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Hatvan éve hatarok néelkdl

Ismert mondais, hogy a zene nem ismer hatéro-
kat. Es igaz is, mert a dallamot, a harméniat akkor
is élvezhetjiik, ha nem értjik a széveget. De van
mis dolog is, ami hatdrtalan. A sport.

Nem is olyan régen még sokan megmosolyog-
tik az amerikaiakat, hogy milyen kovérek. Persze

ott is voltak és vannak normalis testalkati embe-

DOmMotor Ede rek, de husz évvel ezel6tt magam is lattam, hogy a
felvétele hazai lakossighoz képest ott bizony nagyon sok

volt a tdlstlyos. Ma viszont nem kell Amerikiba
menni, hogy ilyeneket lissunk. Sajnos, rengeteg, hizdstél elidomtalano-
dott ng, férfi, fiatal és gyermek (nem ritkin egész csalad) €él ndlunk is. Az
okok jél ismertek. Az egyik a mozgéashiany. Pedig mindenki szép és egész-
séges akar lenni — nem véletleniil irtam ebben a sorrendben, mert a mai
fejlettnek mondott tarsadalmakban mintha a szépség, a j6 kiils6 fontosabb
volna, mint az egészség —, de hidnyzik az akaraterd, a kitartds. A kezdeti
eltokéltséget gyorsan elfojtja a lustasig, kényelmesség.

Nekem is vannak napjaim, amikor nincs kedvem mozogni. Ilyenkor
mindig azokra a csodilatos emberekre gondolok, akik kilonbozs, sok
esetben sulyos hatranyuk ellenére nemcsak hogy rendszeresen mozognak,
hanem versenyeznek, s6t olimpiai érmeket is szereznek. Igen, a paralim-
pikonokra gondolok.

Az elsé paralimpidt 60 évvel ezelStt rendezték Rémdban. 23 orszag 400
testi fogyatékossiggal €16 sportoldja versenyzett rajta 8 sportagban. Azon-
ban a gondolat, hogy a testileg sériilt emberek is sszemérhessék egymas-
sal sporttehetségiiket, jéval kordbban, 1944-ben pattant ki Sir Ludwig
Guttmann angol idegsebész fejébdl, aki a kerekesszékbe kényszeriilt ha-
borus veterdnok rehabiliticiés kozpontjit vezette. Hogy jé gondolat volt,
az is jelzi, hogy a téli paralimpiat eddig mér tizenkétszer, a nyarit pedig ti-
zendt alkalommal rendezték meg. (A tizenhatodik nyari idén lett volna
Tokiéban, de kézbeszolt a virus.) Azonban az értelmi akadilyozottsiggal
él8k is tudnak sportolni és sikeresek lenni, amint az a specidlis olimpiai
mozgalom honlapjain nyomon kovethets. A mozgds, a sport tehdt tényleg
nem ismer hatdrokat.

Kiilon 6rom, hogy ezen a téren is vannak szlovikiai magyar példaké-
pek. A régebbiek Bogdan Istvin és Godri Ferenc. Az tjabbak: asztalite-
niszben Géspir Ldszlé 6t olimpiai érmet szerzett, koztik egy aranyat,
Csejtey Richard hét érmet, Ly6esa Imre fjész kettdt, ebbdl az egyik arany.
Az abszolut cstcstarté Farkad Henrietta latassériilt alpesi siz6 (felvezetd-
jével, Natdlia Subrtovaval) tizenkét érmet nyert, koztitk kilenc aranyat! S
a sportban rejl hatdrtalan lehetéségek tovabbi bizonyitéka, hogy Lydcesa
Imre 55 évesen sportigat valtott: fjaszat helyett a kerekesszékes cur-
lingcsapat tagjaként indult a legutdbbi, 2018-as téli paralimpidn.

Persze nem lesz mindenkibél paralimpiai vagy specidlis olimpiai baj-
nok. Es senki sem lesz azonnal. Minden tiszteletem azoké, akik tegnap

még lustdlkodtak, de ma mdr allapotukhoz mérten mozogni kezdenek.
S kitartanak.

Lampl Zsuzsanna
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Az ENSZ-egyezmény hatasa Szlovakiaban
Mit (nem) sikeriilt teljesiteni?

A fogyatékossdggal él6 szemé-
lyek védelme tobbréti. Segitésiik
erkolesi érték, és tiikrozGdnie
kellene az orszdgok szocidlis poli-
tikdjdban; emellett jogi jelendsé-
ge is van, hiszen jogaik védelme
és egyenlGségiik biztositdsa az dl-
lamok alkotmanyos vagy térvényi
kotelezettsége. Ebben jelent el6-
relépést a fogyatékossiggal €16
személyek jogairdl szol6 egyez-
mény, amelyet az ENSZ 2006
decemberében elfogadott el. A
dokumentumot és az egyéni pa-
nasztétel lehetdségét megteremtd
Fakultativ Jegyz6konyvet Szlo-
vikia 2010. jinius 25-én ratifi-
kalta. Mivel nemzetkozi szerz6-
désrél van sz6, a szlovikiai torvé-
nyek folott dll, és végrehajtdsarol
rendszeres jelentést kell kiildeni az
ENSZ-egyezmény fiiggetlen szakér-
t6kbal 4ll6 bizottsaginak (CRPD).

A dokumentum rogziti a fogyaté-
kossdggal €16 személyek polgiri, poli-
tikai, gazdasdgi, szocidlis és kulturilis
jogait. Deklarélja a méltésdg, az egyéni
autonémia, a fiiggetlenség, a diszkri-
mindcié tilalma, a tirsadalmi részvétel,
az emberi sokszin{iség, az esélyegyen-
16ség és a hozzdférhetdség elvét.

A 10. évfordulé napjira idézitette
pozsonyi sajtékonferencidjit Zuzana
Stavrovskd fogyatékossigiigyi biztos,
és a sajté munkatdrsain kiviil a fogyaté-
kossaggal €16 embereket képvisel er-
nyGszervezetek vezetdit is meghivta rd.
Képviseltette magit a Fogyatékossig-
gal Els Személyek Nemzeti Tandcsa,
az Ertelmi Sériilt Embereket Segits
Orszégos Tarsulds, az Izomsorvadasos
Betegek Orszdgos Szervezete, a Vakok
és Gyengénlaték Szlovikiai Unidja, a
lelki zavarokkal kiizddket és hozzétar-
tozéikat t6morité Tarjuk Ki az Ajtét —
Tarjuk Ki a Sziviinket Polgari Tarsulas,

4

Zuzana Stavrovska

a Siketek Szlovdkiai Szovetsége, a Be-
sz€16 Hallassériiltek Csoportja, a Moz-
gassériiltek Orszdgos Szovetsége és az
Egészségi Hatranyokkal Kizds Gyer-
mekek Csalddjainak Platformja. Sokan
kozilik biblidjuknak tartjik az egyez-
ményt, itmutatonak a jogaik érvényesi-
téséért folytatott kiizdelmiikben.
Zuzana Stavrovskd Osszegezte, mit
tett Szlovikia az eltelt 10 évben a fo-
gyatékossdggal €16 emberek helyzeté-
nek javitdsaért, és sorra vette azokat a
teriiletek, ahol még sok feladat vir
megolddsra. Mint mondta, egy-egy or-
szdg nemzeti politikdjanak az egyez-
ményben foglalt kotelezettségekkel va-
16 6sszehangoldsa hosszi folyamat.
2016-ban a CRPD vizsgilta az egyez-
ményben foglaltak teljesitését. Udvo-
z6lte tobbek kozott a fogyatékossig-
tgyi biztosi hivatal mint 6nall6 hatds-
kort szerv 1étrejottét. Egyuattal 40 ajan-
last fogalmazott meg a szlovik kor-
mény szdmara. Ezek teljesitésérsl az
utébbi idben két jelentés is késziilt. A
dokumentum célkitizéseinek a megva-

16sitasit a fogyatékossiggal él6
emberek
fejlesztését célzo, 2020-ig tartd

életkoriilményeinek

nemzeti program segiti, melyet
2014 januarjiban hagyott jéva a
kormany.

,Bar a fogyatékossiggal él6
emberek életében torténtek val-
tozdsok, a folyamat nem olyan
gyors, ahogy elképzeltik” —
mondta a fogyatékossigligyi
biztos, majd ismertette az elért
eredményeket és a meglévs hia-
nyossagokat. Ugy véli, hogy még
mindig sokaknak — koztiik érin-
tett embereknek, velik foglalko-
76 szervezeteknek — nincs tudo-
misuk az egyezményrdl és az dl-
tala szavatolt jogokrdl, de azt is
tapasztalja, hogy fokozatosan ja-
vul az emberek tdjékozottsiga. ,A kii-
16nféle rendezvényeken, konferencii-
kon, kiszallisok alkalméval mindig fel-
hivom a figyelmet a dokumentumra,
elmondom, hogy maguk a fogyatékos-
saggal €16 emberek alkottak, ezért vals-
di sziikségleteket és redlis koveteléseket
titkroz. Osszefoglalja a fogyatékossag-
gal ¢él6 emberek jogait, érvényesitésiik
azonban mdr nehézségekbe ttkozik.
Munkdm sordn gyakran talilkozom
azzal, hogy sériilnek ezek a jogok, és bi-
zonyos szubjektumok, féleg a ma-
ganszférdban, nem is igyekeznek orvo-
solni a jogsérelmeket.”

& ok ok

A biztos asszony tobb olyan tertiletet
kiemelt az egyezménybél, ahol nagy
sziikség volna véltozdsra. Ezeket idéz-
ziik.

5. cikk — egyenléség és hdtrinyos
megkiilonboztetéstdl valé mentesség

A 2004-ben megalkotott, az egyenld
bandsmaédrdl és a hatranyos megkulon-
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fogyatékossaggal él6 személyek jogai

boztetés elleni védelemrdl sz6l6 (disz-
krimindcié elleni) torvénybe bekertilt a
fogyatékossdg mint a hétrinyos meg-
kilénboztetés oka. Ez azonban csak a
munkaltatokkal kapcsolatban mertil
tol, sziikség volna olyan térvénymaédo-
sitasra, amely Osszhangban van az
egyezmény 2. és 5. cikkével, azaz hogy
a rendelkezés hatdlya az élet valameny-
nyi tertiletére kiterjedjen.

9. cikk — hozziférés

Az akaddlymentesitéssel kapcsolat-
ban a fogyatékossigligyi biztos hivata-
léba eljuttatott észrevételek alapjin el-
mondhaté, hogy fokozatosan cs6kken-
nek az akadilyok, de a folyamat na-
gyon lassi és nem olyan természetes,
ahogy azt az egyezmény elSirja. Az
éptiletek, lakohdzak bejarata, belsd tere
gyakran nem akadalymentes, hidnyzik
a felvond, vagy nincs akaddlymentes
mosdé a mozgdsukban korlitozott
emberek szimdra. Abszurd és elfogad-
hatatlan némely vendéglatéhely, cuk-
raszda, szdlloda, kilonféle szolgiltati-
sokat nyujté létesitmény tulajdonosai-
nak a magatartdsa, mikor nem engedé-
lyezik, hogy latassériilt emberek vak-
vezet kutyaval lépjenek be hozzdjuk.
Halldssériilt emberek gyakran nem
jutnak hozzd informécidkhoz, mert
nem biztositanak nekik jelnyelvi tol-
micsot, nem feliratozzdk vagy nem ir-
jak le szamukra a beszélt szoveget. Bar
lassan javul a helyzet, még mindig aka-
délyokkal szembesiilink a vasuti és az
Rendkiviil

lassi a miveldési intézmények, mi-

autébusz-kozlekedésben.

emlék épuletek, sportlétesitmények
akadalymentesitése.

Az épitmények és teriiletek akadaly-
mentes haszndlatdt 1976-bdl szirmazo
épitéstigyi torvény és egy 2002. évi ren-
delet szabalyozza. Gondot okoz, hogy a
rendelet nem irja el6 egyértelmden,
hogy az épiilet minden hasznalatban
levé része akadalymentes legyen, to-
vibbd az is, hogy a jogszabily csak a
korlatozott mozgds- és orientdcids ké-
pességil emberekre vonatkozik, s figyel-
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men kiviil hagyja az egyetemes tervezés
szempontjait. Tovabbra sincs Gj épités-
tigyi torvény, a kormdny levette a napi-
rendrél a megalkotasat. Nincs hatékony
mechanizmus a hozziférés elve érvé-
nyesilésének ellenbrzésére, és szankci-
ok sincsenek.

A kozlekedés akaddlymentesitésé-
nek folyamata talin valamivel elébbre
tart — koszonhetéen az EU utasok jo-
gairdl sz6l6 rendelkezéseinek —, de még
mindig nagyon lassi és egyenetlen. Az
akadilymentes — alacsony padlézatd, a
latdssérilteket segité hangjelzéssel, a
halldssériilteket segit6 feliratozassal el-
latott — jarmivek bevezetése az énkor-
mdnyzati szervek, kozlekedési vallala-
tok anyagi lehet8ségeitdl, joakaratitdl s
az eurépai strukturdlis és beruhazdsi
alapok timogatdsatol fugg. Hidnyoz-
nak az olyan jirmivek forgalomba ho-
zatalit tilt6 el6irdsok, amelyek nem fe-
lelnek meg a hozzaférés kovetelménye-
inek.

Az internethez és kommunikdcids
technolégidkhoz s rendszerekhez val6
hozzaférést altalinosan és specidlisan a
fogyatékossiggal €16 személyekre val6
tekintettel egy kézigazgatasra vonatko-
26 2006-os torvény és egy 2014-es ren-
delkezés szabdlyozza. Hatrinya, hogy
csak a kozigazgatisban és a hatdlya ald
tartoz6 intézmények szamdra kotelezd
hozziférést biztositani az emlitettek-
hez. Nem vonatkozik tehit az egyete-
mekre, magin- és egyhdzi iskoldkra,
magantarsasigokra, kozintézményeket
aruval és szolgdltatdssal ellaté tdrsasa-
gokra, intézményekre. Gyakorlatilag
nincs szabélyozva az internetes és mo-
bilapplikdciék hozzatérhetdsége. A 1a-
tds-, hallds- és mozgissérilteken kivil
az értelmi akaddlyozottak és a tanuldsi
zavarokkal kiizddk hozziférését is eld
kellene mozditani.

12. cikk — a térvény el6tti egyenléség
Ebben a részes allamok tobbek ko-
z6tt elismerik, hogy a fogyatékossiggal
él6 személyeket az élet minden tertile-
tén masokkal azonos alapon megilleti a

jog-, illetSleg cselekviképesség. Szlova-
kidban a teljes cselekvéképesség meg-
Grzésérdl szolo cikket 2016. julius 1-ji
hatallyal a polgiri nemperes eljardsok
kozé soroltdk, és attdl kezdve a birési-
gok a cselekviképesség megsziintetésé-
r8]l mir nem, csak a korlitozdsirdl
donthetnek. Ennek ellenére nagyon
nehezen viltozik az intellektudlis ké-
pességzavarral kiizdé emberekhez valé
viszony. A birésigok gyakran a cselek-
vBképesség lehetd legnagyobb mértékid
korlatozdsat rendelik el. Ez akdr a meg-
sziintetéseként is értelmezhetd, hiszen
ismertek olyan esetek, amikor a cselek-
v6képesség gyakorlsa havi 50 eurd fe-
lett val6 rendelkezést jelent.

