Jellemzéen az elmult évtizedben vette kezdetét és a mai napig is tart a gyermekotthonok szervezeti-szerkezeti dt-
alakulasa. E téren a gyermekvédelmi szakellatdas hazai rendszerében az utobbi években igazan lényeges és latva-
nyos valtozasok kovetkeztek be. Napjainkban azonban szemtaniii vagyunk annak is, hogy a struktura tobbé-kevés-
bé megvalosult datszervezése amellett, hogy bizonyos csomoponti problémdkat megsziintetett, mdsokat azonban
megoldatlanul hagyott, sét lathatéan djabbakat is keletkeztetett. Ennek ugy vélem, a leqf6bb oka egyfeldl abban rej-
lik, hogy az djonnan létrehozott intézmeényrendszer strukturdja nem feleltetheté meg teljességgel a deklaralt szak-
mapolitikai céloknak (pl. ismertek a csaladtamogatas nehézségei a lakasotthonokban), masrészt a szervezeti ,alak-
valtozas” nem jart eqgytitt a modszertani megujulassal (pl. a lakasotthoni nevelési program kidolgozasaval), harmad-
sorban pedig sem a struktira, sem a modszertan nem felkészilt jelenleg a jol érzékelhetéen dtrendezédo kliensi
sziikségletek és problémdk kezelésére. Ez utobbira érzékletes példa a megkiilonbéztetett bandsmadot, tébblettdamo-
gatast, azaz a specidlis természetti gondozast igénylo gyermekek mindmdig tomegesen ellatatlan helyzete. Jelen ta-
nulmany a specidlis ellatasként meghatdrozott gyermekvédelmi szolgaltatdst veszi gorcsé ala javarészt elméleti

megkozelitésben.

A SPECIALIS ELLATAS, )

MINT KIEMELT SZINTU TAMOGATAS

Altalanos nézet szerint a gyermekvédelmi gondoskodasban
részesitett széls6séges pszichés- és magatartasi rendellenessége-
ket tanusit6 gyermekek specialis ellatast igényelnek. Ez a véle-
mény azon a feltevésen alapszik, hogy a gondozasi helyek felté-
telrendszere, targyi kondici6i és személyzeti kapacitasa (ide ért-
ve a kiils6 szakmai eréforrasok igénybe vételének lehet6ségét
is) altalaban nem teszi alkalmassa ezeket az intézményeket' ar-
ra, hogy teljesitsék a jelzett problémakkal kiizd6 gyerekek és fi-
atalok nevelését, fejlesztését, gyogykezelését. Emellett arrol is
sz0l, hogy megkiilonboztetett ellatasi kortilmények biztositasa-
ra van sziikség ezekben az esetekben. A rehabilitaciés munka
tehat az altalanostdl eltéré feltételrendszer mellett valdsithato
meg, s voltaképpen ez jelenti az igy létrejové ellatas specialis jel-
legét. E nézet azt is feltételezi, hogy a nevelésbe vett gyermekek
tobbsége nem igényel specialis ellatasi kérnyezetet, mivel a ve-
lik kapcsolatos fejlesztési célok teljesithetéek a specialis saja-
tossagokkal nem rendelkezé gyermekotthoni és nevel6sziil6i
keretfeltételek kozott is. Ebbél kifoly6lag megkiilonboztethet6 a
tobbségi gondozasi-nevelési gyakorlattol egyfajta kiilonleges, ki-
egészité tamogatasra épulé praxis. Masként fogalmazva: az
alapszinti ellatasi modell mellett létre kell hozni a kiemelt szin-
ten tamogato szolgaltatast.

A specialis ellatas koncepcidja szerint a kiemelt szintii gyer-
mekvédelmi tamogatas mar elegendé segitséget nyujt ahhoz,
hogy az érintett gyermek sulyos személyiségfejlédési zavara,

1 A dolgozatban tébb ponton is szerepeltetett ,intézmény” kifejezés a gyermekotthoni és
nevelGsziil6i ellatdst nyujto gondozasi helyekre egyarant utal. Fontos megjegyeznem, hogy
mind a gyermekotthonokban, mind a neveldszuloknél zajlo gyermekvédelmi munkat szer-
vezeti szolgaltatasnak tekintem, amelyet szakmai teamek hoznak létre. Remélhetéleg ezt
madr a nevelGsziil6i szolgdltatasra vonatkozolag sem kell indokolni, hiszen nem vitds, hogy
a nevelGsziildi ellatas sem kéthet6 csupdan a neveldszild személyéhez (akdr hivatdsos, akar
nem), annak teljesitéséért és mindségéért az a munkacsoport tekinthetd feleldsnek,
amelynek - elviekben - a nevel6sziilé mellett tagja tobbféle képzettségii (pszichologus,
pszichidter, szocidlis munkds, gyogypedagoqgus, fejleszté pedagogus) szakember.

pszichotikus, neurotikus tiinete, beilleszkedési zavara, antiszo-
cialis viselkedése enyhiiljon, esetleg teljességgel megsziinjon.
Ez kozvetlenil a gyermekkel foglalkoz6é szakmai team tevé-
kenységével, valamint kozvetetten, az intézményen kivil elér-
heté szakmai kapacitas igénybevételével valésul meg. A gyer-
mekotthoni és hivatasos nevel6sziil6i feladatteljesités igy kibo-
vitett hataslehetésége mar alkalmas lehet a stlyos problémak
kezelésére, képessé valhat a gyermek pszichés diszpoziciéit oly
modon befolyasolni, hogy abban lényeges személyiségkorrekci-
6s modosulasokat idézzen el6. Lényegi kérdés tehat, hogy a ki-
vant hatasrendszer hogyan érheté el, miféle szakmai tényezék
mentén valdsithaté meg. Ugy is feltehet6 a kérdés, hogy az alap-
szintd ellatas feltételrendszerét miként sziikséges megvaltoztat-
ni, miben és milyen tartalmt modositasokra van sziikség ah-
hoz, hogy elérjiik a specidlis ellatas hatasmechanizmusat. Va-
laszt kell adnunk arra, vajon elegendé-e az altalaban alkalma-
zott modszerekkel a szokvanyosnal intenzivebb, koncentral-
tabb fejlesztést nyujtani, vagy nélkiilozhetetlen mas (az alap-
szinten nem indokolt) gyogyité-korrekcios technikdk alkalma-
zasat is megszervezni.

