondozas esetle-
gességének minimalizalasara. Nagy kiizdelem egy nagyon ki-

szolgaltatott célcsoportért.
Varga-Hegyi Eszter