Tovibbra is késik a 12. cikk rendelke-
zéseinek a Polgari Torvénykonyvbe va-
16 felvétele, nem késziilt el a timogatott
dontéshozatalt hatékonyan segité jogi
keret, és nincs alternativ megoldds arra,
hogyan lehetne ezeket az embereket a
dontéseikben segiteni. A fogyatékos-
saggal €16 emberek védelmére a timo-
gatott dontéshozatal elvén alapulé jogi
eszkozoket kell bevezetni. A cselekvé-
képesség részleges és a korabbi donté-
sek alapjan még mindig fenndll6 teljes
korlitozdsa a fogyatékos ember életé-
nek tobb teriiletén automatikus kovet-
kezményekkel jar. A csaladrél sz6l6
torvény értelmében f6leg a hazassig-
kotésre valé jogot s a sziilsi jogok és
kotelességek érvényestilését-teljesité-
sét érinti.

(t)

Kovetkezd szdamunkban tovdbbi te-
ruleteket vesziink sorra.

A fogyatékossigiigyi biztos hivatal-
hoz magyar nyelven is lehet panasszal
fordulni.

Postacim: Urad komisdra pre osoby
so zdravotnym postihnutim, Rac¢ianska
153, 831 54 Bratislava 35

e-mail-cim: sekretariat@komisar.sk

telefon: 02 20 42 03 09

honlap:

komisarprezdravotnepostihnutych.sk
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A szlil6i szerep jellegzetességei ADHD-val
diagnosztizalt felnottek esetében, 1. rész

Jelen irdsomban az angol, német és
magyar nyelvi szakirodalom altalam
legfontosabbnak tartott kutatdsi ered-
ményeit mutatom be, sajit vizsgila-
tom kovetkeztetéseit a kovetkezd
részben irom le.

A vizsgélatok szerint az ADHD-s
szllék tobb mint felének van legalabb
egy ADHD-s gyermeke; mésfeldl az
ADHD-s gyermekek kb. 25-50%-
anak legalabb az egyik szilgje is
ADHD-s (Johnston et al, 2012;
Weiss et al, 2000, idézi: [9]). Az a
tény, hogy — mint kordbban emlitet-
tem — az ADHD esetében magas az
oroklédés kockdzata, azt jelenti, hogy
a csalddban legalibb egy gyermek
vagy a fiatal egyik sziilSje érintett a
szindrémaban [6]. Erintett sziilének
lenni egyszerre esély és kockazat.
,Csak az ADHD-s szilé tudja az
azonos szindrémaval kizdé gyerme-
két igazan, teljes mértékben megérte-
ni, azonban gyakran maganak is van-
nak olyan problémdi, amelyek meg-
nehezitik az egytttélést” [6].

Az el6bbiekbdl] kovetkezik, hogy a
telnétt ADHD-s személy a csalddjira
is hatédssal van. A szindréma kovet-
kezményei lehetnek hdzassigi és csa-
ladi diszfunkcidk (zavart, rendellenes
miikodésmodok), illetve a gyerekne-
velés soran felléps problémdk is [8].
A pérkapcsolat dinamikaja drdmaian
megviltozik a gyermek(ek) megszii-
letése nyomin. Az ADHD-s gyer-
mek felnevelése kihivis, nagyon ke-
mény munka. Ha olyan személy vég-
zi, aki maga is figyelemhidnyos hiper-
aktivitas zavarral kiizd, és nem alakult
ki néla a megtelel6 onirdnyitds képes-
sége, tipikussd valnak a mindennapos
veszekedések, heves konfliktusok a
[2]. A feln6tt-ADHD

olyan tiinetei, mint a hangulatvilto-

csaladban

J/ '\ :

zdsok, ingerlékenység, impulziv reak-

cik, hirtelenharagisig, alacsony
stressztiré képesség és dezorganizilt
életvezetés, negativ hatdssal lehetnek
az egész csaldd életére, s nehezithetik
az interperszonilis konfliktusok meg-
oldasat [8]. Az elébbiekhez tarsulnak
még olyan tulajdonsigok, tényezdk,
amelyek az érintett szilé szamdra na-
gyon gyakran rossz hangulatot, felhd-
borodést és diihkitoréseket okoznak:
a tirelmetlenség, a gyermekek okozta
lirma, kdosz nehéz elviselése, a mo-
notdnia, valamint az unalom nehezen
tirése [2]. Az a tény sem hagyhaté fi-
gyelmen kivil, hogy a figyelemzavar-
ral kiizd6 emberek természetéhez
hozzatartozik az is, hogy a harcot ré-
szesitik elényben a nyugodt megbe-
széléssel szemben, mert a csatdrozis
mindig tobb ingert ad nekik. Ez a
preferencia fiiggetlen az életkoruktol.
Sokkal izgalmasabb egy csalddi csata-
rozds, mint okosan, egylittmikodGen
és békésen megbeszélni valamit. Jelle-

génél fogva a tirgyaldsos rendezés is
nehezebb a figyelemzavarral kiizdd
ember szdmdra, mert kozben fruszt-
riciot kell elviselnie. Ez senkinek sem
konnyt, de kilonésen nem egy
ADHD-s ember szdmira, aki a leg-
szivesebben ugy kezeli a frusztriciét,
hogy kirobbantja magibdl, vagy tul
gyorsan zdrja le a témat — még akkor
is, ha ezzel a sajit érdekei ellen dolgo-
zik —, mintsem hogy kidllja azt a ret-
tenetes torturdt, hogy tiirelemmel le-
gyen [4].

Sok fesziiltséget okoz a csaladi élet-
ben az érintett szill6k rendezetlen
életvitele, a talkoltekezések, hirtelen
rossz gazdasdgi dontések és az id6
szervezésének szinte teljes hidnya [3].
Mint az elébbiekben emlitettik, az
ADHD-s felnétteknél gyakran limi-
taltan mikodnek azok a képességek,
készségek, melyek a csalddi életben
telmertil6 interperszondlis problémdk
megolddsira szolgédlnak [8].

Az ADHD-s gyermekek sziileinek
helyzete nehezebb, mint az ADHD-
tiineteket nem mutaté gyermeket ne-
vel§ sziléké: vizsgilatok alapjin az
érintett gyermekek sziileire jellem-
z8bb a tulreagils, inkonzisztens és
bintets-fegyelmezd nevelési mdd.
Ezek a gyermekek tobb rosszallast
kapnak, mint példdul testvéreik, akik
nem kiizdenek a zavarral, s kevesebb
jutalomban is részestilnek [1].

A figyelemhidnyos hiperaktivitds
zavarral €16 felnSttek mint szil6k
nemcsak az 4torokitésben, hanem
mint kérnyezeti kockazati tényezdk is
jelentds szerepet jatszanak gyermeke-
ik életében. A kiszdmithatatlansdg, a
gyors tempo, a tolakodé viselkedés, a
gyermek elnyomdsa, eldrasztisa, tul-
6visa és a kitorések a gyermekek szd-
mira sokkal nagyobb veszélyt jelente-
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nek, mint a felnétteknek [3]. Az érin-
tett felndttek tdl kritikusan és érzé-
kenyen reagilhatnak ADHD-s gyer-
mekiik ,idegesitd” viselkedésére, mi-
vel sajit gyermeki énjiiket ismerik fel
benne. Ennek az ellenkezgjére is akad
azonban példa: az sem ritka, hogy a
szul6k  talsigosan  azonosulnak
ADHD-s gyermekiikkel, s minden
reakciéjara tolerdnsan és engedéke-
nyen reagdlnak, figyelmen kivil
hagyva azt, hogy mekkora karokat
okoznak igy a gyermeknek [7].

A szil6i énhatékonysig érzésére is
negativan  hatnak a  gyermek
ADHD-tiinetei: a szilsk — kilono-
sen viselkedésproblémdkkal kiizdé
gyermek esetében — kevésbé érzik
megbecsiltnek és elégedettnek ma-
gukat, gyakran szimolnak be alacso-
nyabb foku sziil6i kompetenciaérzés-
rél, valamint fokozottabban élnek 4t
szorongist és stresszt [1].

Arra is van példa, hogy az ADHD-
ban érintett emberek tartézkodnak a
gyermekvallaldst6l, mivel attdl félnek,
hogy gyermekiik is 6r6kélni fogja ezt
a szindrémit. Ertheté médon nem
akarjak, hogy neki is ugyanugy kell-
jen szenvednie, ahogyan 6k szenved-
tek éveken keresztiil. Gyakran fijdal-
masan emlékeznek arra, hogy a tani-
tds sordn kizavartik Sket az osztily-
terembdl, tul lassinak vagy dlmodo-
zbénak gunyoltdk, egész életiikben egy
csédtomegnek érezték magukat, és
mindig a képességeik alatt teljesitet-
tek [7].

A szindréma megléte nem zarja ki
azt, hogy az érintettek j6 és felelGs-
ségteljes szildk legyenek. Gyakran
mégis problematikusnak bizonyul az
ADHD-s anydk nevelési gyakorlata.
Tobb tanulmény bizonyitja, hogy az
érintett anydk a szervezés, a figyelem,
a megillapoddsok megtartisa, az ér-
zelem- és impulzuskontroll, valamint
a tervezés terén gyakran nem szolgdl-
nak megfelel6 mintaul ADHD-s
gyermekeik szdmadra, s emiatt utobbi-
ak nem sajatitjik el kell6 mértékben
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az 6nszabdlyozdst [2]. Ha a sziilének
hidnyoznak bizonyos készségei (pél-
diul az onszabdlyozas), akkor azok
kifejlsdését gyermekénél is kevésbé
tudja elésegiteni (Barkley et al, 2008;
Johnston et al, 2012, idézi: [9]). Kii-
lonleges megterheléseknek vannak
kitéve az egyedilillé anydk. Az
ADHD-ban valé érintettség olyan
megterheld faktor lehet, amelyet egy
szilé sem tud kulsS segitség nélkiil
kompenzilni [2].

A Krause & Krause (2013) pszichi-
ater szerz6pdros arra hivja fel a fi-
gyelmet, hogy az érintett sziil6k gyer-
mekeik szdmdra nagy szenvedést
okozé tényezdkké, bantalmazokka is
vilhatnak. Sok sziil6 agresszidval rea-
gil gyermeke impulzivitdsira, mivel
hidnyzé Onértékelésik miatt attdl
tartanak, hogy gyermekik kilonben
nem fogja Gket tiszteletben tartani. A
szilék egy ADHD-s gyermekkel
folytatott hosszi vita sordn érzelmi-
leg annyira tilterhelddhetnek, hogy
verbilis vagy pszichés erszakra keriil
sor (Dixon 1995, idézi: [5]). A sziils
részérdl torténd erészak gyakran tett-
legességbe is torkollik: a sajat kutatd-
somban volt arra is példa, hogy egy
anya a 13 éves fidval folytatott heves
vita sordn olyan silyos tudatbeszi-
kalt allapotba kerilt, hogy mérlegelés
nélkil, er6sen rasujtott gyermeke fe-
jére egy fémlétraval, amely kis hijin
kiverte a fit egyik szemét.

Lényeges szempont az is, hogy az
ADHD-s sziil8k olyan nagy mérték-
ben fékuszilnak kizdrélag a sajit
problémaikra, hogy nem képesek ész-
lelni gyermekik sziikségleteit, és ezek
gyermekiik részérdl térténd megnyil-
vanuldsait a sajat autonémidjuk elleni
taimadasként élik meg. A Krause &
Krause (2013) szerzSpdros emlitést
tesz arrdl is, hogy sok olyan ADHD-s
felnéttel talidlkozott, aki arrdl szamolt
be, hogy gyermekkordban extrém
szeretethidnyban szenvedett, és sziilei
naponta bantalmaztik. ,Alig hihetd,
hogy a megaldztatisok s az erészak
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milyen formait kellett az ADHD-s
pacienseknek elszenvedniik gyer-
mekkorukban” (Krause & Krause,
92). Tobb esetet is emlitenek példa-
ként, ezek kozil az egyik egy olyan
ADHD-val diagnosztizilt néé, akit
mar az 6vodabdl is kizdrtak impulzi-
vitdsa miatt. 12 éves volt, amikor az
apja 6ngyilkossigot kovetett el, s az6-
ta anyja rendszeresen verte 6t egy bdr-
ovvel — szemldtomast tdlterheltnek
érezte magit attdl a feladattdl, hogy
ennek a nagyon kovetel6dz6 lanynak
a férje segitsége nélkil j6 anyja le-
gyen. A fdjdalom, melyet az anya
amiatt érzett, hogy hazastirsa hirte-
len elhagyta, dtcsapott a kozos gyer-
mek irdnti gytloletbe, aki nyilvinva-
l6an dllandéan a férjére emlékeztette
6t.

A bantalmazasok kapcsin az emli-
tett szerzSk szerint két jelentSs ten-
dencia kilonboztethetd meg. Egy-
részt olyan anydkrdl és apakrdl van
sz6, akik a hidnyos frusztriciétoleran-
cidgjuk miatt impulzivan reagilnak, és
tettlegességre vetemednek a gyer-
mekkel szemben. A reakciénak ez a
formija legalibb bizonyos keretek
kozott kovethets a gyermek szamira,
és emiatt mds lelki kovetkezmények-
kel jar, mint a mdsik forma, melyet a
helyzettsl figgetlen erészak alkalma-
zédsa, a gyermek dllandé megaldzdsa
vagy a linyokkal szembeni szexuilis
visszaélés jelent.