Feltételezhetd, hogy a specialis ellatas keretében tobbféle
tobblettamogatasi moédozatnak is a szakmai program részét kell
képeznie. Egyrészt intenzivebb, erételjesebb, hangsilyosabb
formaban sziikséges azokat a moddszereket (pl. onismeretet,
kommunikaciot, stresszkezelést, stb. fejleszté tréningeket) al-
kalmazni, amelyek egyben a nem specialis gondozast igénylé
gyermekek nevelésének, fejlesztésének is fontos eszkozei. Mas-
részt az elhelyezési-kornyezeti tényezék egytittesének (pl. a ne-
mi- és korcsoport-Osszetételnek, csoportlétszamnak, egy szoba-
ban lakok szamanak) szintén azt kell elémozditania, hogy akti-
vabb, fokozottabb fejleszté hatasfolyamatok bontakozhassanak
ki. Harmadrészt a szakembergardanak ismernie és gyakorolnia
kell azokat a terapias technikakat is, amelyek a stlyosan devi-
ans személyiségfejlédés korrekcidjanak probléma-specifikus
madszerei. Egyes esetekben mar az is megoldast jelenthet, ha az
altalaban hasznalt pedagogiai és pszichologiai médszerek inten-



zivebb alkalmazasara keriil sor, mas esetekben viszont, ha el6-
rehaladottabb és rogziiltebb a viselkedészavar, a személyiség re-
habilitaciéja csupan specifikus terapias eljarasok kivitelezésével
érhet6 el.

Talan mar ebbdl is kitlnik, hogy a ,normal” feltételrend-
szerrel biré gyermekotthoni, illetve nevel6sziil6i szakellatas és a
specialisnak tekintett intézményes tamogatas korrekcios hatas-
rendszere éles valasztovonallal nem kiilonithetd el. Az esetek
azt tamasztja ala, hogy a specialis ellatast érdemes tgy értelmez-
ni, mint a problémak természetéhez igazod6é mértéki és ossze-
tételd terapias eréforras-igény. Ebben a vonatkozasban a speci-
alis ellatas tulajdonképpen nem elkiiloniilt ellatasi tipusként de-
finialhato, sokkal inkabb az alapszintii gondozast tovabbépito,
bévits, kiegészité szolgaltatasi feladat-egyiittesként. E felfogas
létjogosultsagat erdsiti az a tény is, hogy a gyermekvédelmi gon-
doskodasba utaltak korében egyre né a serdiilé- és fiatalkoru
pszichés és magatartasi zavarokat mutaté gyermekek aranya. Ez
a jelenség ugyanis arra készteti/kényszeriti az alapszinttinek te-
kintett ellatasi tevékenységet folytaté intézményeket, hogy fe-
lulvizsgaljak jelenlegi gyakorlatukat. Mindazonaltal be kell latni
azt, hogy a szocializacios, fejlédési és viselkedési problémak, kii-
lonféle tinetek korrekcidja, szakszerii befolyasolasa egyre in-
kabb altalanos gyermekotthoni/nevel6sziiléi feladatta valik, en-
nélfogva széles korben a szaktudas és a praxis részét kell képez-
nie. Dr. Buda Béla pedagégusokhoz intézett szavai a gyermekvé-
delmi intézményekben dolgozé szakemberek szamara is fontos
tizenetet hordoznak: ,Mivel ma a személyiség nagyon kiil6nbo-
z6 kornyezetekben és nagyon sok ellentmondas kézepette fejlé-
dik, szamitani kell arra, hogy a zavarformak nagyon gyakoriak,
hogy szinte az az altalanos és a természetes, hogy az emberek
tobbsége kiilonboz6 fejlédési megakadasokkal bajlodik, neuro-
tikus fesziltségei és tiinetei vannak. A szokasosnal intenzivebb
fejlesztés, illetve a korrekcid tehat szinte a normalis nevelés ré-
sze kell hogy legyen. Mindinkabb gy kell ezért elképzelni a ne-
velést, hogy az hatni prébél a hianyos vagy megzavart, illetve a
devians személyiségfejlédésre is.”>

A SPECIALIS ELLATAS, MINT TERAPIAS RENDSIER

A sulyos pszichés, disszocidlis tiinetek, pszichoaktiv szer-
hasznalat (azaz a jogi definicio szerinti specialis sziikséglet) hat-
terében minden esetben a személyiségfejlédés elakadasa, sze-
mélyiségzavar, kronikus pszichés mechanizmusok huizédnak
meg. Ebbél adédoéan a devians viselkedésformakban megnyilva-
nulé sérilt pszichés diszpoziciok befolyasolasanak eszkozét
kozvetetten a terapias hatast beavatkozasok, kozvetleniil pedig
a konkrét terapias kezelésmodok alkalmazasa jelentheti. A spe-
cialis ellatas ennek megfeleléen nem mas, mint a pszichikus fo-
lyamatokat alakitani, valtoztatni hivatott segit6 szakmak (kilo-
nosen a pedagogia, gyégypedagogia, pszichologia, pszichiatria)
mivelésének egyénre szabott tudatos és szervezett terapias ha-
tasrendszere. Fontos szempont viszont, hogy a pszichés zavar

2 Dr. Buda Béla: A személyiségfejlodés és a nevelés szocidlpszichologidja. Nemzeti Tan-
konyvkiado, Budapest, 1998. 303-304. old.

korrekciojat el6idézni képes hatasrendszer nem szoritkozhat
csupan egyes terapias modszerek és technikak elérhetéségének
biztositasara. Az ellatas elhelyezési (targyi és tarsas) kornyezeté-
nek is terapias miliként kell funkcionalnia.

