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irta: Demetrovics Zsolt

A csalad és a drog
A terhesség, a sziilés és a csalad jellemzdinek hatasa a fiatalkori drogfogyasztasra

Jelen iras célja a terhesség és a sziilés lefolyasanak koriilményei, valamint a gyermek
késObbi kabitdszer fogyasztasa kozott fennalld kapcsolat vizsgalata. A dolgozat két korabbi
tanulmanybdl indul ki, melyek az Gjsziilottet a sziilés alatt ért fizikai és droghatasok, illetve
a késoébbi drogfogyasztds vagy szuicid viselkedés kozott egyenes kapcsolatot mutattak ki.
Jelen tanulmany rdmutat arra, hogy az ilyen direkt, linearis Osszefliggések csak kelld
kritikaval szemlélhetoek, ¢és sziikséges az eredmények tagabb keretek kozott vald
értelmezése. Ebbe a szélesebb Osszefliggésrendszerbe elengedhetetlen a gyermekvaras, a
terhesség egész folyamatanak, a csalad struktirajanak, a sziilok elvarasainak bevonasa ¢€s
vizsgalata. Ezt az 4tfogd szemléletmodot mutatjuk be egy esetelemzésen keresztiil.

A fiiggoséget magyarazo fobb megkozelitések

Az addiktiv drogfogyasztas oki tényezdit szamos elmélet a legkiilonbozdbb
megkozelitésekbol targyalja.

A szocidlis tanulaselmélet a kornyezet megerdsitdé (jutalmazo) és biintetd tényezdivel
magyaraz, a drogfogyasztast egy kozvetlen szocializacidés folyamat eredményének tekinti
(Racz 1988). Ilyen megkozelitést alkalmaznak, pl. Hawkins és mtsai (1992), akik a
drogfogyasztassal kapcsolatos riziko- és védofaktorok feltarasara tesznek kisérletet. Ezeket a
tényezOket els@sorban a csalddban és a kortarscsoportban, de mindenképp kiilsd, kdrnyezeti
hatasokban vélik felfedezni. Olyan tényezdket azonositanak, mint a drog hozzaférhetdsége,
csaladi konfliktusok, drog-hasznalé kortarsak jelenléte stb. Hasonlé megkdzelitést
alkalmazva Bun és mtsai (1994) a drogozas utanzasos jellegét emelik ki, ramutatva a serdiil6
¢s a sziilo(k) drog, alkohol, vagy dohanyzasi szokésai kozott fennalld szords kapcesolatra.

E megkozelités nagy hidnyossaga, hogy a személyiséget hajlamos figyelmen kiviil
hagyni, illetve teljes mértékben kiilsd tényezOk termékének tekinteni. A
személyiségelméletek ellenkezdleg, a problémanak pontosan erre az oldalara koncentralnak.
A vonaselméleti megkozelités tobbnyire valamely személyiségdimenzio €s a drogfogyasztés
kozotti kapcsolatot igyekszik feltarni. Ezek a kisérletek azonban meglehetésen kevés és
ellentmondasos eredménnyel jartak, hiszen ez idaig semmilyen specidlis drogos karaktert
nem tudtak leirni (Racz 1988). Jol hasznalhaté fogalomnak bizonyult azonban a
drogpreferencia. Ezen elképzelés szerint nem altalanossdgban a droghasznalat és valamely
személyiségdimenzié kozott keresendd az Osszefliggés, hanem a preferdlt drog
hasznélatanak hatterében rejlé személyiségjegyek feltdrasara kell forditani a figyelmet.

A személyiségelméletek koziil a legegyértelmiibb vonatkozasokat a pszichoanalitikus
irdnyzat szolgaltatja. Ez a megkozelités (elsdsorban a targykapcsolati elméletekre gondolok
itt) — tobbnyire klinikai adatokra tamaszkodva -a korai anya-gyermek kapcsolat sériilését
emeli ki mint a drogfogyasztast el@segitd tényezdét (Cserne, évszam nélkiil). A szintén
analitikus bedllitottsagun Kati Varga (1993) serdiild drogfogyasztok sziileinek terapiaja
alapjan kovetkeztet a drogfogyasztast kivaltd és fenntartdé okokra (részletesebb ismertetést
1d. késoébb).
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Az egészen mas megkozelitést alkalmazd orvostudomany elsdsorban az Oroklés
problematikdjat tanulmanyozza 6rokbefogadésos és ikerkutatasok alapjan. A vizsgalatok sok
esetben mutattak ki genetikai hatdst a drogfogyasztd, sét az antiszocialis viselkedésre
vonatkozoan is (Gerevich 1993).