Azok a nék, akiknek mir a csalad-
alapitds el6tt is 6nértékelési problé-
maik vannak, gyakran arrél fantazidl-
nak, hogy milyen csodélatos lenne, ha
lenne egy gyermekiik, akinek az 6sz-
szes szeretetiket és figyelmiket oda-
adhatndk. Emogott az a vagy is ott
van, hogy a gyermekiik révén szerzett
tapasztalatok dltal tegyék meg nem
torténtté a sajit gyermekkorukban
megélt lelki sériiléseket. A torédésii-
kért oromteli mosolyt és megelége-
dést varnak gyermekiik részérél. Saj-
nos, a valésig gyakran mdsképpen
alakul ezekben a csalidokban: a cse-
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csemGk és kisgyermekek gyakran si-
résak, nem alszanak eleget, és erén
folul igénybe veszik az anyik tiirel-
mét. A figyelemzavar is oka lehet an-
nak, hogy az anyik nem ismerik fel a
megfelel idében, hogy mire van
sziiksége a gyermekiknek, s nem ala-
kul ki koztik és gyermekik kozott
megfeleld kommunikicié. A szerzék
szerint ez a rossz egymdsra hangolé-
dis az oka annak, hogy sok ADHD-s
nének biintudata van, rossz anydnak
érzi magit amiatt, hogy a korabban
annyira vigyott gyermek teherré, a
mindennapi élet pedig sokkal meg-
erdltetGbbé vilt szamdra anndl, ahogy
az anyasdgot valaha is elképzelte. Azt
gondolja, hogy a gyermek miatt vég-
leg megsziint a kordbbi életmindsége.
Néhdnyan kozilik emiatt valésdgos
gytloletet éreznek gyermekiik irdnt, s
ez a fentiekben emlitett bdntalma-
z6kka viltoztatja Gket. A gyermekek
teljesen védtelenek az ilyen jelensé-
gekkel szemben, 6k csak azt érzéke-
lik, hogy nincs esélyiik rd, hogy meg-
szabaduljanak az dlland6 szenvedés-
t6l. Az ADHD-val kizdé anyik
gyakran az impulzivitisuk miatt nem
ismerik fel azt, hogy milyen nagy
mértékben félemlitik meg, helyezik
pszichés nyomds ald és bantalmazzak
érzelmileg gyermekiiket. A béntal-
mazé anydk a pszichoterdpia sordn
szégyenérzetik ¢és kétségbeesésiik
miatt gyakran csak hosszabb idé el-
telte utdn mernek arrél beszélni, ho-
gyan viltak gyermekeik valésigos
kinzéikka. Azok a nagyfokd impulzi-
vitdssal kiizd6 sziilék, akik az ADHD
kombinalt tipusdba tartoznak, gyak-
ran arr6l szdmolnak be az Onsegitd
csoportokban, hogy felhivtik a gyer-
mekvédelmi hivatalt attdl valé félel-
mikben, hogy gyermekiket egy he-
ves konfliktus sordn agyon is verhetik.
A konfliktusok ilyen nagy mértékd
eszkaliciéja hiperfékuszalisként ér-
telmezhetd, mely a sziilében levé fel-
torlédott harag miatt alakult ki. A
nem diagnosztizélt szil6k esetében
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az ilyen konfliktusok rendkivil meg-
terhelik a mar kordbban is igen ala-
csony foku oOnértékelést, mivel nin-
csenek tisztdban azzal, hogy honnan
szarmazik lényiknek ez az oldala.
Mint a fentick is mutatjik, az
ADHD a csalidokban megndoveke-
dett stresszhez, csokkent eréforrasok-
hoz és tetemes negativ tapasztalatok-
hoz vezet [5].

Az ADHD-s sziil6kre jellemzé na-
gyobb stressz, kovetkezetlen sziil6i
fegyelmezés és rendszertelenség is
fokozhatja a gyermek viselkedési tii-
neteit. Kutatisok szerint a sziil6i
ADHD (a szilé nemétdl fiiggetle-
ntl) az ADHD sulyosabb kimenete-
lével (Agha et al, 2013; Takeda et al,
2010, idézi: [9]), az agresszié maga-
sabb szintjével (Farbiash et al, 2014,
idézi: [9]) jar egyltt a gyermeknél
(Griggs & Mikami, 2011, idézi: [9]).

Emellett mds pszichés zavar is na-
gyobb ardnyban fordul el6 ADHD-s
szil6k gyermekeinél [9].

Szamos kutatds vizsgilta a szildi
stressz mértékét az ADHD-s sziilék
és gyermekeik korében. Barkley és
munkatirsainak (2008) kutatasiban
az ADHD-s sziilsk magasabb sziléi
stresszrél szamoltak be, mint a nem
klinikai kontrollcsoport. A mintit to-
vibb vizsgilva azt is megfigyelték,
hogy milyen sziil6i és gyermeki jel-
lemzdk felelések leginkdbb ezért a
magasabb stresszért. Eredményeik
szerint a szlil6i komorbid depresszid,
a gyermek oppoziciés zavara (ODD)
és a figyelemzavaros tiinetek silyos-
sdga szignifikdnsan eldrejelzi a szuléi
stressz magasabb értékét [9].

Az ADHD-s sziil6knél nehézséget
okozhat mar az is, hogy szakmai se-
gitséget kérjenek gyermekiik problé-
midjaval kapcsolatban, illetve kozre-
miikédjenek a gyermek kezelésében.
A gyermekkori ADHD kezelése
ugyanis (példdul a terdpia elSirdsai-
nak megtartdsa) igen nagy felel8ssé-
get helyez a szilére, amely egy
ADHD-s sziil6 szamara fokozott ne-

hézséget okozhat, s ronthatja a keze-
1és hatékonysagat (Chronistuscano et
al, 2011; Sonuga-Barke et al, 2002;
Waite & Ramsay, 2010, idézi: [9]).
Azok az érintett anyak és apdk, akik
gyogyszeres kezelésben részesilnek,
és szil6tréningen vehetnek részt,
nagy hélit éreznek azért, hogy meg
tudjak tanulni, hogyan bdnjanak ,re-
nitens” gyermekeikkel ahhoz, hogy el
tudjak kerilni a problémak djabb ki-
élezdését. Tovabba a szakszer( se-
gitség dltal konnyebben sikertl azo-
nosulniuk ADHD-s gyermekiikkel,
akit sajat problémaik miatt korabban
folyamatosan elutasitottak [5].
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A szocialis fogyatékossag -
orok gyerekek, gyermekkor nélkiil

Vannak embertirsaink, akik nem
mutatnak egyittérzést, szinalmat. De
még az onkontroll erdfeszitését sem
latni rajtuk. Ezek a fiatalok talnyomo-
részt bidntalmazé vagy elhanyagold
csaladbdl szdarmaznak. A gyermekott-
honokban, csalidotthonokban nem
ritkdn latunk olyan fiatalokat,
akik gy verik tdrsaikat, hogy
az arcukon még csak harag
sem latszik, s néhany ttés
utin sem hagyjak abba a bin-
talmazést. Elvezik a masiknak
a szenvedését, vagy 6romot ad
nekik a masik feletti hatalom.
Az 6kor 6ta keresik a beillesz-
kedési problémik okait.

A gyermekkori agresszié
mogott a korai elhanyagolas,
érzelmi éhezés és/vagy bian- |
talmazds huzédik meg. Persze
felmeriil a kérdés, hogy az el-
hanyagolé csalddok elhanya-
golé tirsdalomban élnek-e.
Ugyanakkor a transzgenerd-
ciés problémik (alkoholiz-
mus, depresszio, agressziv-el-
nyom¢ magatartds), ahogy az
elnevezés mutatja, sokszor 4—
5-6 nemzedéken 4t tartanak.
Koribban azt gondoltuk, ha megsziin-
nek a nagy létszimi gyermekottho-
nok, ha majd kisebb létszamu csaldd-
otthonba kertilnek a gyerekek, akkor
jobb lesz a helyzet. Am az agresszio, a
sz0kdosés megmaradt, az érett maga-
tartds hidnya tovdbbra is tapasztalhatd.
Az er6s késztetés, rovid tavu kielégulés
és a kovetkezmények be nem litdsa
ugyanolyan probléma. Ugy ttinik, a
korai rossz csaladi mintik, az elszenve-
dett csaladi bantalmazis vagy elhanya-
golds nehezen vagy akdr nem korrigal-

haté nyomot hagyott az ilyen fiatalok-
ban. KI JAVITJA MEG AZ EM-
BEREKET?
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Az agresszi6 nagyon gyakran jar
egyltt az agy homloklebenye kontrol-
146 funkcidjdnak gyengeségével. Az is
igaz, hogy a bantalmazds sorin megje-
lent stresszhormonok géneket kap-
csolnak ki és be, igy az illetd érzékeny
minden stresszhelyzetre. Sét, rosszul

Nagy Zoltan illusztracidja

értékeli az emberi viszonyokat. Az
ilyen ember amigdaldja és hippokam-
pusza — péros és szimmetrikus agyi te-
riletek, s a félelemérzetért felelések —
masképp mikodik, mint a stresszt job-
ban tir6 embereknél. A bantalmazott
ember amigdaldja, hippokampusza és
az eliilsé ovtekervény (a cinguldris ké-
reg el6része) hamarabb fij vészriadot.
Ilyen aspektusban Lombroso nem
alaptalanul gondolt ,biin6z5” génekre.
Merthogy a hormonok dthangoljik a
gének mikodését. A szeretethidny
még a biolégidnkat is kdrositja. Peda-
gégiai és lélektani kérdés az, hogy ha
nem égnének ki a pedagégusok, lehet-

ne-e¢ legfeljebb nyolcfs csaladottho-
nokban rehabilitdlni a nehéz sorsu
gyermekeket. Az én koromban elkép-
zelhetetlen volt a megvert tandr, meg-
késelt tandrné esete.

Korrigilhaté-e a gyermekkor hid-
nya? Azt latjuk, hogy igen is, meg nem
is. Esete valtogatja, hogy valaki las-
san megtanul-e Gjra két6dni, em-
patikussa valni, szeretetet elfogadni
s a konfliktusokat nem &kollel
megoldani. De az is igaz, s az agy-
kutatds csak megerdsiti, hogy lesz-
nek olyan, abizuson dtesett gyer-
mekek, akiknél az empdtidért fele-
18s agyi teriiletek nem j6l miikod-
nek. Ilyet gyakran ldtni az Gn. pszi-
chopitidban, szociopatidban. Kor-
szerlien: az antiszocidlis személyi-
ségzavarban 1év6 nem tudja, hogy a
vildg: tirsas esemény. Kordbbi hi-
baibél nem tanul. Nem érez egyiitt,
vagy csak addig, amig mdsokat ma-
nipuldl. Nem szorong. Es tgy tti-
nik, nem tud szeretni, de még la-
zdbb kotédésre sem képes. Akit
bantalmaztak, vagy rosszul szeret-
tek, nem tud bizni a szeretetben,
gatldsos vagy agressziv lesz. Csak-
hogy a serdil6kor (ma: 12-15. élet-
év) id8szaka az utolsé ,neurobiol6giai”
periédus, amikor még véltoztatni le-
hetne a negativ hatdsokon. Jaj annak a
tarsadalomnak, amely nem tudja, nem
akarja ért6 szakemberekre bizni a
gyermekeket! Jaj annak a tirsadalom-
nak, amely nem akar elég pedagégust-
gyogypedagdgust, pszicholégust meg-
fizetni. Bumerdngként latja viszont a
bortonokben azokat, akiken még tu-
dott volna véltoztatni!

A ki nem alakult személyiség szoci-
dlisan is ugyetlen. A szocidlis elszige-
teltség fdjdalmat sziil, a fijdalom pe-
dig agressziét. No de ki fejezi be a sze-
mélyiségfejlédés elsé szakaszat?
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Amelyrél tudjuk, hogy bér a személyi-
ségfejlédés lelassul, nem fejezédik be —
optimélis esetben. Még ha hiibavalé-
nak tiinik is, valamennyire gondozni
kell a gyermek- és fiatalkord szocidlis
fogyatékosokat, s gondoskodni kell r6-
luk. Hogy megélhessék, hogy létezik,
létezne segité kornyezet. Még akkor is,
ha sokszor az az ember benyomaisa,
hogy az érintettek ezt nem értékelik.
Ha a tiarsadalom nem gondozza ezeket
a flatalokat, a bortonokben fognak ki-
kotni. A kiégés megelézése végett 6té-
venként egy év szabadsdgot kellene
adni a szocidlis munkdsnak, szocidlpe-
dagégusnak, pedagdégusnak, pszichol-
gusnak, gondozénak.

Nagyon nehéz motivilni a szocidlis
fogyatékossiggal él6ket, az agressziva-
kat, a generalizalt (egész napon dt)
szorongokat, a szocidlis fébidsokat
(akik tdrsas kornyezetben félnek).
Egyetlen mentalhigiénés programunk
van: felilirni a rogziilt, hibds progra-
mokat. Tarsasjaték, tirsas helyzet, tar-
sas feladatok, Onismereti jatékok —
hogy 4j szocidlis és viselkedésmintit
tanulhassanak. A biintetés nem elég, s
az egyetlen vilasz sem lehet. Bir em-
beri jogba utkozik, az elégtelenil mii-
kodé csaldadbél ki kell emelni a gyer-
meket. Akkor, ha a csalidok tobbszori
probilkozasra sem tudnak mélté mo-
don nevelni. Nincs sziikség arra, hogy
a gyermekeket Ujra és tjra traumatizdl-
jak, vagy ujolag elShivjanak bennik
rombolé mintdkat. A csaldd ilyen eset-
ben nem szent, hanem veszély forrisa.
Az dltaldnos veszély, hogy az agressziv
fiatalok egyben éretlenek is. Oszté-
n6k, impulzusok rangatjdk Sket. Nem
szabadok, nem tudnak sem késleltetni,
sem gondolkodni. Az agresszivits
egyben a késleltetési képesség (hom-
loklebeny) hidnya is. Epp azért nem
vagy nehezen motivalhaték, mert
nincs tartés kapcsolatuk, és viszont:
tartés motivicié nélkil nem tudnak
kitartani valaki mellett. Motivacids
rendszereink tobbsége a tdrsas viszo-
nyainkat vezérli. Ezek az idegmagok
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és idegpalyak dopaminnal mikodnek.
A dopamin 6romot, sikerérzést és erds
motiviciét idéz els. A boldogtalan fia-
talok ezért hasznalnak szereket. Nagy
résziik épp a dopaminra hat, a munka
sikere és sikeres tarsas kapcsolat nélkil.
A szerhasznalat a szeretethidny okédn
torténé oningerlés. Az alkohol, niko-
tin, nagy adagban fogyasztott koffein,
az evés, a kokain igy vilt ki fliggéséget.
A szerhasznilat id6legesen csokkenti a
tarsas és iskolai kudarc érzését, a rossz
csalddi multbdl felmerils dithot, szo-
rongist. A szer hatdsinak elmultaval
azonban sévargds (craving) alakul ki, s
lassan rogzédik a szerhasznalat. Ahe-
lyett, hogy a fiatal masképp viszonyul-
na, viselkedne.

Az elhanyagolt, agressziv fiatalok
teste is mds lesz. N§ a glutamatmole-
kuldk szima, amelyek a stresszreakciét
kozvetitik, n6 az adrenalin (szimpati-
kus idegrendszer) és noradrenalin
(agytorzs), a kortikoszteroid hormo-
nok szintje, ezek tipikus stresszhor-
monok. Magas lehet a dihidrotesz-
toszteron (DHT) szintje még ndk
szervezetében is, ez is felel6s az ag-
ressziéért. Csakhogy az éretlenség, ag-
resszid, az impulzusok kontrolldldsdra
val6 képtelenség hamar vezet tettle-
gességhez, lopdshoz, azaz deviancidk-

hoz. A koribban ,éretlen, dithos fiatal”

kriminalis személyiség lesz. Am a kri-
mindlpedagégia nem a bortonokben,
javitéintézetekben kezdédne — ha mar
annyit beszélink a megel6zésrél. A
VESZELYEZTETETTSEG fogal-
mit és kritériumrendszerét megalkot-
va a kiskamaszkortdl fogva fontos a
szocidlisan fogyatékos fiatalok pre-
vencidja, nevelése-dtnevelése, de ut6-
gondozdsa is. A fentiek alapjan fontos,
hogy legyen késébb kezdhet6 az isko-
la: az iskolaérettség elérésekor.
Ugyanakkor az iskolakotelezettség
tartson 18 éves korig — a szocializdci-
0s lehetSséget kitdgitva. KISEBB
OSZTALYT! Személyes kotsdés,
kapcsolat nélkil NINCS motivalt ta-

nitis! Az ember egytttmikodésre ter-

szocialis fogyatékossag

mett lény, a politikusok egyszertien
nem vesznek tudomast arrél, hogy ta-
nitani-nevelni csak személyesen lehet
(6vondk, tanitok). Kotddési szitkségle-
tében még a kamasz is az.