A terapias mili6 létrehozasa voltaképpen két egymassal
Osszefiiggd és egymast feltételez6 reszocializacios fejlesztési
stratégia egylittes érvényesitése utjan alakithaté ki. Mindkét
stratégia a személyiségfejlédést gatldo kornyezeti tényezok kiki-
szobolésének célkittizését koveti, de mas megkozelitésben, elté-
16 intervencios eljarasokat alkalmazva. Igy egyfeldl a terapias
kozegben a viselkedészavarral kiizd6 gyermeket olyan kérnye-
zeti rendszer veszi koriil, mely mentes a személyiségkarosito
életeseményektdl, traumatikus szituacioktol, tartos és kiterjed-
tebb sziikséglet-kielégitési deficitekt6l. Ezzel megvédheté a
s ennek kovetkeztében el6allo pszichés fejlédési torzulasoktol.
,A terapias mili6 — ugy tiinik — tartalmazza mindazokat a ténye-
z6ket (vagy kielégitésiik feltételeinek létrejottéhez a lehetésége-
ket), amelyeket a devians viselkedésii személy és/vagy kornye-
zete nélkiilozott, amikor az andmias helyzet el6allt.”3

A masodik stratégiai iranyt az jelenti, ha a pszichés za-
vart el6idéz6 pszichoszocialis hatasok kisztirésén, s az azokat
kivalté bantalmazé és elhanyagold helyzetek, életesemények
elharitasan tal a gyermeket kozvetlen tarsas és targyi kornye-
zete révén intenziven és koncentraltan haté terapias értékd
(a megrekedt személyiségfejlédést elérevivd) fejleszté inge-
rek és impulzusok érik. Itt els6sorban a segiték és a gyermek
kapcsolataban rejlé korrekcioés lehetéségekre, a normativ ér-
tékeket képvisel6 csoportalakzatok erejére, a kilonféle ké-
pességes és készségek mentalhigiénés szemléletd célzott és
tervezett fejlesztésére, az emocionalis telitettség, a pozitiv
visszajelzés, a szereptanulas tudatos hasznositasara gondo-
lok. Ez voltaképpen felfoghat6 afféle szociodkologiai terapi-
as eljarasként is.

A szorosan vett terapias foglalkozas szintén elengedhetetlen
alkotdeleme a specidlis ellatasnak, mivel a szocio- és pszichote-
rapiak bizonyitottan megkertilhetetlen eszkozei a személyiség-
zavarok, s kovetkezésképpen a devians viselkedésformak olda-
sanak. Szik értelemben a terapia ,az a kapcsolat, melyben a se-
git6 szakember rendszeres foglalkozasokon keresztiil a gyogyi-
t6 protokoll alkalmazasaval a terapias célkittizéseknek megfele-
16 szolgaltatast nyujt a paciens (kliens - J.V.) szamara”4. Minden
bizonnyal allithat6, hogy a gyermekvédelmi specialis ellatas lé-
nyegi sajatossaga kivaltképpen a kompenzald, korrigalo, gyo-
gyito foglalkozasokban, médszerkombinaciokban olt testet. Va-
lé6jaban azonban maguk a szocio- és pszichoterapias beavatko-
zasi technikak is ugy fejtik ki pszichés diszpoziciot és viselke-
dést modosit6 mechanizmusukat, hogy a kiemelt jelent6ségti
fejleszt6, serkentd pszicholdgiai hatasok médszeresen integralt,
nagy sirlségi és intenziv ereji forrasat nyujtjak a terapeuta-

3 Honti B. Laszlo: Devidns viselkedés és tarsadalmi reakcio. In: Beilleszkedési zavarok.
Széveggydijtemeény 1. (Szerk.: Dr. Illyés Sandor és Darvas Agnes) Nemzeti Tankényvkiado,
Budapest, 1994. 43. old. (32-57 old.)

4 A terapia fogalmanak magyarazatat a Magyar Pszichidtriai Tdarsasag etikai kédexébol
idéztem. Letoltheté: www.psychiatry.dote.hu/Mpt/Tarsasag/tarsszab1.html



kliens interakcio keretében. A specialis gondozasban ezek az in-
terakciok, segité kapcsolatok a szakmai figyelem és torekvések
el6térbe kertilnek.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT A SIOKVANYOS

MEGOLDASOK TULHALADASA

Adott tehat az elmélyiilt, eszkalalodott személyiségfejlodési
eltérés, lelki elvaltozas, melyet a specialis ellatasban kozremd-
kod6 szakembergarda feladata (kiils6 szakemberek bevonasa-
val) kezelni. Kétségtelen, hogy a hagyomanyos nevelési médsze-
rekkel, normal pedagodgiai eljarasokkal ezek a problémak nem
orvosolhatok. Ennek okai megitélésem szerint legféképpen a
kovetkezok:

1. az érintett gyermekek, fiatalok bizonyos értelemben mar
a deviansnak mindsitett életgyakorlatra szocializalédtak, meg-
szokott destruktiv viselkedési sémaik, probléma- és konfliktus-
kezelési megoldasaik a személyiségstruktiraban mar nem ke-
véssé megszilardultak, rogziiltek;

2. e fiatalok elhatarolédnak a felnéttek segitségétdl, alapve-
téen nem motivaltak arra, hogy bizalmi kapcsolatot épitsenek
ki az életiikbe tjonnan belép6 szakemberekkel, be- és elfogadast
a kortarsaktol remélnek, a valahova valé tartozas érzetének at-
élését a kortarscsoporttol varjak.

A specialis ellatasra szorulé fiatalok — a vér szerinti csalad
kozegében vagy éppenséggel a gyermekvédelem rendszerében
— olyan viselkedési szabalyokat, sémakat, problémamegoldasi
mintakat sajatitottak el, amik a tarsadalom, a tobbségi kultura,
az iskola, de még a gyermekotthoni kozosségek értékeivel is
szembenallnak. Ugy is felfoghatok ezek a problémak, mint ta-
nult - és sajnos igen jol megtanult — hibas valaszreakciok. Olyan
megoldast kell keresniink tehat, amelyben tjratanulhatjak a le-
hetséges viselkedési modozatokat, felismerhetik azt, hogy ked-
vez6bb a szamukra, ha mas célokat kovetnek, mas modon kom-
munikalnak, viselkednek, vagy éppenséggel masként oldjak
meg a konfliktusaikat. Ehhez mindenekel6tt arra van sziiksé-
giik, hogy késztetést érezzenek az Gj cselekvési megoldasok ki-
probalasara, gyakorlasara. Ez pedig csak akkor valésulhat meg,
ha az érintett gyerekek, fiatalok

1. olyan helyzetbe kertilnek, ahol az eléttiik all6 feladatokat
nem tudjak elkeriilni, visszautasitani, ahol nem tudnak passzi-
vitasba vonulni, kilépni a megoldand¢ szituaciobol.