Mindezek a megkdzelitések azonban hajlamosak a problémanak csak egy-egy oldalat
figyelembe venni, s ily mdédon a vitds pontok a régi test-lélek, Oroklés-kornyezet,
determinalt-nem determinalt stb. dimenzidok mentén keletkeznek. Ezeken a kettésségeken
valo tullépést, illetve a kérdés egészen mas kornyezetbe helyezését a rendszerszemléletli
csaladkutatds megjelenése hozta meg. E dinamikus felfogas a csalad strukturalis haldjanak
vizsgalatara helyezi a hangsulyt. A fiatal drogozasa ebben a felfogésban a csaladi egyensuly
fenntartasahoz sziikséges (Kallai 1992).

A sziilési koriilmények — mint oki tényezok

A kovetkezOkben Jacobson és mtsai két olyan vizsgalatat ismertetem részletesebben,
melyekben szoros kapcsolatot mutattak ki a sziilés lefolyasa — s ily modon a magzatot ért
perinatélis (sziiletés koriili) hatasok—valamint a felnéttkori drog- vagy alkoholfiiggdség,
illetdleg ongyilkossag kozott (Jacobson és mtsai 1987 és 1988).

Az elsO vizsgalatban alkoholistak, drogosok, valamint ongyilkos személyek (6sszesen
453 személy) sziiletési adatait vizsgaltdk visszamendleg ¢és hasonlitottdk Ossze
kontrollszemélyek adataival. (A sziilések Stockholm 6 nagyobb korhazéban torténtek 1940
és 1966 kozott.) A kovetkezd rizikofaktorokat vizsgaltdk: farfekvéses sziiletés, ikersziilés,
fogoval vald sziiletés, asphyxia (fulladasos allapot, amit a vér és a szdvetek csokkent
oxigén- ¢s novekedett szén-dioxid tartalma okoz) €s opiat, barbiturat, nitrogén-oxid (kéjgaz)
vagy kloroformkezelés. Az eredmények szerint erds kapcsolat volt kimutathatdo az
alkalmazott kezelési mdod vagy hatas és a felnttkorban megjelend deviancia kozott. Ily
modon azok a személyek, akiknél asphyxia 1épett fel a sziiletésnél tobb mint négyszer olyan
gyakran vetettek véget az életilkknek valamilyen fulladdsos haléllal (akasztas, vizbefulladas,
gazmérgezes), mint a kontrollszemélyek (akiknél nem volt asphyxia) €s hasonloképp az
ilyen médon elkovetett ongyilkossag 1ényegesen gyakoribb volt az asphyxids eseteknél, mint
a tobbi Ongyilkos személynél. Ugyanez a jelenség mutatkozott a mechanikus moédon
elkdvetett Ongyilkossagok (akasztas, magasbdl vald leugras, l6fegyverrel elkovetett
ongyilkossag) esetében. Naluk a sziilés alatti mechanikus trauma (farfekvés esetén, fogoval
val6 beavatkozas stb.) jelenléte volt sokkal gyakoribb, mint a kontrollszemélyeknél. Ezeknél
a személyeknél tovabba gyakoribb volt az ikersziiletések szdma, mint az egyéb
ongyilkosoknal. Ezzel kapcsolatban a szerzd rdmutat, hogy ikerterhesség esetén megint csak
a mechanikus ingereltség fokozott jelenléte feltételezhetd a méhen beliili élet sordri. A
harmadik kisérleti csoportot vizsgdlva azt talaltdk, hogy a kés6bb drogossa vagy
alkoholistava valo személyek anyja kétszer akkora valosziniiséggel kapott opiatot és
haromszor akkora valdszinliséggel barbiturdtot a sziilés alatt, mint a kontroll személyek
anyja (Jacobson és mtsai 1987).