Vajon van-e Gsszefliggés a makro-
szocidlis (tdrsadalmi) tapasztalat és a
mikroszocidlis, csalddi torzuldsok ko-
z6tt? Amit a krimindlpszicholégia mi-
lidartalomnak mond, azt sugallja,
hogy minden baj oka a csalddi drta-
lom, bantalmazis, szexudlis visszaélés.
Am kis kozosségekben, torzsekben
nincs sem neurdzis, sem blinozés. Er-
dekes médon a biinézéshez népes tar-
sadalom is kell. Ehhez sem a szegény-
ség, sem a jellemtorzulds nem elég. A
tdrsadalmi felelGsség tehit adott, csak
épp megfoghatatlan. Intézményeket
hozunk létre, izoldlt felel6sségekkel:
kiilon-kiilon minden részteriilet érin-
tett, jol korulirt felelgsséggel, csak épp
valahogy az egész hatrinyos helyzetd,
sokszor 6nsorsronté ember képe nem
rajzolodik ki. A tirsadalom szemét-
dombja a sorvadoé kisfalvak és a borto-
nok.

A tandr, a csaldd, a gyermekjoléti hi-
vatal, az ifjusigvédelem, a gyogypeda-
gogus, a renddrség és a pszicholégus
mind: felelss. Am az alkalmazkodasi
zavarral é16 fiataloknak egynemd, sta-
bil, dllandé kérnyezetre van szikségiik.
Sem kisgyerek, sem serdil, sem az al-
kalmatlan sziil§ gyermeke nem tudja
magitol elsajititani a tdrsadalmi
egyiittélést. En még szolfézsoran is ro-
viden elmondom, mi a gydsz, a fiik-
nak, hogyan udvaroljanak. Tarsadal-
munk nem tdl egyuttérz8, mondhat-
nam, a mai magyar tirsadalom is szo-
cidlisan fogyatékos. Nem vagyunk
eléggé egyuttérzdk, s a szocidlpolitika
sem ¢éri el a nyugati tirsadalmaké
szintjét. Marpedig az empatiadeficitre
fiataljaink vélasza szintén empétiadefi-
cit lesz.

Dunkel Nepomuk Norbert PhD

filozétus, zeneterapeuta,

gyogypedagdgus
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Oktatas és tarsadalmi mobilitas a Felvidéken
élo siketek korében a 20. szazad elején’, 1. rész

A siketek 19. szdzad végi, 20. sz4-
zad eleji magyarorszdgi pozitiv ird-
nyd tdrsadalmi mobilitdsinak torté-
netében meghatirozé szerepet jat-
szott az iskoldztatds. Magyarorszi-
gon 1802-ben, Vicon jott létre az el-
s6 siketintézet, amely célul tdzte ki,
hogy — a kézépkor 6ta uralkodé fel-
fogissal ellentétben — a siketeket a
tarsadalom ,hasznos tagjaivd” tegye.
A térsadalomban a siketekkel szem-
ben negativ attitd élt: koldulnak,
csalddjuk tartja el Sket, a tirsadalom
szempontjabol hasznavehetetlenek.
A vici intézet és az dltala képviselt
oktatdsi mddszerrel tanitottak szd-
ma kevésnek bizonyult ennek a
szemléletnek a megviltoztatisihoz,
a siketoktatds irdnti tdrsadalmi igény
kialakuldsdhoz. A fordulatot a kie-
gyezés kordnak prosperdlé idészaka
hozta meg. 1918 végére a siketisko-
lik szdma 16-ra nétt, s az orszig
egész tertletét lefedték. Létrejottik
és az altaluk hasznalt oktatdsi méd-
szer elésegitette az ott tanulék pozi-
tiv irdnyd tirsadalmi mobilitdsinak
novelését.

A Felvidéken a szazadfordulé td-
jan kezd6dott meg a siketoktatis.
Hiérom intézet alakult: Pozsonyban,
Kérmocbanyin és Jolsvan. Ezek
minden tanév alkalméval iskolai ér-
tesit6t adtak ki. A tanulmdnyban a
kérmocbényai, a jolsvai és a pozso-
nyi siketintézet iskolaértesitdi kertil-
nek géres6 ald a tdrsadalmi mobili-
tasi folyamatok vizsgilata céljabdl.
Az értesitSk forrasértékét az adja,
hogy tobbek kozott tartalmazzik a
tanulk névsorit, érdemjegyeit, csa-

Whor hasomitian @ nGgrad) i A7 egyhon reresl
» oIl beeeleslbdMbal niit mata tolh srer

ladi hattértényezéket és az iskolara
vonatkozé statisztikai adatokat. A
végzett névendékek késébbi életpa-
lydjara is utalnak.

A nevezett forris, illetve a korabeli
sajtéforrasok segitségével nyomon
kévethetd, hogy a 20. szdzad elején
milyen szerepet jatszott az oktatds a
Felvidéken €16 siketek pozitiv tirsa-
dalmi mobilitdsdban.

1. Oktatdstorténet

és a tarsadalmi mobilitds

Annak kutatdsa, milyen szerepet
toltott be az iskola a felfelé irdnyulé
tarsadalmi mobilitdsban, a tirsadal-
mi emelkedésben, nem szamit 4j ke-
letd témanak. Mivel ebben a mun-
kiban a 20. szdzad eleji oktatdsi in-
tézmények kertilnek géresé ald, ér-
demes kiemelni Mészaros Istvin,
Németh Andris és Pukdnszky Béla
neveléstorténeti targyd munkassagit
(Mésziros—Németh—Pukinszky,

2000), az 1860 és 2000 kozotti id6-
szak oktatdspolitikdjaval foglalkozé
Nagy Péter Tibor kutatisait (Nagy,
2010), tovabbd Magyar Adélnak az
értelmi fogyatékossiggal él6k okta-
tastorténetével is foglalkozé miivét
(Magyar, 2018).

Az iskoldztatis és a tdrsadalmi
mobilitds Osszefliggésének kutatisa
terén kétféle irdnyzatot lehet meg-
kulonboztetni. Az egyik tendencia,
amikor egy vagy tobb iskola igény-
bevevdinek a tirsadalmi hovatarto-
zésat probdljak rekonstrudlni, ebben
osszefuggéseket talalni és tanulsigo-
kat levonni belgliik. A mésik irdny-
zat, amikor egy bizonyos rendez8elv
szerint, példdul foglalkozis, nemze-
tiség, felekezet, lakéhelyhez kotédés
alapjan kilonitink el egy tarsadalmi
csoportot (Ugrai, 2019, Sasfi, 2014).
A jelen tanulmanyban a fogyatékos-
sagtipus (siket) és a torténeti fold-
rajzi meghatirozds (Felvidék) adja
meg a rendezGelvet, s ennek alapjin
elemzem a hirom felvidéki siketin-
tézet oktatdsi tevékenységét s tanu-
16ik tirsadalmi mobilitdsat.

2. A tobbségi tarsadalomnak

a fogyatékossdggal él6khoz valé

viszonya a toérténeti korokban

Az emberi kozosségek kiilonbozds
moédokon  kozelitettek a torténeti
korokban a fogyatékossiggal €16
emberek felé. Konczei Gyorgy (idézi
Andor, 2009, 8) szerint ,a fogyaté-
kossig megitélése, az ilyen ember
beilleszkedése nemcsak korhoz, ha-
nem kultirahoz is erésen kotott jel-
leg”, és véleménye szerint a fogya-

A szerzd ezzel a munkdjaval a Selye Janos Egyetem tudomdnyos didkkori konferencidjanak egyetemi forduldjan elsé
helyezést ért el a torténelemtudomdnyi szekcidban. 1émavezetd: dr. habil. PaedDr. Horvdth Kinga PhD

2020/3

11



e ey

tékossdg mint probléma a 20. szdzad
kozepétdl vilt viligméretiivé.

Az 8skozosségi tarsadalmakban
él6 népeknek a fogyatékossiggal
él6khoz valé viszonydrdl nincsenek
hiteles adataink. Feltételezhetd,
hogy — alkalmazkodva a létért folyé
kiizdelemhez — a felnéttkort csak az
enyhébb fogyatékossiggal €16 gyer-
mekek élték meg. Az Gskori hiede-
lemvildgban nagy szerepiik volt a
telting, csodds jelenségeknek. Ter-
mészettolotti er6knek tulajdonitot-
tak Oket. A legfeltindbb fogyaté-
kossdgok is valészintileg ilyen érzel-
meket viltottak ki az 8skor emberé-
bél.

Az 6korban sem alakult ki egysé-
ges szemlélet a tdrsadalmi tobbség
korében. Az egyes fogyatékossigti-
pusokkal él6 emberek megitélése, a
réluk alkotott kép egy-egy kultdrin
beliil is eltérs volt. Altaldnos jellem-
28 vondsa a kornak, hogy az akkori
tarsadalmak tobbségében az embe-
rek a betegséget és a fogyatékossdgot
isteni biintetésnek vagy mds termé-
szetfolotti hatalmak emberre mért
csapasinak tekintették (Kdészeghy—
Parragh, 2003, 7).

A kozépkorban bekovetkezd tir-
sadalmi valtozdsok kihatottak a fo-
gyatékosok helyzetére is. Az egyhdz
az emberi tevékenység minden teri-
letére kiterjesztette irdnyité hatal-
mat, az egész nevelési rendszer at-
alakult. Ez a vildgnézet az orvostu-
domdnyra is hatédssal volt.

A kereszténység a felebariti szere-
tetet, az elesettek védelmét, megse-
gitését hirdette. Létrehoztik az elsé
befogadé intézményeket, menedék-
hézakat, asylumokat, amelyeket a rd-
szoruld, elesett és fogyatékos embe-
rek szdmira létesitettek. Azonban
ellentmondais figyelhetd meg: a segi-
t8, befogadé tarsadalmi attitlid mel-
lett a kozépkor végén mir feler6so-
dott a fogyatékossiggal él6k stigma-
tizdldsdra, elzdrdsdra, majd szamuzé-
sére irdnyul6 torekvés is. A kor isko-
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laztatdsi szinvonalan fel sem vet6-
dott az a kérdés, hogy a fogyatékos
gyermekek is részesiiljenek valami-
lyen oktatisban. A szilék sokszor
elrejtették Sket, kornyezetik eldl is
titkoltak létezésiiket.

A kozépkori eurdpai keresztény
tarsadalom felfogisa szerint a fogya-
tékosok is Isten gyermekei, akiknek
szereplik van a tdrsadalom szerves
egységének fenntartdsiban. A gaz-
dagok tinnepségeinek és mulatsigai-
nak egyik ritudlis eleme volt az,
hogy maguk kézé engedték a kol-
dusokat, és az alamizsnanyujtds alta-
liban is keresztényi cselekedet volt,
Istennek tetsz§ tett. A koldusokat és
a fogyatékossdggal élGket a termé-
szetes vilagberendezkedés sziikség-
szerd kellékeinek tekintették. A
kozvélekedés szerint a fogyatékos-
siggal ¢él6k nem képesek fizikai
munkdt végezni, a hadviselésben
részt venni, ezért megélhetésiik bi-
zonytalan.

A reneszénsz kordnak mentalitdsa
mdr korvonalazta a viltozist, de az
akkori szemlélet sem volt egységes a
togyatékossaggal ¢él8ket illetGen,
ugyanis példinak okdért az értelmi
togyatékosok esetében megmaradt a
stigmatizalo, kirekesztd magatartds.

A felviligosodis idején kezdsdott
és a 19. szdzadban valt egyre elter-
jedtebbé a rehabiliticiéra valé t6-
rekvés, a fogyatékossiggal ¢él6k
megfeleld segédeszkozokkel valé el-
latdsa, képzésiik és ennek segitségé-
vel a tirsadalomba valé integrala-
suk. A 20. szizad mésodik felében a
togyatékossiggal él6k esetében a fi-
gyelem az emberi jogaik érvényesi-
tésére iranyult. Ugyanis az ENSZ
1948. december 10-én elfogadta az
Emberi Jogok Egyetemes Nyilatko-
zatdt, amelynek 6 gondolata: ,Min-
den emberi lény szabadon sziiletik,
és egyenlé méltésiga és joga van.”
Innen indult az a térekvés, hogy a
togyatékossiggal él6 embereket
ugyanazok a jogok illessék meg,
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mint ép tdrsaikat (Kdlman-Kon-
czei, 2002). Magyarorszagon 2007-
ben fogadtik el a fogyatékossiggal
é16 személyek jogairdl sz616 ENSZ-

egyezményt.
2.1. Siketek a kiilonb6z6 torténeti
korokban

Az 6korbdl talilunk el8szor siket
személyekhez valé viszonyra vonat-
kozé utaldsokat, feljegyzéseket. Hé-
rodotosz a gordg—perzsa haborurdl
sz6l6 miivében is megemliti Sket, de
a legismertebb Arisztotelész dllitisa,
miszerint aki ,siketnek sziletik, az
érzéketlenné vilik a gondolkoddsra”
(Fogyatékossiagtudomdnyi fogalom-
tar, 2009, 9). Arisztotelész a siketek-
kel egyiitt a tobbi fogyatékost is ,fe-
lesleges” embernek gondolta. Azon-
ban a mezopotdmiai el8jeljoslé sz6-
vegek a fogyatékossiggal él6k bizo-
nyos csoportjai jelenlétének pozitiv
jelentést tulajdonitanak: ,ha egy vi-
rosban a némdk szamosak, ez azt je-
lenti, hogy a virosnak jé lesz”(K&-
szeghy—Parragh, 2003, 7).

A zsid6sig legjelentésebb irott
forrasiban, a Térdban a kovetkezs-
ket olvashatjuk. ,Ne dtkozd a némit,
és ne tégy akadalyt a vak utjiba, ha-
nem féld Istenedet.” A gorogkeleti
egyhdz Apostoli kdnonjiban olvas-
haté egy tétel: ,Ha a férfi siket vagy
vak, ne legyen piispok bel6le, nem
mintha megbecstelenitett lenne, ha-
nem mert az egyhdz érdekei nem
szenvedhetnek csorbat” (Kalman—
Konczei, 2002, 32-34).