2. olyan helyzetbe kertilnek, ahol egyértelmt, megcafolha-
tatlan, kézenfekvé bizonyitékat latjak annak, hogy a szokva-
nyos megoldasi sémaik nem hasznosak, nem célravezetdk, s
ahol megtapasztalhatjak, hogy mas megoldasokat kell kiprébal-
niuk, alkalmazniuk, ahol érzékelik azt, hogy — a siker érdekében
— feltétlen hagyatkozniuk kell a segit6ik Gtmutatasaira.

3. olyan helyzetbe keriilnek, ahol a figyelem iranti erételjes
késztetésiik kielégtilhet.

4. olyan helyzetbe kertilnek, ahol konstruktiv, értékalkotd
cselekvésiik kozvetlen megerdésitést, jutalmazast nyer.

Azon kiviil, hogy a specialis gondozast igényl6é gyermekek a
konformmal ellentétes normarendszerre szocializalodtak az el6-
életiik soran, tovabbi nehézséget jelent, hogy mindemellett a

serdiilékorban, fiatalkorban beutaltak tobbnyire el is utasitjak a
professzionalis segitséget. A tapasztalatok alapjan kijelenthetd,
hogy a gyermekotthoni (nevel6sziil6i) ellatas szokvanyos neve-
lési gyakorlatai azoknak a gyermekeknek, fiataloknak az esetei-
ben sem alkalmazhatéak, akik nem nyitottak és elfogaddak a se-
gitségnyujtasra, megtagadjak a terapias tdamogatast. A kiemelt
szintd tamogatas soran alkalmazott terapias modszereknek,
technikaknak viszont ezen akadalyozo6 kortilményeket is le kell
kiizdenie. A specidlis ellatasnak megoldast kell talalni arra,
hogy a gyermek megnyiljon a fejleszt6 és terapias hatasok elétt,
felkeltse az egyébként passzivitasba burkoléz6 serdiilg, fiatalko-
ra spontan érdekl6dését, mobilizalja kreativ késztetéseit, aktivi-
tasat, mindazonaltal Gj, adaptivabb, egészségesebb probléma-
megoldd, kommunikacios, egytttmikodési és megkiizdési kész-
ségeket sajatitson el.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT A SPECIALIS

SIUKSEGLETRE ADOTT SIAKMAI VALASI

A gyermekvédelem gyakorlata fel6l nézve a specialis ellatas
tulajdonképpen a specialis sziikségletre adott szakmai-modszer-
tani valasznak felel meg. A szakmai kézgondolkodas a specialis
sziikséglet fogalmat zomében kétféle értelmezésben hasznalja:
egyfeldl salyosnak itélt személyiség- és magatartasfejlédési tor-
zulasokra utal altala, masrészt allast foglal a specialis koriilmé-
nyek és moédszerek alkalmazasanak indokoltsaga mellett. Ilyes-
forman mas-mas 6sszefiiggésben fogalmazodik meg: hol meg-
sziintetni kivant problémaként jelenik meg, hol pedig intenzi-
ven kielégitendé motivacioként. E kozelitéseket foglalja egyet-
len elméleti modellbe az alabbi értelmezési keret.

A ,specialis sziikséglet”> elnevezéssel jelzett pszichikus je-
lenséget kett6s dinamika altal szervezédé belsé késztetésrend-
szer hozza létre. A gyermekben egyarant él az a késztetés, amely
bizonyos pszichoszocialis fejleszté rahatas megszerzésére ira-
nyul (pl. a felé fordulo figyelemre), ezt nevezziik el elemi kész-
tetésnek; valamint az a pszichol6giai hajtéer6, amely valamely
viselkedészavarban, devians tiinetben 6lt testet (pl. a drogfo-
gyasztasban), nevezziik ezt jarulékos késztetésnek. Az elemi és
a jarulékos késztetések a személyiség szerkezetében egymasra
rétegzédnek. A jarulékos késztetés pszichikus megjelenitésével,
illetve cselekvésre forditasaval kisérli meg az egyén legalabb
részben enyhiteni, oldani az elemi késztetés kielégitetlensége
nyoman fakadé hianyallapotot. Ebb6l kovetkezéen az elemi
késztetések kozvetett és teljesebb kielégitése elhozza a jarulékos
késztetések gyengulését, megszlinését.

A fenti értelmezési kozelités (is) ravilagit arra, hogy a pato-
logias reakciok direkt modszerekkel csak igen korlatozottan be-
folyasolhatok. A devians megnyilvanulasok voltaképpen jelzés-
szer(, figyelemfelhivo, segitségkérd tizenetek, melyek hatteré-
ben intrapszichikus hianyjelenségek huzédnak meg. Ezek képe-
zik az egyén bels6 fejlédéslehetéségének gatlo tényezoit, felis-
merésiik és kompenzaci6juk nélkil a reszocializacié nem jarhat

5 A specidlis sziikséglet értelmezhet6 cselekvésre késztetd belsé hidny-dallapotként, ami-
nek specidlis jellegét kiilso, interperszondlis tényezok, konkrétabban a kérnyezetnek
(gyermekvédelmi rendszernek) a kivdltott viselkedéshez valo értékeld, mindsité momentu-
mokkal telitett viszonyuldsa hatdrozza meg. Errél bévebben irtam ,Gondolatok a specid-
lis sziikséglet megitélésérol” cimii tanulmanyomban (Isd. Nézépont rovatban — a szerk.).



sikerrel. A specialis ellatas ebben az aspektusban az elemi ereji

és fontossagu késztetések akadalyozottsaga nyoman keletkez6
belsé hianyallapotok felszamolasa érdekében tett személyiség-
fejleszt6 tevékenység.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT KOMPLEMENTER

FUNKCIO

Mint mar kordbban emlitettiik, a specialis gondoskodas vol-
taképpen nem hatarozhaté meg jol kortilirhat6, 6nall6 gyermek-
védelmi teljes kort ellatasi tipusként. Kozelebb kertilink a sz6-
ban forgé6 fogalom jelentésének megragadasahoz, ha azt hang-
sulyozzuk, hogy valéjaban olyan terapias hatasa segitségnyujta-
si feladatkorrél van szo, amelyet a személyiség- és viselkedésza-
varokkal kiizd6 gyermekek és fiatalok szamara egyéni terapias
igényeikhez igazodéan béviilé és kiegésziilé intézményi-maod-
szerbeli kapacitas valdsit meg. Ezt azért is érdemes kiemelni,
mert szemléletformal6 jelentéséggel bir. Kiilonosen fontosnak
tlinik ugyanis az, hogy az alapszinten megvalosul6 nevelési, fej-
lesztési feladatokhoz szervesen kapcsolodnak-e a specialis pszi-

cholégiai, pedagogiai (tovabba orvosi, jogi, szocialis) gondozasi
teenddk, adott esetben azt kiegészitik-e. Marpedig ugy tinik,
hogy erre mindinkabb nagyobb sziikség van, latva a szakellatas
rendszerébe érkez6 gyermekek problémaprofiljat.