A masodik — modszertanilag sokkal alaposabb — vizsgalatban (Jacobson és mtsai 1988.)
200 amfetaminfiiggd paciens sziiletési adatait hasonlitottdk O0ssze testvéreik adataival, ily
moédon némileg kikiiszobolve a szocioecondmiai koriilmények befolydsat. A tizenharom
valtozora (kérhaz, nitrogén-oxid kezelés id6tartama, sziiletési év, sebészeti beavatkozas stb.)
elvégzett statisztikai analizis alapjan kizarélag a nitrogén-oxiddal végzett fajdalomcsillapités
iddtartama bizonyult jelentdsnek a kontroll és kisérleti személyek elkiilonitésében. Tehat a
nitrogén-oxiddal hosszabb ideig kezelt anydk gyermekei Iényegesen nagyobb
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valosziniséggel lettek amfetaminfiiggék, mint a rovid ideig vagy egyaltalan nem kezelt
anydk gyermekei. Az el6zd vizsgélatban taldltakkal Osszefliggésben a szerzd ramutat a
nitrogén-oxid és az amfetamin altal kivaltott szubjektiv élmények (eufoérizald hatas)
hasonlosagara.

Az eredmények alapjan Jacobsonék oki Osszefiiggést feltételeznek a sziilés alatti
gyogyszerezés vagy egyéb beavatkozés, valamint a késdbbi 6npusztitd magatartds mindsége
kozott. Az Osszefiiggés magyardzataul az imprinting fogalma szolgal. A szerzd feltételezi,
hogy a sziiletési trauma alatt egy olyan tudattalan bevésddés alakul ki az jsziilottben, mely
a feln6tt életben allando ismétlésre kényszeriti az egyént. Hipotézisét tdmogatja Kovach
(1964) eredménye, aki a catecholaminok (adrenalin, noradrenalin) imprinting kialakulast
segitd hatasat irta le. Ezt az eredményt egésziti ki annak a kimutatdsa, hogy az 0jsziilottben a
sziiletést kozvetleniil megelézéen és a sziiletés alatt a vér catecholamin szintje olyan
mértéket ér el (kb. 50 nanomol/liter), mint a felndtt élet soran soha tobbet (Lagercrantz
1986). Jacobson feltételezése szerint ez a magas koncentracid nem csupan életmentd
feladatokat 1at el a sziiletés soran (légzés segitése a szivmikddés csokkentése altal,
¢letfontos szervek vérellatdsdnak biztositdsa stb.), hanem az imprinting mechanizmus
kialakuldsaban is jelent6s szerepet jatszik.

Ellentmondasok a jelenség magyarazataban

A jacobsoni imprinting hipotézis bar rendkiviil izgalmas és kétséget kizardan 1étezo
faktorokat tar fel, tartalmaz ellentmondasokat is.

Egyrészt kevéssé kidolgozottak és még kevésbé bizonyitottak az oki dsszefiiggések; ugy
gondolom, hogy a lorenzi kiskacsakkal vald analdgia, mint egyediili magyardzo elv
bevezetése nem lehet elégséges az emberi vonatkozasok értelmezésében. Annal is fontosabb
ez a kitétel, hiszen a jacobsoni imprinting koncepcié nem az anya-gyerek kapcsolat
alakuldsara, hanem a kés6bbi Ondestruktiv magatartasra vonatkozik. Bar a két jelenség
kozotti kapcesolat nyilvanvald, ez nem bizonyitja egyértelmiien az Onpusztitd magatartés
kialakuldsanak imprinting eredetét.

Masrészt az imprinting mechanizmus értelmezésében a pusztan a magas catecholamin
szintre vald visszavezetés nem ad elegendd magyardzatot. Ez a felfogas egy tisztan linearis
modellhez vezet, ami két okbdl is tdmadhatd: (1) Mint tudjuk az imprinting viselkedés
kialakulasaban a kivaltd inger jellegzetességei -jelen esetben az anyai viselkedés- éppolyan
dontd fontossagliak, mint maga a velesziiletett tendencia. Ily modon a felndttkori magatartas
vizsgélatakor sziikséges lenné az anya sziilés utdni viselkedésének, mint valtozonak a
hasznalata is (anndl is inkébb fontos ez, hisz tudjuk, hogy a kiilonb6z6 beavatkozdsok az
anyara, illetéleg az adekvat anyai viselkedésre kiilonboz6 hatassal lehetnek). (2) A
catecholamin szint a kiilonb6z6 beavatkozasok esetén kiilonb6z6 moddon alakulhat, s ez
alapjaiban kérddjelezi meg a hipotézist.