A hallassériiltek kozépkori torté-
netére vonatkozdlag alig van irott
forrasunk. A kozépkorban bekovet-
kezé tarsadalmi valtozasok kihatot-
tak a fogyatékossiggal él6 emberek
helyzetére. A munkdra és a keresz-
tény életvitelre hangsulyt helyezg, az
elesettek gyimolitdsit hirdet6 egy-
héz nem volt diszkriminativ jelleg(,
nem tagadhatta ki a fizikai munkéra
alkalmas, kizdrélag hallasukban fo-
gyatékos embereket. A kolostorok-
ban a papok és az apicik foglalkoz-
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tak siket gyermekekkel, mas fogya-
tékossdggal él6kkel egyetemben. A
korra jellemz8en ellentmondds is
érezhets: a keresztény ember sza-
mara a réluk valé gondoskodas fon-
tos erkolcsi kotelesség volt annak el-
lenére, hogy a fogyatékossdgot isteni
megtorlasnak, Isten biintetésének
vélte — hasonléan az 6kori felfogas-
hoz. A fogyatékossiggal sziiletett
gyermeket az 6rdég mivének is te-
kintették, s boszorkianyként tldoz-
ték azt az anyat, aki ilyen gyermeket
sziilt. (Kialman—Konczei, 2002, 45—
46)

A kozépkorban a virosiasoddssal
egy idében megindult a vidéken
¢él6k varosokba valé bedramldsa. Itt
feltehetSen a siketek is kozelebb ke-
riltek egymashoz a falvakban él6k-
hoz képest, akik elszigetelten, na-
gyon kevés emberrel érintkezve él-
ték az életilket. A virosban lakék
egymdst segitve, sajit kommunika-
ciéjukkal zart kozosségeket alkot-
tak.

A reneszdnsz szemlélet pozitiv
valtozdsokat hozott a siketek irdnti
tarsadalmi attitGdben. Cardanus
(1501-1576) olasz filozéfus és fizi-
kus szakitott azzal a kordabban ural-
kodé felfogdssal, hogy a siketeket
nem lehet oktatni. [jgy vélte, sza-
mukra egyéni foglalkozis sziikséges,
megfelel6 oktatdsi mddszerrel Gket
is meg lehet tanitani irni-olvasni, s
értelmezni is megtanuljdk az el-
mondottakat, illetve leirtakat. (Va-
sak Ivan, 1996, 11). Spanyolorszig-
ban Pedro de Ponce (1520-1584)
bencés szerzetes 1580-ban kezdett
el siketeket beszélni, irni-olvasni ta-
nitani. A siketek oktatdsival megin-
dult a kommunikiciés eszkoziik: a
jelnyelv fejlédése és tarsadalmi elfo-
gadottsiguk noévekedésének igen
lassd folyamata. Ugyanebben az év-
ben készilt Richard Carew Corn-
walli tanulmany cimd irdsa, amely-
ben a siketekkel kapcsolatos megfi-
gyeléseit rogzitette. Szerinte a sike-
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tek hirom mdédon tudnak egymds
kozott kommunikédlni: mimikéval,
sz4jrol olvasdssal és jelnyelvvel. A
jelnyelv kutatdsa és els6 ismertetése
szintén egy angol nevéhez fiiz6dik:
John Bulwer 1644-ben Chirolégia,
a kéz természetes nyelve cimd két-
részes mivében a kéz és az ujjak ki-
tejezésre valé haszndlatival foglal-
kozott. Az dbrikkal bdségesen il-
lusztralt kdnyv csoportositja az em-
beri érzelmeket, és hozzajuk rendeli
a megfelel gesztust. Utdna is sziile-
tett ebben a témakoérben mive: Phi-
locophus, a siketnéma emberek ba-
ritja és a Philocophus, avagy a siket
és néma emberek tanitisa (Vasik,
1996, 17).

Descartes 1637-ben irott, Erteke-
zés a modszerr6l cimd filozéfiai
munkdjiban foglalkozott a siketek-
kel. Az altaluk haszndlt kommuni-
kaciérdl a kovetkezdket irta: ,[...] a
sziletett siketnémak, kik éppuagy
vagy még inkdbb meg vannak foszt-
va a beszél8szervektsl, mint az alla-
tok, maguktdl szoktak bizonyos je-
leket kitaldlni, amelyek édltal megér-
tetik magukat azokkal, akik rende-
sen korilottik vannak, és idejiik van
megtanulni a nyelviiket” (Descartes,
1992, 65). A felviligosodds ember-
bariti szelleme egyre inkibb utat
tort magdanak Eurépaban. Ez az ok-
tatdsi mddszerek megvaltozasiban
is észlelhets volt. Franciaorszagban
Charles-Michel de I'Epée (1712-
1789) abbé azért, hogy siketeknek is
atadja a valldsi ismereteket, megta-
nulta a jelnyelviiket. R6vid idé mul-
va mdr iskolat is alapitott, amelyben
az dltala kidolgozott egységes jel-
nyelvi rendszer volt a kommunika-
ciés és nevelési eszkoz. (Késa—Lo-
vaszy, é. n. 2) Samuel Heinicke
(1727-1790) német tanité 1754-
ben taldlkozott egy siket kisfiaval, és
beszélni tanitotta a Surdus loquens
cimt konyv segitségével. Az élmény
hatdsdra el6bb Eppendorfban Iétesi-
tett kis iskolat siket gyermekeknek,
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majd 1778-ban Lipcsében a vilasz-
téfejedelem timogatdsival megala-
pitotta a siketek elsé poroszorszagi
intézetét. Heinicke 1'Epée-vel
szemben azt vallotta, hogy a képek-
ben, irdsban, jelekben gondolkodis
bizonytalan, ezért a siket gyermeket
a hangzébeszédre kell tanitani.
Moédszerében a jelnyelv csak segéd-
eszkozként van jelen, mindjirt kez-
detben a hangzébeszéd tanitisa és a
sz4jrél olvasds elsajitittatdsa a fel-
adat. 1778-ban még egy iskola léte-
sult, Berlinben. A francia modell
hatdsa érvényesilt, amikor 1779-
ben Bécsben létrejott a Siketnémdk
Intézete (Szepessyné, 2009, 9., Gor-
dosné, 1962, 109-111.).

A 19. szizadban a siketoktatisban
két médszert hasznaltak. Az egyik a
jelnyelvre tdmaszkodott. Hattyér
(2000, 77) definicidja szerint a jel-
nyelv — mint minden nyelv — a gon-
dolatok és az érzések kozvetitdje, a
kommunikacié6 eszkéze. Sajitos
egyéni szerkezete, nyelvtana van,
mely eltér a beszélt nyelvekétsl, de
azzal egyenértékd. Legf6bb jellem-
z8je, hogy elsédlegesen a siket em-
berek nyelve, melyet ugyanolyan
kommunikativ célokra hasznilnak,
mint a hallé emberek a beszélt nyel-
veket. A jelnyelvi médszert, mivel
kovetsi szamara a I'Epée dltal 1770-
ben létrehozott périzsi siketintézet
volt a minta, francia mddszernek
nevezik.

A maisik médszer — a német — pe-
dig a hangzé beszédnek a jelnyelv
teljes kizarasival valé elsajatitisin
alapult. A hangzé beszéd elsajatita-
sdnak tanitdsa német nyelvtertileten
honosodott meg Samuel Heinicke
jovoltabdl, elsésorban azt a célt tart-
va szem el6tt, hogy a siketek ennek
hasznélatdval jobban be tudnak il-
leszkedni a t6bbségi tirsadalomba.

Szepessyné Judik Dorottya

PhD-hallgaté
Selye Janos Egyetem
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siket gyermekek oktatasa

Gondolatok a siket gyermekek jelnyelvi
és hangzo nyelvi (bilingvalis) oktatasaral, II.

Jelnyelv

a mindennapi interakciok sordn

Az anyanyelv elsajdtitisa — igy a
jelnyelvé is — a napi tevékenységek-
be dgyazva zajlik. A hallé gyerme-
kek sziilei folyamatosan beszélnek
gyermekiikh6z, mintegy kozvetitve
az éppen folyé tevékenységet, an-
nak ellenére, hogy a csecsemé még
nem érti meg az elhangzottakat. Si-
ket gyermekek esetében ugyaneze-
ket az alkalmakat tudja felhasznalni
a szild arra, hogy jeleljen gyerme-
kének.

Néhany javaslat:

— Ha j jatékot mutatunk a siket
gyermeknek, hagyjuk, hogy el8szor 6
fedezze fel, nézze meg a részeit, jatsz-
szon vele. A szil8 csak utdna vegye dt
az irdnyitdst, magyardzza el a jatéksza-
bélyokat, stb.

— A kozos konyvnézegetés a legkoz-
ismertebb sziil6-gyermek tevékeny-
ség. Siket gyermekek esetében (kiilo-
nosen az elsé életévekben) a kép meg-
nevezésére egy jelet vagy egy jelkap-
csolatot hasznaljunk. Mutassunk a
képre, gy6z8djink meg arrél, hogy
megnézte, majd vegyik fel vele a
szemkontaktust, és igy jeleljiik el a kép
nevét. Mivel ebben a korban a gyer-
mek figyelme csak r6vid ideig kéthetd
le, s csak rovid ideig képes egy helyben
tlni, ilyenkor nyugodtan tltessiik &t
az etetGszékébe vagy mds rogzithetd
székbe.

— Az ellentétpirok megtanitisa
szintén a mindennapi tevékenysé-
gekhez kapcsolva nem nehéz feladat.
PL.: a fel-le parokat liftezéskor, 61to-
zéskor, a ki-be parokat rakosgatiskor
stb. lehet konnyen elsajititani és el-
sajatittatni.

— A kukucs jaték és a buijécska a
gyermekek kedvencei kozé tartozik.
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Ezeket az oromteli jatékokat szé-

kincsbévitésre is konnyen fel lehet
haszndlni. A felnétt és a gyermek fel-
véltva elrejt valamit, majd jeleli a targy
nevét és a ,Hol van a ...?” kérdést,
vagy egy felszolitast: ,Keresd meg a
.-t A gyermek megkeresi a tar-
gyat, és megnevezi. Természetesen & is
elrejtheti, ilyenkor & jeleli a nevét vagy
a kérdést.

A jatékok azonnali visszajelzést, il-
letve sikerélményt nydjtanak, ezért vj-
ra és Ujra jatssza Gket a gyermek, igy
begyakorolva az 1j szavakat, kifejezé-
seket, grammatikat.

Kisgyermekeknél egy jatéktevé-
kenység csupan néhdny percig tart.
Ahogy novekszik a figyelmi terjedel-
me, gy lesz képes egy tevékenység
sordn tobb szét, kifejezést elsajatitani.
Siket gyermek esetében azonban sose
teledkezziink el arrdl, hogy a jaték el-
s6dleges célja az 6romszerzésen tdl a
gyermek nyelvi és kommunikaciés ké-
pességének fejlesztése, a sikeres inter-

akciok megteremtése (Enns & Price,
2013).

A jelnyelv és a hangzé nyelv biling-
vilis oktatdsa — modellek, médszerek,
stratégiak

A bilingvilis oktatdst két nagy
irdnyzatba lehet sorolni: a szubtraktiv
modellbe és az additiv modellbe. Az
elébbi sordn a gyermekek a tobbségi
nyelvet kell, hogy elsajatitsdk és hasz-
naljak, ezaltal a kisebbségi nyelv
(amely az anyanyelv) nem csupin hét-
térbe szorul, hanem ftiltotta is valik.
Ezzel ellentétben az additiv modell
mind a tobbségi, mind a kisebbségi
nyelv hasznilatit timogatja, megte-
remtve a mindkét nyelven torténd is-
meretszerzés lehetGségét.

A siket gyermekek négyféle nyelv-
hasznalati méddal kezdik meg az is-
kolat: 1. ismerik és haszndljik a jel-
nyelvet (8k tobbségben siket sziilk si-
ket gyermekei); 2. részben hasznaljak
a hangz6 nyelvet; 3. parhuzamosan
(de alacsony szinten) haszndljak a jel-
nyelvet és a hangzé nyelvet; 4. nincse-
nek egy nyelv birtokiban sem.

Siket gyermek bilingvilis oktatdsa-
kor az anyanyelv, a jelnyelv az elsé
nyelv, a hangzé beszéd a mésodik. Cél,
hogy a gyermek képességének megfe-
leléen mindkét nyelven elérje expresz-
sziv és receptiv nyelvi készségei leg-
magasabb fokat, haszndlja a jelnyelvet
és a hangz6 beszédet, magas fokon sa-
jatitsa el a kultirtechnikakat, tanuldsi
készségekre tegyen szert, ismerje és
haszndlja az ujjibécét, s képes legyen
sz4jrél olvasni.

Moédszertani ajinldsok

Bilingvalis oktatds sordn is a tanul6k
egyéni nyelvi és kognitiv képességei
hatdrozzdk meg, hogy milyen méd-
szer alkalmazdsa az optimalis.

* Nyelvek szétvilasztisa

A nyelvek tanitisit szétvilaszthat-
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bilingvalis oktatas

juk térben, idében, személy vagy téma
(tantirgy, tananyag) alapjin. Ebben az
esetben pl. a jelnyelvet csak meghata-
rozott helyen és idGintervallumban
haszndlja a tanul6, a jelnyelvoran. De
lehetséges olyan mddszertani megol-
das is, amikor az egyébként bilingvilis
moédon tartott tandra sordn egy fel-
adatot a tanul6k csoportmunkaban je-
lelve oldanak meg, mig egy masik té-
mit egyénileg, irdsban dolgoznak fel.

A nyelvek szétvalasztisanak el6nye,
hogy az éppen haszndlt nyelv székin-
cse bévilhet, grammatikdja megszi-
lardulhat, és kommunikiciés formdi,
lehetéségei  kitdgulhatnak. Gdrate
(2012) azonban hangstlyozza, hogy a
modszer merev alkalmazésdval eléfor-
dulhat, hogy a siket gyermekek szi-
madra igy nem biztositottak az egyéni
kommunikaciés lehetSségek.

* ,Egyideji”, ,pirhuzamos” nyelv-
hasznilat

Az ,egyideji” nyelvhasznilat nem
azt jelenti, hogy az illet§ egyszerre,
szimultin haszndlja a két nyelvet, ha-
nem felvéltva, azt haszndlja éppen,
amelyik a relevdnsabb az adott tanuld-
si helyzetben. Ez a fajta nyelvhaszna-
lat négy tipusba sorolhatd.

1. Szandékos ,egyideji” nyelvhasz-
nélat

Ilyenkor (el8re) tervezett idében és
modon torténik a nyelvviltds. Pl. a ta-
ndr jelnyelven tartja az 6rit, de kozben
tibldra is irja a kulcsszavakat vagy a
definiciékat. Az éra tovabbi részében
kéri a didkokat, hogy irdsban foglaljik
Ossze a tanultakat.