De mas szemszogbdl vizsgalva a kérdést, szintén arra a véle-
ményre jutunk, hogy célszert a specialis ellatas kapcsan, mint —
jollehet kulcsfontossagt — programelemrél beszélni, ugyanis a
gyermekvédelmi gondoskodasba vont gyermekek egyéni fej-
lesztési programja szélesebb kontextust és komplexebb tevé-
kenységrendszert dlel fel. Szakmai evidencia ma mar azt leszo-
gezni, hogy a gyermekvédelmi szakellatas intézményének akti-
van kozre kell miikodnie a vér szerinti csaladban fennalld ve-
szélyezteté koralmények megsziintetésben. Ugyanakkor koz-
ponti feladatai k6zé tartozik az is, hogy az elszenvedett bio-pszi-
cho-szocialis artalmak kovetkezményeit enyhitse, kompenzalja,
a megakadt fejlédést kedvez6 iranyba el6bbre vigye. Mindemel-
lett f6 funkcioként fogalmazodik meg az onkiszolgalo, onallo
életvitelre, életvezetésre valo jartassag motivumainak és gyakor-
lati teendGinek elsajatittatasa is. A szakmai program tehat sem



az intézményi feladatvallalas, sem az egyéni esetkezelés szint-
jén nem egyszertisodhet le csupan egyik vagy masik funkcio be-
toltésére.

Az esetkezelést felépité beavatkozasi iranyok kore azért sem
sztikiilhet le csupan a specialis sziikséglet figyelembevételére,
mert az ehhez kapcsol6do segitségnyujtasi teendék semmiképp
nem valaszthatok el a tobbi szolgaltatasi teriiletrél. Nem szorit-
haté hattérbe az altalanos nevelési és csaladgondozasi szerep-
kor sem, mivel a zavarokat kivalté okok, de a megoldasi pers-
pektivak is osszekapcsoljak az egyes fejlesztési stratégidkat.
Ezért a specialis ellatas koncepci6janak, céljainak, feladatrend-
szerének és modszereinek meg kell jelennie mind az intézmény
(és valamennyi szakellaté szervezet) szakmai programjaban,
mind a személyhez sz6l6 gondozas, nevelés, oktatas, terapia ter-
vezésében és értékelésében.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT A DEVIACIOK ELLENI

KUZDELEM SZINTERE

A gyermekvédelem keretében zajlo specidlis ellatas a devi-
ans magatartasformak elleni intézményes fellépés egyik tarsa-
dalmi szintereként is meghatarozhat6. Mint ismeretes, a ,devi-
ancia létrejottéhez és fenntartasahoz valéban szamos szociolo-
giai, szocial-pszicholdgiai és pszichologiai tényez6 jarul hozza.

A fontosabb szociologiai tényezdk:

—a tarsadalmi problémakat kelt6 politikai és érdekviszo-

nyok
— a tarsadalmi elidegenedés
— szubkultara- és rétegképzédés.

A fontosabb szocialpszicholégiai tényezok:

—a deviancia képzédéséért elsédlegesen felels, csaladban
és kiscsoportban létrejové interakciok szabalyszertiségei

— a szocializacié

— a szerepek

— a normak

— az azonosulas hibai

— a pszichoterapia és az un. természetes tamogato rendszer
(t.t.r.) hozzaférhetésége

— az élet eseményeinek stresszhatasa.

A fontosabb pszicholégiai tényezdk:

— a nem specifikus szorongas feldolgozasi lehetéségei

— a biintetés lélektani torvényszeriségei

— a proszocialis viselkedés jutalmazasanak faktorai

— a személyiség strukturalis tényez6i

— a szocialis tanulas torvényszertségei

— a személyiség fejlédési torvényei

— a kognitiv rendszer- és az attitiid-képzés torvényszertiségei
— az informaci6 feldolgozas sajatossagai”.’

6 Honti B. Laszlo: Devians viselkedés és tarsadalmi reakcio. In: Beilleszkedési zavarok.
Széveggytijtemény 1. (Szerk.: Dr. Illyés Sandor és Darvas Agnes) Nemzeti Tankényvkiado,
Budapest, 1994. 34-35. old. (32-57 old.)

A gyermekvédelmi szakemberek hatokore, mozgastere
azonban kétségteleniil f6ként a pszicholdgiai, szocialpszicholo-
giai tényezék befolyasolasara korlatézédik. Igy a specialis ellé-
tas tulajdonképpen a személyiségkarosito életesemények, az ar-
to stressz-helyzetek kikiiszobolésével, a szocializacios folyama-
mények feldolgozasaval és a személyiség teherbiré képességé-
nek fejlesztésével Gsszefliggd segité tevékenységek rendszere-
zett egylittese.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT A RENDSZERABUZUST

ELFEDO ELJARAS

A szocializacios- és személyiségzavarokat generalé kornye-
zeti feltételek azonositasa meghatarozo jelent6ségu, hiszen ezen
ismeretek feltarasa nélkiil aligha képzelhet6 el érdemi eredmé-
nyeket hozo, s azokat hosszabb tavon is fenntart6 terapias mun-
ka. Szembe kell nézniink viszont azzal a jelenséggel, hogy a
gyermekvédelmi gondoskodasban él6 gyermekeknél tapasztalt
pszichés és magatartasi problémak egyrészt strukturalis okok-
bol fakadnak, mégpedig az ellaté helyek funkci6zavaranak ko-
vetkezményei. A rendszer elégtelen miikodésére utal, ha a gon-
doz6 intézmény miikédésmodja hozzajarul a beutalast megel6-
z6en mar tapasztalt maladaptiv viselkedési mintdk fennmara-
dasahoz, vagy kordbban nem tapasztalt, ijabb rendellenességek
keletkezést valtja ki.