Alternativ értelmezési lehetoség

Jacobson (1987, 1988) hipotézisével kapcsolatban a fentiek alapjan tehat a
leglényegesebb probléma, hogy Osszekeveredik benne az anya-gyerek kapcsolat
alakuldsanak értelmezése a sziiletés alatti trauma kérdésével. Mig a vizsgalat az utobbi, a
magyarazat inkabb az elébbi problémaval foglalkozik. E szempontb6l fontosnak tartom a
két jelenség kiillonvalasztasat és az imprinting kifejezés hasznalatat kizarolag a postnatalis
(sziilés utani) anya-gyerek kapcsolat viszonydban hasznélni.
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Ez utobbi jelenségre vonatkozd adatok valdban egyértelmiieck. Akdr Harlow
majomkisérleteire, akar Lorenz kiskacsakon végzett megfigyeléseire gondolunk, lathatjuk,
hogy a korai anya-gyerek kapcsolat megbontéasa (az anyatol vald elvalasztas, illetve Lorenz
kisérleteiben az anya helyettesitése emberrel, vagy élettelen modellel) jelentds torzuldst
okoz az utdd késobbi (felndttkori) szocidlis viselkedésére, szexualis és anyai magatartasara
nézve (Kimball 1967).

Embereken tett megfigyelések hasonld médon dontd jelentséglinek talaltak az anya és
gyermeke sziiletés utani azonnali egyiittlétét, a gyermek mellre tételét. A kutatok néhany
oras szenzitiv szakaszt feltételeznek anyanal és gyereknél egyarant, ami eldsegiti az 0jsziilott
¢s az anya kozott kialakuld kotddést. Kennel és mtsai (1975) vizsgalatai bizonyitjak, hogy a
szllés utani azonnali egyiittlét esetén az anya lényegesen tobb gondozd viselkedést,
figyelmet, toréddést mutat a gyermek irant, mint a kontrollcsoport anyai, akik a szokdsos
korhazi eljarasnak megfelelden, csak a sziilés utan 6-8 oraval kapjak meg gyermekiiket. Ez a
kiilonbség a gyermek 1 honapos, 1 éves és 2 éves kordban is bizonyitottan megmarad.
Kimutattak tovabba, hogy a sziilés utdn mellre tett gyerekek gyorsabban gyarapodnak és
tovabb szopnak. Korasziilotteknél, az anya és gyermeke gyakori és folyamatos egytittlétének
biztositisa 14 pontos IQ tobbletet eredményezett a gyermek 42 honapos koraban a
kontrollcsoporthoz képest, ahol a kettejiik kozotti elsd taldlkozas csak a sziilést kovetd
harmadik héten jott 1étre (Kennel és mtsai 1975).

Ezeket az eredményeket tdmogatja Lagercrantz (1986) egy tovabbi megfigyelése is. A
catecholamin (adrenalin, noradrenalin) szint ugyanis a sziiletés utdn csak mintegy két draval
csokken le normadlis szintre, s ily modon az adrenalin olyan ismert hatdsai, mint a pupilla
tagitasa, az éberség fokozasa szintén segithet az anya-gyerek kotodés alakulasaban. Klaus és
mtsai (1975) kimutattak, hogy amennyiben az anya rogton sziilés utdn megkapja gyermekét,
a koztiik 1évo szemkontaktus mar az elsé 3 percben az Osszes id6 10%-at teszi ki, s a
kilencedik percre ez az arany 23%-ra nd. Ugyanakkor korasziilott gyermekek esetében —
amikor az anya ¢és gyermeke kozott a taladlkozas csak a sziilést kovetd 1-3 napon beliil
torténhet meg—az els6 talalkozéas folyaman a szemkontaktus az id6 minddssze 1%-at teszi ki,
s a harmadik talalkozasra is csak 4%-ra nd.