2. El6zetes megtekintés — a tan-
anyag ismertetése — Osszefoglalds
(preview-view-review)

A médszer lényege, hogy mindkét
nyelv és tartalom elérhet6vé valjon. A
tandr bevezeti a tananyagot a tanulok
domindns nyelvén (preview), ismerte-
ti/megtanitja a tanulék mdsodik nyel-
vén (view), majd ismét az elsd nyelvet
hasznilva torténik az alkalmazas és az
osszefoglalds (review). Pl a tandr jel-
nyelven bevezeti a tananyagot ppt,
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prezi stb. alkalmazdsival. A tananyag

ismertetése sordn irott online anyagot
vagy interaktiv tablit hasznil. Az
anyag alkalmazésakor, sszefoglaldsa-
kor jelnyelvet hasznilnak a tanuldk,
segitségével kozosen megbeszélik a
tanultakat, vagy kisebb prezenticiét
tartanak. A nyelvhasznalat sorrendjé-
nek kivélasztisa fligg a tanuldk nyelv-
hasznalati szintjétdl, illetve a téma ne-
hézségétdl, komplexitdsatol.

3. Forditas, 4tfordités

Bilingvilis oktatds sordn a tandrok
gyakran leforditjdk az irott szoveget
vagy instrukciot jelnyelvre. A forditds
specifikus célt kell, hogy szolgéljon,
mégpedig azt, hogy a tanul6 dsszevet-
hesse a nyelvek karakterisztikdjat,
megértse a szoveg implicit jelentését, a
szavak, jelek tobbféle értelmét. Enél-
kil a forditds gatolja a nyelvfejlédését,
és akadalyozza, hitrdltatja 6t kétnyel-
viiségében.

4. Nyelveken ativel§ nyelvhasznalat
(translanguaging)

Az informicié befogaddsa (input)
az egyik nyelven torténik, a visszaada-
sa (output) pedig a masikon. A méd-
szer olyan médon is alkalmazhato,
hogy pl. a tanir jelnyelven tanit, majd
a tanul6k irdsban toltik ki a témédhoz
kapcsol6dé feladatlapot, vagy hangzé
nyelven megnéznek egy online anya-
got, elolvasnak egy kijelolt széveget,
aztin jelnyelven beszélik meg. Ez a

modszer azonban megkéveteli mind-
két nyelv magas fokua ismeretét és ak-
tiv hasznalatat.

A bilingvilis oktatds szerepe a
cochledris implantitummal (CI) él6
gyermekeknél

A cochledris implantitummal kap-
csolatban az az elterjedt nézet €, hogy
haszndléja minden esetben jél hall, s
képes elsajatitani és hasznalni a hang-
26 beszédet. Sajnos, ez tévhit. A hallds
meglétét és a hangzoé beszéd elsajati-
tisdt sok faktor hatdrozza meg. Ilye-
nek pl. a halldssériilés oka, mértéke,
idépontja; utébbi kilonésen fontos a
nyelvelsajititds képessége szempont-
jabdl. A kozponti hallérendszer plasz-
ticitasa 3,5 éves kortdl kezdve csok-
ken, és ez nagymértékben megnehe-
ziti a nyelvelsajtitast. Igy elenged-
hetetlen, hogy a cochledris implanta-
tummal €él6 kisgyermek is taldlkoz-
zon a nyelvvel, amely — legtobbjik
szdmdra — a jelnyelv. Szdmtalan tanul-
mény kiemeli, hogy a CI-vel él6 gyer-
mek korai jelnyelvtanuldsa pozitiv ha-
tissal van a nyelvelsajititisra, a kom-
munikaciés és kognitiv képességekre,
az iskola dltal kozvetitett tudds meg-
szerzésére, valamint a pszichoszocidlis
tejlédésre. Mint a korabbiakban lat-
tuk, ha a gyermek nem talilkozik a
nyelvvel a nyelvfejlédés kritikus perié-
dusaban, az visszafordithatatlanul ka-
rositja a késGbbi nyelvelsajatitasit és a
kognitiv fejlédését. Ezért javasoljik a
szakemberek a Cl-vel él6 gyermekek
bilingvilis oktatdsit, melynek segitsé-
gével megkezdédik a nyelv elsajtita-
sa, s megtorténik a székincs és a fono-
16giai képességek életkornak megfele-
16 alakuldsa (Mitchiner, Nussbaum és
Scott, 2012).

Zir6 gondolatok

Minden siket gyermek halldsa, nyel-
vi szintje, kognitiv képessége mas és
mis. Ezért a bilingvilis oktatas folya-
matdt is egyénre szabottan, a siket
gyermek képességeinek megfelels
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modszerekkel kell tervezni és kivite-
lezni.

Természetesen minden sziild azt
szeretné, ha gyermeke jol beilleszked-
ne az adott kozosségbe, és sikeres fel-
nétté vilna. Siket gyermekek esetében
ennck alapja és mintegy motorja, hogy
a legkorabbi életkorban talilkozzanak
anyanyelviikkel, a jelnyelvvel, mely
szamukra nem csupdn a nyelvelsajati-
tést és a kognitiv képességek fejlédését
biztositja, hanem a madsodik nyelv, a
hangzé nyelv elsajatitdsat is.
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Kis l1épések, nagy viltozdsok

A figyelemhidnyos hiperaktivitds zavar (ADHD) az
egyik leggyakoribb fejlédési rendellenesség a gyer-
mekek és fiatalok korében. Mivel az érintettek nehe-
zen kontrolldljak viselkedésiiket, nem tudnak figyelni s
érzelmeiket szabdlyozni, és nehezen birkéznak meg a
hagyomidnyos oktatdsi intézmények kévetelményeivel,
kulonleges odafigyelést igényelnek.

A Helping Hand projekt az ELTE Barczi Gusztiv
Gyégypedagégiai Kardval, a Coventry Egyetemmel
(Nagy-Britannia), az ADHD Magyarorszdg Alapit-
vannyal, valamint magyarorszdgi, szlovikiai és romd-
niai 6voddkkal egyiittmiikodve célul tizte ki, hogy az
6vodapedagégusokat és a sziildket olyan korszerd is-
meretekkel és médszertannal elldssa el, amelyek haté-
konyan timogatjik a viselkedésproblémds és/vagy fi-
gyelemhidnyos gyermekek fejlédését.

A kétéves szakmai egytittmiikodés és fejlesztés ered-
ményeként Kis 1épések, nagy viltozdsok cimmel méd-
szertani irdnymutatast tartalmazé digitdlis kézikony-
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vet készitettek 6vodapedagégusoknak és utmutatét
sztléknek. A két kézikonyvon kivil gyakorlati felada-
tokat, médszereket, jatékokat tartalmazé otlettdrat is
osszedllitottak, ez els6sorban a pedagégusok minden-
napi 6vodai munkdjit segiti.

A kiadvanyok angol, magyar, szlovik és romédn nyel-
ven PDF formatumban letdlthetdk a projekt honlap-
jarol:

www.helping-hand.hu/index_hu.html#portfolio

Kiilonleges életek

A KézenFogva Alapitviny a Korbevesziink prog-
ramja keretében Kiilonleges életek cimmel utmutatét
készitett a fogyatékos gyermeket neveld csaladok sza-
mara.

A kiadvany a fogyatékos gyermekek életutjaval kap-
csolatos kérdéseket és vilaszokat tartalmaz. Az élet-
ciklusokhoz tartozé kérdéseket csalddok és fogyatékos
emberek kézremiikodésével gydjtotték ossze. A kiad-
vany elérhetd a www.kezenfogva.hu honlapon.
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Sokrétu, izgalmas munka
Beszélgetés Szanyo Gabriella klinikai logopédussal

Nagyszelmencen jirt magyar alap-
iskoldba, a Losonci Pedagoégiai Szak-
kozépiskoldban érettségizett, majd a
Comenius Egyetem Pedagégiai Kara
logopédia—szurdopédia—pszichopédia
szakdn végzett 1992-ben. Gyégype-
dagégiibdl PaedDr. fokozatot szer-
zett. Tanulmdnyai befejezése utdn egy
évig a komdromi specidlis alapiskola-
ban dolgozott gyégypedagégusként,
utdna Nagykaposon gyégypedagé-
gusként és iskolai logopédusként. Je-
lenleg logopédiai magdnrendelét mii-
kodtet.

— Hogyan lettél logopédus?

- Edesanyém magyar nyelv és iroda-
lom szakos tandrként dolgozott nyug-
dijas kordig, igy gyerekkorom 6ta ko-
zel 4llt hozzam a tanitis. Ovénd sze-
rettem volna lenni, ezért jelentkeztem
Losoncra. A szakmai gyakorlatok so-
rin keriltem kapcsolatba fogyatékos-
saggal €16 gyerekekkel. Kiilonféle in-
tézményeket litogattunk, koztik a si-
ketek és nagyothallok iskoldjat, ahol
akkor még magyar osztily is volt.
Megtetszett a hallassériilt gyerekekkel
val6 munka, s eldént6ttem, hogy meg-
prébilkozom a gydgypedagégidval. A
logopédidt pedig egy Montigh Imré-
vel készilt interji hatdsdra vélasztot-
tam. Annyira szépen beszélt errdl a
szakmdrol, hogy teljesen elvardzsolt.
Volt egy kis gyakorlati bemutatéja is.
Egy kisfia nem tudta kimondani az r
hangot, és 6 fogpiszkaléval aldtimasz-
tott nyelvtest segitségével az r hangot
megporditette. Ez akkor vardzslatnak
tlint szamomra.

— Miért viltottdl az iskolairdl klini-
kai logopédidra?

— Mikor hazajottem Nagykaposra,
amellett, hogy a specidlis iskolaban ta-
nitottam, délutinonként logopédiai
foglalkozésokat tartottam hdrom helyi
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6voddban. Féleg kiejtéskorrekcit vé-

geztem gyerekekkel, hogy mire a isko-
laba keriilnek, helyes, tiszta legyen a
kiejtésiik. Stlyosabb beszédzavar kor-
rigalasdra kevés lehetSség volt. Egy id6
mulva az esetek tulnétték az iskolai
kereteket, egyre tobben kerestek meg
azzal, hogy sziikség volna beszédkor-
rekcidra, -javitdsra. Azért mozdultam
el klinikai irdinyba, mert a szakrendelé-
sen tobbféle beszédproblémat lehet el-
latni. Megszerettem, kozel dll hozzam.
Itt keleten kevés a szakember, minden
iskoldnak, 6vodanak sziiksége volna
logopédusra, de a leszakadé régickban
vagy ilyen kisebb varosokban, mint a
miénk is, ez egyel6re nem kivitelezhe-
t6. A klinikai logopédusi mindsitést
megfelels szakmai gyakorlat utin
posztgradudlis képzésen Pozsonyban a
Szlovik Egészségligyi Egyetemen le-
het megszerezni. A klinikai logopédiai
rendel6 a specidlis ambuldns elldtast
végzb rendelSk kozé sorolhatd, az ott
dolgoz6 szakember elsédleges feladata
a kommunikdci6, a beszéd allapotinak
felmérése, vizsgilata, diagnézis és
prognozis feldllitdsa, valamint a kilon-
b6z8 tipusi és mértékd beszéd- és
nyelvi zavarok terdpidja, a kommuni-

kéciéban val6 akadalyozottsig enyhi-

tése. Az ellitisnak a prevencié és a ta-
nicsadds is szerves része. Ambuldnsan
egy logopédus a beszéd rendellenessé-
geinek rendkiviil széles spektrumaval
taldlkozik a beszédhibatél kezdédden
a beszédzavaron it a beszédfogyaté-
kossdgig. Példaul a beszédfluencia za-
varai: dadogds, hadaris, artikulaciés
zavarok, megkésett, illetve akadalyo-
zott beszédfejlédés, specifikus nyelvi
zavar, nyelvlokéses nyelés, orrhangzés
beszéd, hangképzési zavarok, dizartria
vagy agyi-érrendszeri torténések (pl.
sztrok) kovetkeztében kialakult afazia,
valamint szimptomatikus beszédhibak
esetén kora gyermekkortél egészen
id8skorig fordulnak hozzdm pécien-
sek. Az elmondottakbdl is latszik,
hogy ilyen kisebb szakrendelSkben,
mint az enyém is, szinte mindenre fel
kell késziilni, s ez a fajta »beszédjavito«
munka a szakmai rutinon kiviil bizo-
nyos rugalmassdgot is igényel.

— Mi az oka, hogy olyan sokféle be-
szédproblémdval keresnek fel?

— Nagy a korzetem: a Nagymihilyi
és a Toketerebesi jards déli részén
egyediil én dolgozom magyarul is, Ti-
szacsernét6l Borsiig vannak péciense-
im, zdmmel magyar anyanyelviek, de
szlovik és kétnyelvii gyerekek és fel-
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néttek is jonnek. Kordbban Kassdra
kellett utazniuk, ha anyanyelven sze-
rettek volna megfelel6 elltdshoz jutni.
Az elmult években ugrisszeriien meg-
nétt a megkésett beszédfejlddés esete-
inek a szdma, s egyre tobb a specifikus
nyelvi zavarral kizdd és autisztikus
jegyeket mutaté gyerek is. Elszor az
tinik fel, hogy nem beszél, nem figyel
a beszédre, hdaromévesen hidnyosak a
nonverbidlis kommunikacids készséget,
és nagyon gyakran a logopédiai rende-
16ben kezdjiik el kutatni, hogy mi le-
het a hittérben. A felnStteknél az
agyérkatasztréfa utdni dllapotok reha-
biliticiéja a leggyakoribb. Ez gyakran
kihivds. Az ember szeretne minél job-
ban segiteni, s ez hosszi folyamat,
nem egy-két alkalom. A terdpids keze-
léseket nem hasonlithatjuk Ossze a
gyogyszeressel, hogy bekapjuk a
gyogyszert, és esetleg javul az dllapot,
hanem csak rendszeres, kitarté mun-
kéval lehet eredményt elérni.

— Ha ez hossza folyamat, milyen
gyakran tudsz fogadni egy-egy pdci-
enst?

— Mis szakrendelSkéihez hasonld
feltételek mellett dolgozunk. Gyer-
mek- vagy kezel8orvosi beutaléra van
szitkség. A logopédiai szakelldtds in-
gyenes, az egészségbiztositok téritik a
kivizsgilds és a kezelés koltségeit. Vi-
szont azaltal, hogy a biztosit6 diktélja a
feltételeket, nem tudunk olyan intenzi-
tassal dolgozni, amilyenre sziikség vol-
na. A sulyosabb beszédproblémak in-
tenzivebb terdpiat igényelnek. Igyek-
szem a lehetGségekhez mérten kéthe-
tente berendelni a pacienseket, stlyo-
sabb esetekben ennél gyakrabban, bar
nem mindig lehetséges, mert nagyon
sokan vannak. A terdpia enyhébb be-
szédhibak esetén 30, stlyosabb esetek-
ben 45 perces, de akar egyoris is lehet.
A diagnosztizdlas is id6igényes. Ha va-
laki pluszterdpidkat szeretne, térités fe-
jében van rd lehetdség. Naponta legfel-
jebb 12 pacienssel tudok foglalkozni,
ennyi még fizikailag is birhat6. Tobb

mér a mindség rovasira menne.
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— Mindenkinek sziiksége van siker-
élményre. Milyen eredményeket tudsz
elérni?