Nem tulzas azt allitani, hogy ebben a helyzetben a specialis
ellatast nyudjto intézményekre harul a szik moédszertarral, esz-
koztelen felkésziiltséggel rendelkezé ellatohelyek altal elkove-
tett rendszerabuizus tiineteinek kezelése. Ezzel azonban a speci-
alis ellatas latens funkci6java valik az, hogy a gondozott gyer-
mekkel el6zetesen kapcsolatban all6 intézmény elégtelen vagy
hibas feladatellatasabdl gyokerez6 személyiségfejlédési torzula-
sokat, devians tiineteket megnyugtatéan korrigalja. A specialis
ellatas igy akaratlanul is kozrejatszik a rendszer diszfunkcioi-
nak elfedésében, a sulyos hianyossagok észrevétlen és kimon-
datlan helyzetben tartasahoz. A megoldatlan problémak kijelolt
intézményévé valik, ezzel hozzajarul a nem-specialis gyermek-
otthonok (nevel6sziil6i tevékenység koré szervez6dé munkacso-
portok) szakmai felel6sségének hattérben maradasahoz. Azt a
latszatot kelti, hogy amit az egyik tipust intézmény igy vagy
ugy, de nem tud/akar rendezni, azt a masik (specialis) tipust in-
tézmény majd ugyis megteszi.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT GONDOZASI FORMA

Mint ahogy mar kitértem ra, a specialis ellatas ,csupan”
egy feladatcsoport a gyermekotthonoknak, (hivatasos) neve-
16sztil6knek szant funkciok soraban. Olyan intézkedési cso-
mag, amelynek minden intézmény praxisaban jelen kell len-
nie, persze a kliensek sziikségleteihez szabott tartalommal,
modszertani megoldasi médozatokkal. De hozza kell tennem:
a szakmai kozvélekedés ma a specialis gyermekotthonként
nevesitett intézmények kompetenciajaba tartozonak tulajdo-
nitja els6dlegesen e feladatkort, s a hozza kapcsolédoé infrast-
rukturalis hatteret. A specialis gyermekotthon — de részint a
gyermekotthon specialis csoportja is — szegregalt gondozasi
forma: a specialis sziikséglettiként jellemzett gyerekek, fiata-



lok elktloniilt ellatasanak szinhelye. A salyos pszichés és vi-
selkedési zavarok kezelését az e problémakkal kapcsolatban
alloé szakemberek talnyomo tobbsége a specialis gondozast
igényl6é gyermekek szamara mukodtetett gyermekotthonok-
tol varjaZ, igy ezen intézmények, féréhelyek szamanak néve-
lését kiemelt fontossagu rendszerfejlesztési kovetelménynek
tarja.

Erdemes azonban megjegyezni: e sokréti sériilésektsl és
szocializacios deficitektdl terhelt gyermekek szegregalt intéz-
ményes ellatasi kornyezetben térténé elhelyezése elkertilhetet-
lentiil életbe léptet a korrekcié szakmai szandékaval ellentétes
személysiégvaltoztaté hatasokat is. Mar maga az athelyezési
procedura, a személyi és targyi kornyezet allandésaganak, foly-
tonossaganak megszakadasa, a beilleszkedés és alkalmazkodas
ismételt kényszere is traumatizalo, stresszt, szorongast, érzelmi
deprivaciot kelté életszituacié, amely felerdsiti a normaszego,
szembenalld, agressziv viselkedést.

De mas nem szandékolt kdrnyezeti tényez6k szintén ne-
hezitik — vagy akar meg is gatolhatjak — a kedvezétlen pszi-
chés diszpozicick megvaltoztatasat, s6t a pszichés feltételek
tovabbi karosodasat idézhetik el6. Ilyen koriilmény, hogy az
elkiilonité ellatasban az egyén szamara tjabb lehet6ségek
nyilnak a devians viselkedésmintak elsajatitasara, s a modell-
hatason keresztiil a mogottes motivumok interiorizalasara. A
specialis sziikségletti gyermekek csoportjaba (ktilonosen a
szamukra fenntartott gyermekotthonokba) torténg elhelyezés
— a szocialis tanulas torvényszertiségeinek megfelel6en — utat
nyit a nemkivanatos cél-elérési és konfliktuskezelési modok
kolcsonos megerdsitéséhez és kiterjesztéséhez. A gyermek
ugyanis olyan kortars személyek tarsas kapcsolatrendszerébe
kertil, akiknek értékei, szokasai, magatartasi megnyilvanula-
sai tobbé vagy kevésbé — mégha a terapias projektek eredmeé-
nyeként csokkend tendenciat mutatva is —, de hozza hasonlo-
an a tarsadalmi szabalyokat elutasitéak, normaszegék. Tud-
juk, hogy ezek a fiatalok a kor- és sorstarsak kotédéseit kere-
sik, s referenciaszemélyként 6k jelennek meg el6ttik. Félo,
hogy a devians attittidok és viselkedési mintak tovabbélnek a
beutalt fiatalban, hiszen tarsai altal elfogadasra talalnak, de
nemcsak hogy fennmaradnak, hanem tovabbadédnak, kiegé-
sziilnek, osszeadodnak.

Talan azt is érdemes atgondolni, hogy a specialis csoportok
homogén nemi Gsszetétele valoban kedvezé tényezét jelent-e a
személyiségfejlddésre nézve. Kétséges az is, hogy a gyermekott-
honba helyezés privilégiuma a specialis sziikségleti gyermekek
legjobb érdekét szolgalja-e; vitas ugyanis, hogy a sikeres rehabi-
litacihoz nélkiilozhet6k-e a lakasotthoni életmod nytjtotta fej-
leszt6 hatasok.