Mindezek az adatok azonban a postnatdlis idoszakra vonatkoznak, mig a sziilés alatti
kiilonboz6 beavatkozasok hatdsaiban, mint lattuk kevéssé bizonyitott, hogy imprinting
jelenségrdl lenne sz6, mar csak azért sem, mert nehezen elképzelhetd, hogy genetikusan
beépitett szenzitiv szakasszal rendelkezne az ember arra vonatkozolag, hogy milyen fajta
ondestruktiv tendencidt sajatitson el a sziiletése folyaman. Erre a jelenségre sokkal inkébb
illik a trauma, vagy az altalanos sziiletési traumatdl megkiilonboztetendd, a specialis
szliletési trauma kifejezés. Anndl is megfelel6bb a trauma szé hasznalata, hiszen a kifejezés
pszichoanalitikus analdgidkat juttat eszébe az embernek, melyek valdban hasznosak is
lehetnek a jelenség értelmezésében. Hisz valdban nem masrdl van itt sz6 — mint ahogy azt
Jacobson (1987) is megfogalmazza -, mint hogy egy specialis trauma tudattalan ismétlésre
kényszeriti a személyt, aki az eredetihez hasonld, helyzeteket és cselekvéseket kénytelen
ujra €s, ujra megvaldsitani. Ez a gondolat rendkiviil hasonl6 az eredeti freudi koncepciohoz
(Freud 1994), a kiilonbség pusztan abban rejlik, hogy a traumatizaci6 idOpontja jelen
esetben a sziiletés idészakara is eshet.

A két jelenség kiilonvalasztisa természetesen nem jelenti azt, hogy ezek ne fiiggenének
szorosan Ossze. Nyilvanvald, hogy a sziiletés alatti beavatkozasok hatdssal vannak az
imprinting mechanizmus alakulasara, mind bioldgiai, mind pszichologiai szinten.

A masik pont, ahol az értelmezés revizidja sziikséges, az elképzelés linearitasa. Az ezzel
kapcsolatos problémak felolddsa csak ugy lehetséges, ha a jelenség magyardzatira tdgabb
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keretek kozott tesziink kisérletet és a kiillonbozo tényezdk kozott kdlesonds, vagy cirkuldris
oksagot feltételeziink.

Ehhez mindenképp sziikségesnek latszik a csaladstruktira, mint tényez6 bevonasa a
vizsgalddasba. Erre okot ad egyrészt, hogy csalddkutatasok szdmos esetben mutattak
Osszefiiggést a csalad kiillonbozo jellemzoi és a fiatal drogozasa kozott (Kallai 1992, Stanton
1979, Réacz 1988), masrészt, hogy ugyanezek a tényezdk jelentds szerepet jatszhatnak a
terhesség ¢és a sziilés alakulasaban. Itt tartom sziikségesnek megjegyezni, hogy Jacobson
(1988) azon modszertani megfontolasa, hogy testvérparokat hasonlitson 0ssze a szocio-
econdmiai hatasok kikiiszobdlése végett, e szempont bevezetése alapjan nem feltétleniil
eredményezett megbizhatobb eredményeket. Mint tudjuk, a csaldd sohasem viszonyul
ugyanolyan moédon a gyerekekhez, a sziiléknek a legkiilonb6zobb elvarasaik lehetnek a
kiilonb6z6 gyerekekkel vald terhesség soran (nem beszélve arrdl, hogy a szocio-econdmiai
statusz is megvaltozhat az ujabb gyermek varasakor).

A terhességet ¢és a gyerekvardst tehat semmiképp nem szabad a csaladtol, elsésorban a
szlk csaladi kortdl és az azt érd kiilsé hatasoktol fliggetleniil vizsgalni. Mint mar emlitettem,
a drog-addikci6 kialakuldsdban ¢és fennmaraddsdban kozrejatszo csaladstruktura
jellegzetességek viszonylag a-laposan feltartak.

Az egyik leggyakrabban leirt jelenség az egyik vagy mindkét sziil hidnya, kiilondsen az
apak ,,jelen nem léte” (absent-father) (Racz 1988, Stanton 1979).

Cserne (évszam nélkiil) 30 alkohol-, illetve drogfiiggd személy anamnézisének
anyagabol gyijtott ki targykapcsolati hidnyallapotok és pszichotraumak 1étét igazolo direkt
¢s indirekt jeleket. A traumdkat a sziil6-gyerek kapcsolat fejlodéslélektani fazisai szerint
rendszerezve, minden fazisban sikeriilt kimutatnia a sziil6-gyerek (tobbnyire anya-gyerek)
kapcsolat megbomlasdnak traumatizal6 hatasat.