— A beszédhiba sulyossagatdl fugg, és
attdl is, hogy milyen a szil8 vagy a pa-
ciens hozzaallasa. Nincs két egyforma
gyerek, két egyforma beszédprobléma:
mindenki egyéniség, minden eset mds,
ezért alapos dllapotfelmérést kell vé-
gezni, melynek alapjan a terdpids terv is
egyénre szabott. Rendkiviil lényeges,
hogy a paciens motivalt legyen a k6zos
munkéra. Elengedhetetlen az otthoni
gyakorlds is.

—Milyen eszkozokkel lehet motival-
ni valakit?

— Nagyon fontos, hogy a gyermek
kezdettsl fogva jol és biztonsigban
érezze magit a rendel6ben, megta-
pasztalja, hogy bér egészségiigyi intéz-
ményben van, nem kell szorongania,
mert nincs injekcid, fdjdalmas vizsgélat,
a spatula pedig a segité bardtunk. Tera-
pia sorin elengedhetetlen a pozitiv
megerGsités, a dicséret és a biztatds:
»Meg tudod csindlni, képes vagy ril«
Felngtteknél a bizalmi viszony kialaki-
tasat emelném ki, valamint hogy meg-
talaljuk azokat az érdeklédési koroket,
beszédtémakat, amelyek kozel allnak
az érintetthez. A kozos munka kezde-
tén tisztazni kell, hogy a kezelés sorin
milyen mértéki és Gtemd javulds var-
hatd.

— Volt reménytelennek tiiné eseted,
amikor a terdpia mégis sikert hozott?

— Amikor egy megoldandé feladat,
beszédkorrekcié elétt allok, sohasem az
meriil fel bennem, hogy ez reményte-
len, sokkal inkabb az, hogy bir stlyos a
probléma, vagy nem tdl gyakori a be-
széd-, illetve nyelvi zavar, amellyel
szemben taldltam magam, meg kell ol-
danom. Igyekszem megtallni a lehet
legmegfelelébb terdpids eljardst, ese-
tenként konzultilok a kollégdkkal.
Tisztdban vagyok vele, hogy a kezelés
sikerességét a kommunikdcidés zavar
sulyossiganak, illetve a kommunikacié
akaddlyozottsigianak a mértéke hatd-
rozza meg. Van egy hatdr, ameddig el

tudunk jutni, és bar érhetik az embert
kudarcok, a kitGzott célt nem szabad
feladni; a lelkiismeretes felkésziilés
meghozza az eredményt. A szakmai
kihivisok hozzitartoznak a munkink-
hoz. Egy afrikai kézmondassal élve: a
békés tenger nem nevel tigyes hajéso-
kat. A logopédiai terdpia beszédhiba-
tipusonként eltéré mértékben ugyan,
de az esetek jelentSs részében ered-
ménnyel zarul. Tobbszor megtapasz-
taltam azt is, hogy a logopédiai beavat-
kozis eredményességét a segits sziildi
magatartds és a megfelel§ csaladi ta-
mogatottsig jelent6s mértékben novel-
heti.

Pilyam kezdetén tobbszor taldlkoz-
tam azzal, hogy a kozvélemény a be-
szédhibdt a kisgyermekkorhoz kéti,
bagatellizdlja a kommunikaciéban valé
akaddlyozottsigot, vagy mdsik véglet-
ként egyfajta stigmaként kezeli. Sze-
rencsére az utébbi években a logopé-
diai ellatast illetGen pozitiv szemlélet-
véltas tortént, és az idésebb korosztaly-
bél is egyre tobben keresik fel a rende-
16t, ugyanis a felndttkori beszéd- és
nyelvi zavarok jelentss része a logopé-
diai terdpidnak koszonhetden javithato,
illetve enyhithetd.

- Kiemelnél olyan esetet, amely akar
kihivdsnak is tekinthet6?

— Erdemes beszélniink a cochlearis
implantitummal €16 hallassérilt gyer-
mekekrdl. A beavatkozist kovetSen
miel6bb meg kell kezdeni a hallds- és
beszédfejlesztést, minél kordbban, an-
ndl jobb. Van egy frissen implantélt hd-
roméves kisfii paciensem, vele mar el-
kezdtiik a kozos munkat. Két és fél
éves volt, amikor a sziil6k megkerestek,
hogy gond van a beszédével. Szubjek-
tive Ugy itélték meg, hogy feltehetden
nem hall. A logopédiai dllapotfelmérés
igazolta, hogy baj van a halldsaval, a to-
vabbi kivizsgilisok megerdsitették a
nagymértékd halldssérilést. Mivel a
kisfii preverbalis magatartdsa nagyon
j6 volt, megfelelt a tovabbi feltételek-
nek, és a szil6k is beleegyeztek, meg-
kapta a cochledris implantitumot, s el-

2020/3



Szanyo Gabriella gyogypedagogus, klinikai logopédus

kezd5dott a tényleges munka. A coch-
ledris implantitum sikeres betltetése,
ugymond, a hallds kapuja, de a beszéd
elsajatitisdhoz hosszt idén dt tarté te-
rapidra van sziikség. A mutét utin kb.
négy héttel aktivaljak az audioprocesz-
szort, és fokozatosan bedllitjak. A paci-
ensnek elészor is észlelnie kell a han-
gokat, a kornyezeti zajokat, s meg kell
tanitanunk, hogyan reagéljon rajuk.
Fokozatosan differenciljuk a kérnye-
zetében levs hangokat. A hallasfejlesz-
téssel parhuzamosan a beszéd fejlesz-
tése is megkezdédik. Ha a gyermek jél
egytttmiikodik, és sikeriil megfelelen
elinditani ezt a folyamatot, akkor meg-
tanul j6l beszélni. Intenziv, hossza fo-
lyamatrél van szd, amely rendszeres
munkat igényel. Ha beindul a beszéd,
ki kell alakitani a székincset, meg kell
tanulnia mondatokban beszélni, érteni
a beszédet. Kézben a kiejtést is tokéle-
tesiteni kell. Audiogén diszldlia a neve
annak a beszédzavarnak, amelynek
hétterében halldssériilés 4ll. Azoknal is
gyakori, akik hallokésziiléket hasznal-
nak.

Beszédfejlesztésre van szikség ade-
notémia, a megnagyobbodott orrman-
dula eltdvolitdsa esetén is, mert a muitét
még nem garantalja, hogy megsziinik a
szdjlégzés. A helyes légzéstechnikit el
kell sajatitani. Lendtt vagy megrovidilt
nyelviék felmetszése utin pedig sok
esetben a helyes nyelésfunkciét és az
érintett hangok megfelel6 képzését
sziikséges kialakitani.

Rengeteg dolog van egy kisvirosban,
amire fel kell késziilnink, hogy a tu-
dasunk legjavat nyujtva segitsiik a be-
széd folyamatit, rehabiliticidjit vagy
inditdsat.

—Van-e olyan teriilet, amely kiil6n6-
sen foglalkoztat az ut6bbi idGben?

— A logopédus munkdja nemcsak a
rendel6ben zajlik. Folyamatosan ké-
pezniink kell magunkat, a diagnoszti-
kai eljardsok folyamatosan djulnak.
Tanfolyamokon veszek részt, szakiro-
dalmat tanulmdnyozok, figyelem a
magyarorszagit is, konzultilok ottani
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logopédusokkal. Fontos az dtjarhaté-
sag a szakemberek kozott. Ha sziiksé-
gem van a diagndzis megerdsitésére,
tudjak konzultdlni gyermekorvossal,
ful-orr-gégésszel, fonidterrel, pszichi-
aterrel. A sulyosabb nyelési nehézség,
a diszfigia problematikdja szimomra
viszonylag j tertilet, ott még tobb ta-
pasztalatra van szitkségem, hogy meg-
telel§ ellatast tudjak nydjtani.

Valés probléma a szelektiv mutizmus
is. Ebben is szeretnék elmélytilni, a ke-
zeléséhez pszicholdgiai ismeretekre is
sziikség van. A gyermek csak otthoni
kérnyezetben kommunikal, azon kiviil
nem, sulyosabb esetben otthon is csak
az apjaval vagy anyjaval, de a nagyszii-
18kkel mar nem, évoddban, iskoldban
nem. Nagyon silyos diagnézis, mert
ezek a gyerekek nehezen nyilnak meg,
és sokszor a kornyezet reakcidja sem
megfelel6. Azért fontos a tandcsadds,
hogy sziil6, az iskola tudja, hogyan re-
agdljon ilyenkor, ellenkezé esetben to-
vabb ronthat a helyzeten. Ugyanez ér-
vényes a dadogisra vagy barmilyen
mas beszédproblémara.

— Lehet mondani, hogy alogopédusi
magdnyos szakma?

— Terédpids helyzetben, szakrendels-
ben igen. Nincs kollektiva a hitam
mogott, de nagyon jo a viszonyom a
tobbi logopédussal. Ha barmi problé-
ma felmeril, telefonon konzultdlunk
itt a jarisban, de tudok Pozsonytdl
Kassdig kitinG kollégikat emliteni,
akikhez fordulhatok, ha tandcsra, segit-
ségre van sziikségem.

— Milyen terveid vannak még? Mi-
ben szeretnél tovabblépni?

— A logopédiai munkédnak ugyanigy
része a tandcsadds is, hogy a kérnyeze-
tet, akdr az iskolait-6vodait vagy a szii-
18ket és a csaladtagokat instrudljuk, ho-
gyan viszonyuljanak az érintettekhez,
hogyan segithetik, hogy a beszédiik
beinduljon, formalédjon, vagy megfe-
lels szintre érjen. Pl a krénikus dado-
gok vagy sztrékon dtesettek terdpids
helyzetben egy id6 utin mér konnye-

debben, gitlisok nélkil kommunikal-
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nak, de nagyobb tdrsasigban még
problémaik lehetnek, nem mernek
vagy nehezen nyilnak meg. Ehhez hi-
anyzik az az eszkoztar, amelynek birto-
kéban még hatékonyabban tudok segi-
teni, ha tandcsot kérnek. Ezért beirat-
koztam Lévira a Karoli Gaspar Egye-
tem Pszicholdgiai Intézetének kihelye-
zett mentdlhigiénés képzésére; abban
bizom, hogy segitséget nyudjthat hozza.
A négyszemeszteres képzést megelézi
egy féléves Onismereti rész, ez indult
augusztus végén.

— Egy hosszi munkanap utdn be-
szélgetiink. Fdraszté nap volt a mai?

— Hatdrozott igen a vilaszom. Reg-
gel £él nyolctdl délutan fél négyig, né-
gyig szinte folyamatosan beszélni és a
terdpids helyzetbdl a lehet6 legtobbet
kihozni bizony kimerit6, és mint a se-
gité szakmdk legtobbje, mentdlisan is
igénybe veszi az embert. Mégis el-
mondhatom, hogy logopédusnak lenni
kihivdsokkal, viltozatos feladatokkal
teli, izgalmas, sokszind hivatis, és a
kommunikaciés problémikkal kizdsk
életminGségének a javuldsival kapcso-
latos legkisebb sikerélmény is, a fejls-
dés megtapasztalsa feledteti a firadt-
sdgot.

— A csaldd hogyan fogadja a munkdd
irdnti ilyen mértéki elkotelezédése-
det?

— Tamogaté csaladi héttér hidnya-
ban ezt a hivatist idestova husz éve
ebben a formédban nehéz volna gya-
korolni. A munka és a csalad kozotti
egyensulyt bizony nem egyszerd
megtalilni. Mindig szdmithattam a
férjem tdmogatdsdra, biztatdsira, a
nagyszilSk segitségére, és a gyereke-
im is ebbe néttek bele. Ma mir fel-
néttek. Fiam a Budapesti Corvinus
Egyetemen kereskedelem és marke-
ting szakon végzett, linyom a Debre-
ceni Egyetemen pszicholdgiat tanul.
Kicsit fajlalom, hogy egyikiik sem ve-
szi 4t a stafétabotot, de érzem, hogy
biiszkék édesanyjuk hivatdsara.

T.E.
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Kiilonleges emberek kilonleges élethelyzetben
Autizmusspecifikus tamogatas karantén idején

Virushelyzet — amikor mindannyi-
an dtélhetjiik, mit érez egy autizmus-
sal é16 gyermek...

Eletink kiszdmithatatlann4, bi-
zonytalanna, érthetetlenné valt. Nem
uraljuk teljesen, szorongunk, varunk,
és nem tudunk tervezni. Hasonl6
helyzettel a neurotipikus emberek rit-
kin szembesiilnek ennyire drimaian,
de autizmusban az ilyen élmény els6p-
16 erdvel van jelen olyankor is, amikor
nincs jarvany. A rutinokhoz, azonos-
saghoz valé ragaszkodds, a megjésol-
hatatlantdl, kiszdmithatatlantél valé
idegenkedés az autizmus egyik jol is-
mert, alapvetd jellemzdje. Nyilvanva-
lI6an nem tudjuk ,megdllitani a vild-
got”, igy a sziil6k és szakemberek ers-
feszitései arra irdnyulnak, hogy a vil-
tozdsokat eldre jelezzék, timogassik a
rugalmasabb alkalmazkodast, és segit-
sék kialakitani a személyes megkiizdé-
si stratégidkat.

A koronavirus okozta jarvany azon-
ban mindenkit teljes bizonytalansig-
ban tart, nagyon nehézzé vélt barmit is
magabiztosan eldre jelezni, s ez komoly
szorongast okozhat mindenkinek, aki
segiteni szeretne. A cikk irdsakor még
senki sem tudja példaul, hogy megnyil-
hatnak-e az iskoldk Gsszel a szokdsos
moédon, bar mindannyian ebben re-
ménykediink. Kilonosen fontos a
megszokott miikodéstik a gyégypeda-
gogiai oktatdsban, ahol a digitalis plat-
formokban rejlé lehetdségek ugyan je-
lentések, de olyan gyermekeknél pél-
dédul, akiknél a szimbélumok megérté-
se és kezelése targyas szinten van, nem
redlis online tanérdkat tervezni. A szii-
16kre az elmilt id8szakban rendkiviili
terhet rétt gyermekiik ellatdsa, és jog-
gal érezhetik gy, hogy szinte teljesen
magukra maradtak a nehézségekkel.

Az elmult idészak silyos gondjai el-
lenére felemeld és biztat6 volt latni azt
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a hatalmas Osszefogdst és kreativitdst,
mellyel a sziil6i és szakmai kozosségek
igyekeztek megoldani az Gj virus
okozta szamtalan nehéz helyzetet.

»Milyen anyagbdl lehetne a maszk,
hogy elviselje valaki, akinek nagyon
érzékeny a bdre, és akinek eddig sem
volt egyszer( az 6ltozkodésr”

y2Hogyan fogja megérteni és elfo-
gadni egy autizmussal él6 kamasz,
hogy elmarad a virva virt tébor a
megszokott helyen?”

y2Hogyan tanitsunk meg a szocidlis
tavolsdgtartds szabdlyit valakinek, aki
szeret mindenkit 4tolelni?”

»Mit tehetek, ha latogatési tilalom
van a lakdotthonban, és a fiam sem j6-
het haza a megszokott rutin szerint?”