Végiil az sem hagyhato figyelmen kiviil, hogy a specialis
gondozast igényl6k intézményes Osszezartsaga maga utan

7 Ugyan a jogi szabdlyozas elismeri a specidlis gondozas integralt formdinak létjogosult-
sagat, am ezen alternativdk elonyeinek és erésségeinek kiaknazasa ez idé szerint alig va-
losul meg. A nem-specidlis gyermekotthonba, lakasotthonba valo elhelyezésre jellemzo-
en ugy keriil sor, hogy a kiemelt szintil segitségnyujtds forrds- és feltételrendszere nem
all rendelkezésre. A specidlis hivatdsos neveldsziléhiz torténd kihelyezésre pedig csak
elvétve nyilik alkalom, s itt is szamos maodszertani kérdés mindmdiq tisztazatlan.

vonja a tobbségi — tarsadalmi norméakhoz igazodoé cselekvést
— kortarscsoportokhoz, személyekhez ftiz6d6 egyébként is
gyenge kapcsolatok tovabbi lazulasat, megszakadasat. Ezen
talmenden cimkézd, megbélyegzé folyamatokat generalhat,
ami sériill6 onértékeléshez, az Gnmindsités processzusa réven
pedig a ,massag”-tudat kialakulasahoz vezethet, voltaképpen
devians karriert indithat el. ,A devians karrier egy olyan
személysiégalakuldsi folyamat, melynek soran a k6zosség ité-
lete szerint normasérté modon viselked6 egyén a kornyezet
reagalasai és szankci6i hatasara mindinkabb elfogadja 6nma-
gat deviansnak, és tovabbi viselkedését ezeknek a k6zosségi
és a sajat maga iranti elvarasoknak megfelel6en alakitja. Az
egyénre ragasztott cimke (stigma) nem csupan az észleléseket
befolyasolja, hanem tulajdonképpen létrehozza a cimkében
megjelolt tulajdonsagot is, magatartasbeli megnyilvanulasai-
val egyiitt.”8

Sejthet6 tehat, hogy a szegregalt elhelyezési keretek kozott
megvalosul6 specialis ellatas a személyiségzavar stabilizaloda-
sat, illetve feler6sodését kivalté rombol6 és a személyiség fejlo-
dését tamogato terapias épit6 erchatasok kereszttiizében zajlik.
Az esetvitel kimenetele erésen figg attol, hogy torténnek-e
megfontolt, céliranyos (a problémakat egytttesen célba vevo),
tudatos és szervezett eréfeszitések a karos hatasok és folyama-
tok kikiiszobolésére, ellensulyozasara.

A SPECIALIS ELLATAS, MINT TARSADALMI

TEVEKENYSEG

A pszichés- és viselkedészavarokkal kiizd6 specialis sziikség-
leti gyerekek megsegitése — tamogassak cket a gyermekvéde-
lem alap- vagy szakellatasi szintjén — széles értelemben vett tar-
sadalmi tevékenység. Hogy ennek erételjes hangoztatasara mi-
ért is van feltétlen sziikség, két f6 okkal mindenképpen magya-
razhatd. Egyrészt latnunk kell, hogy a gyermekek egészséges
fejlédését veszélyeztet6 problémak keletkezéséért — bar a gyer-
mekvédelemi eljarasok és dontések szerepe is vizsgalandé — kii-
l6nosképpen olyan mikro- és makrotarsadalmi koriilmények,
feltételek tehetdk felelgssé, amelyek a szervezett gyermekvéde-
lem rendszerén kiviil allé tarsadalmi struktarak és funkciok
Jtermékei”. Masrészt — az el6bbi okbol fakaddan — a specialis el-
latas alatt értett szakmai tevékenységek korét nyilvanval6an
nem fedi le teljességgel a gyermekvédelmi intézmények e terii-
letre 6sszpontosithat6 intézkedéseinek 6sszegzett halmaza. Lé-
nyeges koztudotta tenni, hogy a stlyos beilleszkedési nehézsé-
gek elleni fellépés nem a gyermekvédelemi intézmények bel-
ugye.

A gyermekek fejl6dését nehezité koriilmények agazat- és
szektorkozi problémak, e jelenségek mélyebb sajatossagainak
és szabalyszertiségeinek megértése kizarolag interdiszciplinaris
kooperacioval érhet6 el. S csak azoktol a prevencids és problé-
makezelési kisérletektsl varhatok hathatos eredmények, ame-
lyek az egyes szaktudomanyok, szakpolitikak és szakmak isme-
ret- és tapasztalatanyagat, modszerkészletét egyarant hasznosit-
jak.

8 Fekete Sandor: Deviancia és tarsadalom. Comenius Bt., Pécs, 2001. 95. o.



A SPECIALIS ELLATAS, MINT UTOLSG ESELY

Nem nehéz belatni, hogy azok a gyermekek, akik stlyos
beilleszkedési problémaik ellenére nem részestilhetnek speci-
alis ellatasban, a tarsadalomban, a helyi kozosségben, de a
gyermekvédelem intézményrendszerén beliil is automatiku-
san és fékezhetetlentl kirekesztédési palyara kertilnek. A spe-
cialis fejlesztés-nevelés biztositasa afféle utolsd esélyként
nyujt segitséget a tarsadalmi tagsag poziciéinak és szerepei-
nek megszerzéséhez, a végletes marginalizal6das és a devians
életvitel végleges rogziilésének elkertiléséhez. Az is egyértel-
mten kijelenthet6, hogy életkilatasaik alakulasaban sorsfor-
mald szerepe van annak, ha sor keriil a korai beavatkozasra,
de annak is, ha a gyermekvédelem eljarasi intézkedései soran
Gjabb sériilések érik 6ket. Tekintettel arra, hogy a szocializa-
ciés, alkalmazkodasi zavarok széleskord jelenléte napjainkra
szinte az egész intézményhalozat problémajava valt, igy a tel-
jes intézményegyiittest érinté megoldasi modozatok, modsze-
rek, technikdk kimunkalasaban kell keresniink a szakmai ha-
tékonysag novelésének lehetéségeit. Fel kell ismerntink: a
pszichés és viselkedési rendellenességekkel kapcsolatos kér-
dések és feladatok nem korlatozédnak mindossze az intézmeé-
nyek bizonyos tipusara, vagyis a specialis ellatassal 6sszefiig-
g6 problémadk és tennivalok nem csupan a specialis gyermek-
otthonok (vagy specialis hivatasos nevel6sziil6k) felelGsség-
és kompetenciatartomanyaba tartoznak. A vizsgalt jelenség-
csoport értelmezése és a megoldaskeresésben valé kozremd-
kodés a gyermekvédelem minden szereplGjére feladatokat és
kotelezettségeket ro.