Kati Varga (1993) serdiillé drogfogyasztok sziileinek terapidja alapjan a sziild
megoldatlan emociondlis problémait latja a gyermek devians viselkedésének hatterében.

Stanton (1979) 0Osszefoglaldé munkijaban a kabitdszerhasznalat jellege szerint
csoportositja a sziilok tulajdonsagait. Heroinistak apjat tobbnyire durvanak, inkonzisztensen
fegyelmezonek, negativ emoéciokkal telinek irjak le. Megjegyzi azonban, hogy tobb
tanulmany ellenkezbleg, a férj masodlagos, szubmissziv szerepét hangsulyozza az anya
mellett. Az anyakat illetéen szignifikdnsan magasabb szimbiotikus sziikségletrdl szamol be
drogos anydk esetében, mint amit skizofrének, vagy normél személyek anyjanal tapasztaltak.
Racz (1988) szintén a tulgondoskodd anyat talalta az egyik jellegzetes tipusnak. Stimuldns-
¢s hallucinogén hasznalokndl szintén az agressziv, ellenséges, uralkod6 apa a jellegzetes
tipus (Stanton 1979), de a negativ érzelmek elsésorban a fiigyermek irdnt nyilvanulnak
meg.

Kallai (1992) 6sszefoglaldan igy ir a drogos csaladrdl: ,,...ezeknél a csaladoknal rigid,
anakronisztikus és infantilizalo interakcidés és kommunikaciés mintdk figyelhetéek meg;
tovabba szintén rigid, balvanyozott és megkérddjelezhetetlen hierarchiaviszonyok...”

Nem gondolhatjuk azonban, hogy az ilyen jellegli, csaladstruktura csak a sziilés utan
kezd hatni, ezek a tényezok kétségteleniil nagy befolyassal vannak a terhesség lefolyas sara
¢s a sziilés alakulasara is. Az apa jelen nem léte példdul az anyara harit minden feleldsséget,
aki ily modon — kiilonosen a sziilékkel fenndlld rossz viszony esetén -magédra marad
gyakorlati és emociondlis problémaival egyarant. Mivel azonban ilyen jellegli kutatdsi
eredmények nem 4allnak rendelkezésre egy olyan vizsgalatot ismertetnék, ahol hasonlo
hatasok és a korasziilés kozotti pszichoszomatikus kapcsolatot mutatta ki a szerzd. Ezutan
egy drogos lany édesanyjaval készitett interji alapjan mutatom be, hogy hogyan
értelmezhetd az  addiktiv  drogfogyasztds jelensége egy olyan tobbtényezds
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Osszefiiggésrendszerben, melyben a tényezdk (csaladstruktura, sziiletési koriilmények,
szllok elvarasai, sziilok szerepei) egymadssal kolcsonds interakcidoban feleldsek a deviancia
kialakulasaért és fennmaradasaért.

Ruth Wermelinger (1995) a ,,munka-anyasag ambivalencia” problémdjaval foglalkozik.
Fejtegetéseiben ramutat a korasziilés és az anya altal vallalt munka 6sszefiiggéseire. Azok az
anyak, akik magasan képzettek és nagy feleldséggel jard pozicioban dolgoznak valasztas elé
keriilnek terhességiik idején. A terhesség teljes megélése egyfajta regresz-sziv allapothoz
vezetne, melyben az anya egocentrikussa valik, elontik 6t kordbbi emlékei és minden
terhességen kiviili dolog masodlagos helyre szorul ¢életében. Ez természetesen
Osszeegyeztethetetlennek tlinik a nagy feleldséggel jar6 munkaval. Wermelinger az ilyen
helyzetli anyaknal talalta a leggyakoribbnak az id6 el6tti kontrakciok megjelenését, a korai
korhazi felvétel sziikségességét és a korasziilést. Wermelinger elégtelen érzelmi
befektetéssel magyarazza a jelenséget, de felmeriilhet egy olyan értelmezési lehetdség is,
mely szerint a korasziilés az ambivalencia mieldbbi feloldasara valo torekvés eredménye.

Egy eset bemutatasa

Zsuzsa 61 éves, jelenleg egyediil él, egyetemi végzettsége van, egy kereskedelmi cégnél
dolgozik. Késon alapitott csaladot, s egy katonatiszthez ment feleségiil, akinek akkor mar két
iskolaskoru gyermeke volt. Zsuzsa ekkor még esti egyetemre jart és az egyetem elvégzése
utan szeretett volna gyereket sziilni. A férj ezt messzemendleg ellenezte, szerinte a mar
meglévo ket gyerek pont elég gondot okozott mar, s most, hogy lassan felnottek, semmiképp
néni akarta ujra a gyereknevelés gondjat magara vallalni. Zsuzsa vegiil egyediil dontott, és
terhes lett. ,, Ugy gondoltam, hogy nekem ehhez jogom van, hogy legyen gyerek. ,, A férj
diihés volt és bar beletorodott a. helyzetbe, a gyereket nem egyiitt vartak, a ferj teljesen
kivonta magat a gyermekvarasbol. A gyermek 2 héttel a kiirds utdan sziiletett, de a sziilés
spontan tortént, komplikaciok nélkiil. Zsuzsa elmondasa szerint az apa ekkor mar oriilt a
gvereknek, de a gyereknevelésben jelentos részt nem vallalt. A mdsodik gyerek sziiletési
koriilményei nagyon hasonloak, a ferj kitarto ellendllasa utin Zsuzsa ismét egyediil dontott.
A terhesség ekkor is komoly diihot valtott ki az apabol. A férj a terhesség teljes ideje alatt
szexudlisan elutasitotta feleségét, ahogy Zsuzsa mondta ,,nem kivant terhes feleséget”. A
gverekvards ismét teljesen egyediil zajlott Zsuzsa szamara, ,,nem volt ez az egyiitt izgulni,
meg egylitt oriilni, meg végiil is teljesen egyediil intéztem a dolgokat”. Zsuzsa teljes
meértékben tudomasul vette a helyzetet, hogy a férj nem ohajt részt venni a gyerekvardsban,
fizikailag jol viselte a terhességet, s érzelmi problémdit is ugy gondolta, egyediil kell
kezelnie. Kornyezetében nem volt olyan személy, akivel megoszthatta volna gondjait. Agi, a
masodik lany szintén nem sziiletett meg idore, s a harom hét varakozasi ido letelte utdan
inditott sziiléssel jott a vilagra. Zsuzsa elmondasa szerint ez a harom hét minden kiilonésebb
izgalom nélkiil telt el.

A csalad tovabbi sorsanak alakulasarol annyit, hogy az apa tovabbra sem vett részt
kiilonosebben a  gyermeknevelésben. Az  elsosziilott  lany  impulziv,  erdszakos
temperamentumii volt, mig Agi inkabb visszahizédé, félénk, magdaba zarkézo, bar anyjaval
eros erzelmi életet ¢lt. Tizenhat-tizenhét évesen kezdett drogozni, dontoen
opiatszarmazékokat fogyaszt. Jelenleg kb. 4 éve opiatfiiggo, tobb sikertelen elvonasi
kiserlettel a hata mogott.

Ugy gondolom, a csaldd torténetének még ily vizlatos ismertetése is kiindulopontként
szolgalhat néhany alapveté kovetkeztetés levonasara témankkal kapcsolatban. A
leglényegesebb épp a gyerek funkcioja az anya, illetve a csalad életében. Mint lattuk, az apa
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szamara a gyerekvards teher volt, ez azonban nem riasztotta el Zsuzsat, sot a helyzetet
meglepben jol viselte. Ugy tiinik, mintha szinte maga valasztott volna maganak olyan férjet,
aki mellett nyugodtan és tole fiiggetleniil lehet terhes, sziilhet és nevelheti gyermekét, nem
kell tartania attol, hogy az apa beleavatkozik az ¢ és gyermeke kozotti kapcsolatba
(megjegyzem, hasonlo jellegii, teljes mértékben polarizdalodott csaladmodellt irt le Zsuzsa
sajat sziileire vonatkozoan is). A terhességet, lefolyasat és a sziilés késését ebben a
kontextusban nem lehet mashogy felfogni, mint ennek a teljes csaladi rendszernek
megnyilvanuldsat. A gyereket Zsuzsa teljesen egyediil nevelte méhében és igyekezett ott is
tartani lehetoleg minél tovabb, hiszen ez az az allapot, amikor a gyermek a legteljesebb
egységben él anyjaval. Amig nem sziilte meg Agit, biztos lehetett benne, hogy a gyerek csak
az 6vé, mig a sziiléssel mindenképp felmeriil, hogy , elvesztheti” Agit, hogy akdr a férj, akdr
maga a gyermek viselkedése révén ez a szimbiotikus allapot felbomlik, mint ahogy az elsé
gyermek esetében fel is bomlott. Agival azonmban mds volt a helyzet, dvele valdban
fennmaradt ez a szimbiozis, ami a serdiilokor idején donto témnyezdkent jatszott kozre a
drogfogyasztas kialakulasaban. Ekkor ugyanis a drogfogyasztas jelképesen azt a lazadast,
latszolagos elszakadast testesiti meg, ami a serdiilokor sziikségszerii velejaroja, valojaban
azonbani konzervalja a kélcsonosen dependens anyagyerek kapcsolatot. A drogosnak
sziiksége van ugyanis az anyai segitségre (akar a droghoz valo pénz megszerzéséhez, akar a
rosszullétek kezelesekor, akar a leallasi kisérletek esetén), s az anya ,,orommel” vallalja
ezeket a feladatokat, hisz, amig gyermeke drogfiiggo, szo sem lehet az elszakaddsrol, a
levdlasrol.