Nem lehet kétséges, hogy a gyermekvédelmi szakellatas va-
lamennyi intézményében béviteni sziikséges a viselkedésprob-
lémakat megel6zni és kezelni képes eszkozkapacitast. A maga-
tartaszavarokkal kiiszkodé gyermekek névekvo aranya egyértel-
men jelzi azt, hogy a kliensi oldalon fokozédik a specialis ella-
tas iranti sziikséglet. Egyidejiileg szamos jel utal arra, hogy a
szakmai kollektivak feldl is egyre erételjesebben fogalmazodik
meg a pszichés és magatartasi problémak befolyasolasahoz
szitkséges szaktudas és gyakorlati készség megszerzésére ira-
nyul6 (a napi munka altal kényszerten felébred6) érdeklédés és
tovabbképzési igény. De a szegregalt elhelyezést kiséré kedve-
z6tlen személyiségalakulasi folyamatok is vilagos figyelmeztet6
jelei annak, hogy éget6 sziikség mutatkozik a rehabilitacio és
reszocializaci6 integralt elhelyezési kornyezetben megvaldsulo
elméleti koncepcidjanak és gyakorlati modelljeinek kidolgoza-
sara.

Ma még sajnalatosan a specialis sziikségletti gyermekek
nem azért keriilnek, illetve maradnak a ,tobbségi” intézmé-
nyekben, csoportokban, mert a szamukra legmegfelel6bb
gondoskodasban, banasmoédban ott részesiilhetnek. Mind-
Ossze az torténik, hogy elhelyezési alternativak hianyaban az
arra minden szempontbol felkésziiletlen intézmény és szak-
dolgozo6i garda kényszertil gondoskodni a tobboldaltan sé-
rilt — s az ellatatlansaga miatt tovabb sérilé — gyermekrol.
Nincs sz6 tehat a sziikségletek, problémak és megoldasok
mérlegelésérél, az alkalmas moddszerek kivalasztasarol, s
megallapodas és meggy6z6dés sincs az esettel kapcsolatban
allo szerepl6k korében arrél, hogy a gyermek az igy megszii-

let6 dontés révén hozzajuthat a személyiségallapotaban és
élethelyzetében javulast hozo terapias kornyezethez és érde-
mi kezeléshez. Az ily médon ,integralni” kényszeral6 gyer-
mekotthonok pedig hiaba hivatkoznak arra, hogy sem belsé
feltételrendszerik, sem az elérhet6 kiilsé szakmai kapacitas
nem teszi intézményiiket alkalmassa arra, hogy az eléirt és
elvart specialis feladatoknak (pl. pszichoterapia) eleget te-
gyenek. Hiaba hallatjak hangjukat, elfogadhaté megoldast
(és feloldast) nem remélhetnek, napi kiizdelmeikkel, elvisel-
hetetlen fesziiltségeikkel és az ellehetetleniilésig fajulé konf-
liktusaikkal végérvényesen magukra maradnak. Ugy tinik,
Dr. Gati Ferenc két évtizede irt sorai a hazai gyermekvéde-
lem fejlédésének prognoézisarél maig érvényes meglatasokat
és aktudlis célokat tartalmaz: ,A fejlesztés j6v6jének sarkala-
tos feltétele, hogy mind a fejlesztés, mind pedig az elkertilhe-
tetlen atszervezés olyan intézményeket hozzon létre, ame-
lyek feladataik elvégzésére orientaltak. A feladatra orientalas
egyik modja az lesz, hogy a kiilonféle intézményeket aszerint
szervezik at, illetve olyan intézményeket mtkodtetnek, ame-
lyek az ellatandé gyermekekhez alkalmazkodnak. Megsziinik
a gyerekek ,beskatulyazasa” a meglévé intézményekbe. Nem
,neurotikus gyermekek” otthonat vagy ,antiszocialis gyerme-
kek” otthonait mtikodtetik, hanem olyan otthonokat, ahol ké-
pesek valtoztatni a gyermekek neurotikus, antiszocialis vagy
egyéb karos megnyilvanulasain. Az allami gondozas sem
csak a gondozasba vételi okok miatt torténik, hanem annak
az érdekében, abbodl a célbdl, hogy a gondozasba vételi okok
megsziinjenek. Nem okra, hanem célra orientalt lesz az

intézményrendszer.”?
Jozsa Viktor

9 Dr. Gati Ferenc: A hazai gyermek- és ifjusagvédelem jovéjérdl. In: Csaladgondozoi
alapismeretek (szerk.: Dr. Telkes Jozsef). Orszdgos Pedagdgiai Intézet, Budapest, 1986.
106. old. (99-109. old.)

ERTESITES

A Csaldd, Gyermek, Ifjisdg Egyesilet (székhely: 1064 Budapest,
Podmaniczky utca 75. I/1.) 2007. mdjus 8-dn 12 6rdtol tartott meg-
ismételt kozgyllésének 4. és 5. sz. hatdrozata értelmében a tagsdg-
gal kapcsolatban az aldbbiakrdl tdjékoztatjuk az érintetteket:

A 2007. évi tagdij sszege 1000.-Ft, melyet 2007. mdjus 31-ig kell
teljesiteni az Eqyesiilet székhelyén pénztdri befizetéssel vagy
dtutaldssal (CIB 10700732-43467909-51100005).

Felhivjuk o figyelmet, hogy a tagdijat nem fizetd tagok a hatdridd le-
jartat kovetden irdsheli felszdlitdst kapnak a tagdijfizetés potbefize-
tésének feltételeirdl és a mulasztds kdovetkezményeirdl (igy arrdl,
hogy a tagdijfizetés elmulosztdsa a togsdg megsziintetését vonja ma-
ga utdn).

A tagdijfizetésre vonatkoz6 tdjékoztatdst ebben az évben hirdetmény
tjan is kozzéteszi az Egyesiilet, hogy arrdl mindenki értesilhessen,
mig a tovdbbiakban az éves szabdlyokra vonatkozd kézgylilési dénté-
seket elektronikus dton is kozdljik, illetve a honlapon is megtaldlha-
toak lesznek.
Budapest, 2007. mdjus 8.
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