Erdemes a gyermek részérdl is megvizsgdlni a jelenséget, anndl is inkdbb, hiszen
kiindulopontunk, Jacobson (1987, 1988) vizsgadlatai is ezzel az oldaldval foglalkoztak a
problémanak. Az analdgia a sziiletési kériilmények és a felndttkori magatartas kozott itt is
fellelheto, ha nem is olyan mechanisztikus modon, mint azt Jacobson elképzeli. A gyerek
szamara kommunikalt informacio a terhesség alatt az volt, hogy ,,nem szabad megsziiletni,
nem szabad a vilagrajonni, mert akkor elveszithetjiik egymast”. Ezt a sémat valositotta meg
Agi a terhesség alatt és ez a séma az alapja zdrkézottsaganak, magdba hizédottsdgdanak is
(anyja elmonddsa szerint Agi legszivesebben a szobdjdba zdrkézott gyermekkordban és ott
egyediil elfoglalta magat). Hasonloképp ez a séma tokéletesen rdillik jelenbeli drogozasdara
is. A drogozas (opiat szarmazékokrol lévén szo), mint az dlom, a tudattalan vilag felé
fordulds szimb6luma analég a méhen beliili tudattalan léttel. Es hasonloképp az dpidtok
hatasat gyakran egy olyan tokéletes, kellemes dallapotnak irjak le a hasznalok, mely
tulajdonképp a méhen beliili élethez hasonlonak tiinik

Kovetkeztetések

Hogy miként addédnak 4t ezek a sémdk a terhesség ideje alatt és milyen
pszichoszomatikus jelenségek felelosek a mechanizmusokért, errdl jelenleg nem sokat
tudunk. Erdemes azonban megemliteni egy nagyon hasonld gondolatot, az Eric Berne ltal a
60-as évek tajan kidolgozott sorskdnyv elméletet (Stewart és Joines 1994); A sorskonyv
nem mas, mint egy nem tudatos életterv, mely Berné szerint a korai gyermekkorban késziil,
melyben a sziiléi hatasok nagymértékben érvényesiilnek, s melyet a késobbi események
igazolnak. A sorskonyv dontés jellegii, vagyis Berné szerint a gyermek dont egyfajta életterv
mellet, mely nagy részben a sziiléi verbalis €s non-verbalis lizenetek hatdsara jon 1étre. Ez a
dontés természetesen nem tudatos jellegii, hisz a legkorabbi elhatarozasok — melyek Berne
szerint tulajdonképpen a sziiletéstél kezdve épililnek be a személyiségbe -érzésekbdl
alakulnak ki. Ez a koncepci6 teljes mértékben képes magyarazni a fentiekben targyaltakat,
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csupan azzal kell kiegésziteniink, hogy az lizenetek kiildése a gyermek felé mar a magzati
¢let soran megkezdddik, s ily mddon a méhen beliili ¢élet és a sziiletés eseményei €pplugy
részét képezik a gyermek sorskdnyvének, mint a sziiletés utani hatasok.
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