Millié kérdésre milli6 vélaszt, meg-
oldast kellett talilnunk, hogy meg-
elézziik az autizmussal él6 emberek
életmindségének romldsit és az esetle-
ges krizist.

Azt is litjuk azonban, hogy az érem-
nek ezuattal is két oldala van: szép
szammal akadnak autizmussal él§
gyerekek és felnéttek, akik a tanuldst
és munkét nagyon szivesen oldjik meg
digitilis platformon, s pozitivamként
értékelik, hogy nem kell eljarniuk ott-
honrdl, sokkal kevesebb tirsas-kom-
munikdciés helyzetben kell helytallni-
uk, és kevésbé vannak kitéve szenzoros
talterhelésnek.

A megoldisokat keresve azt litjuk,
hogy vilagszerte gyorsan megjelentek
azok a praktikus szakmai kiadvanyok,
online feliileteken elérheté segédanya-
gok, melyekbdl j6 otleteket merithe-
tiink.

Cikkemben most én is néhdny, a ka-
rantén idGszakabél szarmazé tapaszta-
latot, javaslatot gyijtottem Ossze, re-
mélve, hogy az olvasé taldl koztik
olyat, melyet egyénre szabva hasznosi-
tani tud a mindennapokban.

Az egyensilyhoz vezet6 vt — a szii-
16k, a gyermekek és felnéttek otthoni
tdmogatdsa

Munkahelyemen, az Autizmus
Alapitviny Altalanos Iskoldjdaban
(Budapest) évtizedek 6ta alkalmaz-
zuk és finomra hangoljuk azokat a tu-
domanyos alapokon nyugvé médsze-
reket, melyek tanitvinyaink megérté-
sét, biztonsagérzetét timogatjak. Eb-
ben a rendkivili helyzetben, amikor
hénapokig nem taldlkozhattunk a
csalddokkal, az valt a legfontosabbd,
hogy otthoni kornyezetre tltessik at
jol miikods médszereinket. A napi-
rendek, idgjelzdk, folyamatot megje-
lenit$ algoritmusok, a videémodellek,
a kiilonféle helyzetek megértését se-
gité szocidlis torténetek, az AAK
(augmentativ és alternativ kommuni-
kacié), valamint szdimos mds médszer
remekil hasznalhaté otthon is, de eh-
hez nélkilozhetetlen a szulék és
szakemberek kozti szoros egyiittmii-
kodés. Nagyon sok esetben sikeres-
nek érezhettik magunkat, mert a
szlil6k arrdl szamoltak be, hogy egyre
jobban értik s egyre magabiztosabban
haszndljak a mddszereket, eszkozo-
ket. Alapelviink volt ebben az idé-
szakban, hogy 4j tananyagok erdlteté-
se helyett az otthoni kiegyensulyozott
napirend kialakitdsa, a tanultak dlta-
linositdsa és mindennapi alkalmazasa
kapjon prioritést.

Szakemberként intenziven kerestiik
az egyedi utakat, hogy valahogyan
folytatni tudjuk a munkat a csalddok-
kal, emellett nagyon sok hasznos digi-
tilis tartalmat tudunk ajdnlani. Az el-
érhet$ segitségek koziil kiemelkedik
az Autistak Orszdgos Szovetségének
(AOSZ) honlapjén talalhaté korona-
virus-oldal, mely azonnali, személyre
szabhat6 timogatdsokat kinal, kifeje-
zetten az egészséglgyi informacick és
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élethelyzet
http://aosz.hu/koronavirus/.

Angolul tébbek kozott a NAS (An-
gol Nemzeti Autizmustdrsasdg) hon-

az  Gj megértéséhez:

lapjan talalhatunk rovid, t6moér, na-
gyon gyakorlatias tandcsokat, melyek
a varhat6 tipusproblémdkhoz illesz-
kednek. Alapvetd, szinte mindig fel-
merils kérdéskorokhoz kapesoléd-
nak: szorongds a varatlan helyzetek és
a véltozdsok miatt, szenzoros nehéz-
ségek, az ujdonsigok feldolgozisa,
tirsas helyzetek és kommunikécié. A
szil6k el6szor is konkrét kapaszkodét
kapnak ahhoz, hogyan kommunikaél-
janak: ,Igyekezzenek nyugodtak ma-
radni, amikor a kialakult helyzetrél
beszélgetnek gyermekiikkel. Még ha a
gyermekiik nem hasznal is verbilis
kommunikaciét, azt észre fogja venni,
hogyha 6nok fesziiltek, akdr a beszéd-
modjukbdl.” (forrds: www.autism.org.
uk/services/helplines/coronavirus/
resources). Mint Tony Atwood taldlé-
an megjegyezte a téméhoz kapcsolédd
remek cikkében, nemcsak a virus ragi-
lyos, hanem a szorongis is, de szeren-
csére a nyugalom is! (Attwood 2020)
A viratlan helyzetekbdl ad6dé szo-
rongis kezelésére egy uj, a helyzethez
illeszked6 napi tevékenységlista, azaz
napirend osszedllitdsa ajanlott, mely-
ben a testmozgds, rendszeres étkezés
és a szabadidg élvezetes eltoltése is he-
lyet kap. A jarvanyhelyzetben a szen-
zoros kornyezet is megvaltozott. Jelen-
leg a zart terekben, tizletekben, mun-
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kahelyeken maszkot kell hordani, te-
hat meg kellett szoknunk ezt az eléggé
kényelmetlen viseletet (Szlovékiiban
az autizmussal, értelmi fogyatékossig-
gal és hallassériléssel élok szamara
nem kotelez8 a maszkviselés — a
szerk.). A szenzoros kornyezet meg-
véltozdsa kapcsin a NAS-ajanlds arra
hivja fel a figyelmet, hogy érdemes a
lakdsban zavaré ingerekt6l mentes
kuckét kialakitani, illetve megtaldlni a
megnyugtatd, kellemes, 6rémet szerzd
szenzoros élményeket. Fontos megfe-
lels id6t adni az Gj informacick feldol-
gozdsira: nap mint nap rengeteg hir
ozonlik be, ezeknek érdemes hatirt
szabni. Adjunk magunknak és gyer-
mekinknek id6t, hogy feldolgozhas-
suk az 0j informdaciokat. A tdrsas ko-
zeg megviltozdsa akdr konnyebbség is
lehet, de gondot is okozhat, hogy so-
kan egyszerre vannak otthon a csaldd-
bol, és ez tulterhelheti az autizmussal
él6 gyermeket vagy felnéttet. A sajit
kucké ebbél a szempontbdl is nagyon
hasznos. Megfelels kommunikécids
lehet8ség biztositasa: j6 képességi sze-
mély esetében is segithet, ha szavak
helyett irdsban (pl. Messengeren) tor-
ténik a beszélgetés, ha pedig nem vagy
alig beszél a gyermek vagy felnétt, ak-
kor kiilonosen fontos a beszéd alterna-
tivdjanak biztositisa. Sok intézmény-
ben hasznélnak egyénre szabott kom-
munikéciés eszkozt (pl. PECS kony-
vet, tirgyas kommunikaciét vagy vala-
melyik kommunikaciés alkalmazist),
és fontos, hogy ezeket otthoni kérnye-
zetben is haszndljuk. (forrds: www.
autism.org.uk/services/helplines/
coronavirus/resources).

Ebben a helyzetben iskolink mun-
katirsainak is gyorsan at kellett gon-
dolniuk, hogyan lehet folytatni a tan-
évet. Fontos volt, hogy felmérjik a
csalidok igényeit, lehet8ségeit, és hoz-
zdjuk igazitsuk szolgaltatisainkat.

Tobbféle konstrukciét dolgoztunk
ki, tanitvanyaink képességprofilja és a
csalidok jelzései alapjin. Egyes ese-
tekben a papiralapt, strukturalt fel-

adatokat és az egyedi vizudlis eszko-
zOket, kommunikdciés szdtirakat,
kommunikdtorokat adtuk haza, s a
gyogypedagégus rendszeresen kon-
zultdlt a sziil6kkel. Més tanuléknal jél
mikodtek az egyéni és kiscsoportos
online foglalkozdsok is, a tananyag
egy részének feldolgozdsa pedig szin-
tén szamitégépen tortént. Létrehoz-
tunk egy kozos tuddstdrat, ahova az
altalunk készitett egyedi feladatokat és
az interneten elérhet$ tantirgyakhoz
kapcsol6dd, autizmusra adaptilhaté
anyagokat gytjtottik 6ssze. Az ottho-
ni tevékenységek szervezésének timo-
gatisa, a sziikséges vizudlis forgatd-
konyvek elkészitése természetesen
nem korlitozédott a tantdrgyakra.
Motival6 és hasznos tevékenységeket
kellett talalnunk, igy volt olyan fiatal,
aki kedvenc siitijét tanulta meg meg-
stitni, persze édesanyja feliigyeletével
és segitségével, mas esetben azt kellett
megtervezni, hogy milyen mozgésfej-
leszt8 eszkoz s tevékenység lenne ott-
honra a legbiztonsigosabb. A sziilsk
és pedagégusok kozos munkdja sok-
sok témadra kiterjedt: gondolnunk kel-
lett példaul a testvérekkel valé zokke-
némentes otthonlét kialakitisira, a
stressz megel6zésének és kezelésének
otthoni lehet8ségeire s az 6nallésig
tejlesztésére.

Azt hiszem, egész kozosségiink fel-
késziiltebben virja az elSttink dllé
idészakot.  Erdemes  kévetniink
Temple Grandin tandcsit: ,A problé-
ma megolddsihoz sziikséges tudds
megszerzése csokkenti a félelmet.”
(Grandin et al 2020 p. 52.)

Oszi Tamésné gyogypedagdgus

az Autizmus Alapitvany Altalanos
Iskoldjanak igazgatéja,

az EL'TE Barczi Gusztiv Gyégy-
pedagégiai Kardnak szaktandra

Felhaszndlt irodalom:
Grandin, T. — Kranowitz C., S.— Attwood
T. — Gray, C. (2020): Autizmus karantén

idején — szakértSk tandcsai a COVID-19
jarvany idejére. Geobook Budapest
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Csak arnyoldalai vannak a jarvanynak?

Ha gyors vélaszt adndnk a cimben
feltett kérdésre, akkor az felteheten
igen lenne. Hiszen aki vigydz maga-
ra, aki fokozottan érintett lakossigi
csoporthoz tartozik, aki nem szeret
alkalmazkodni, az veszélyeztetve
vagy korlitozva érezheti magit. A
szokdsosnal jobban kell tgyelni a
személyes higiénére, maszkot horda-
ni, megfeleld tavolsigot tartani (a z6-
nikat kordbban is felfestették, csak
nem vettiik ennyire figyelembe), és
még sorolhatnink. Azonban az em-
ber leleményes lény, igyekszik szo-
rongatott helyzetekben is megkeres-
ni az egyensilyt (most nem a kibu-
vékra gondolok), s azt a tandcsot sem
telejtette el, hogy okulnunk kell mé-
sok bajabdl... Féleg akkor, ha elhu-
26d6 id8szakrdl beszélink — még
nem tudjuk, mikor lesz vége. Bizako-
dunk. Ehhez er6t kell gytjteni.

Mikor elkezd6dott a jarvany, és
otthon maradtunk, szemrevételeztiik,
hogy mit nem sikeriilt addig elvégez-
niink. Nagytakaritdis — meglett. Ha
jon a mdsodik hullim, akkor mér a
kovetkezd is id8szert lesz. Olvasds —
végére értiink minden félben hagyott
konyvnek. Mar Gjat is kezdtiink. Te-
lefonilds — azokat is felhivtuk, akikre
igazdn csak évente kétszer gondo-
lunk. Bef6zés, kerti munka — folya-
matban. Napirend — tanuljuk. Ottho-
ni munka — tobbé-kevésbé sikeres, de
igyeksziink, hogy 6sszel, ha sziksé-
ges lesz, tokéletesebb legyen. Ottho-
ni tanulds — ahol kiskort van, min-
den csalddtagnak tudatositania kell,
hogy 6vé az elsébbség! Es akkor még
nem beszéltink magunkrél, az érzé-
seinkrél, a kapcsolatainkrél. A XXI.
szdzad emberét a kiils6 kortilmények
iranyitjdk. Mindig van mivel foglal-
kozni, kirél beszélni, és dltaliban az
események hdtterében maradunk.
Most mi irdnyitjuk az eseményeket,
nekiink kell észrevenniink egymast,
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és itt elStérbe kertl, hogy mennyire

vagyok elégedett 6nmagammal. E15-
szor sajit magammal kell foglalkoz-
nom ahhoz, hogy aztin tovibblép-
hessek a masik, a kornyezetem felé.
Mi az, ami elégedetté tesz? Ebbdl
mit tudok felvillalni? Mikor és mi-
ben érzem magam gitolva? Ugy ér-
zem, hogy feldldozom magam a csa-
ladomért, a tobbiekért? En még ro-
botolok, mikor a mdsik mdr élvezi a
semmittevést? Fontos észrevenniink
ezeket az érzéseket is, mert negati-
vak, elkedvetlenitenek s farasztanak
benniinket. Es nemcsak magunkért
tessziik fel a kérdéseket, hogy majd a
megvélaszoldsuk utdn valtoztathas-
sunk, a mostani fogalomhasznalat-
ban ,mindéségi énidét” tudjunk ma-
gunknak biztositani, hanem azért is,
mert a vilasz a masikkal val6 kapcso-
latban is hasznos. Ha médot taldlunk
a dolgok otthoni megbeszélésére, ak-
kor a kozosen eltoltott id6 haszno-
sabban fog eltelni.

A feltoltédést illetSen is gondol-
junk arra, hogy mivel elhizédé id6-
szakrél van szé, hosszi tivon érvé-
nyes stratégidra van szikség. Aki
mar évek 6ta a napi rutinjédbél taplal-
kozik: ugyanazt az ttvonalat réja,
mindennap a ber6gzédott cselekvé-
seit végzi a szokott sorrendben, a

csaldd, ahol megszoktik, hogy a
gyermekiiket a hetes vagy napkoézi
intézménybe viszik, a sziil8, aki mar
megpihenne a mindennapok taposé-
malmdtél, mit tegyen? Mit tehet?
Nagyon sok 4j kihivis harul rajuk. J6
elészor felmérni, hogy kiben mi rej-
lik. Sokszor elszaladunk egymads
mellett, nem is figyeliink oda arra,
hogy kinek mi a kedvenc idétoltése,
vagy hogyan lehetne ezt a palettit
béviteni (pl. kifest6konyvvel). Most,
tanévkezdéskor a tanszerekbdl ugy
vélogathatunk, hogy a mindenna-
pokban is hasznosak legyenek. Min-
dennap megbeszéljik, hogy mdsnap
ki lesz a ,hangulatfelelss”, , program-
szervezd”, ki koril fog zajlani a nap.
Igy mindenki megval6sithatja a rej-
tett vigyait, terveit. Nem kivitelez-
hetetlen dolgokra gondolunk, ha-
nem a ,ma nem mosogatok”, ,egész
nap a tévét nézem’, ,pizsamaparti
lesz”, stb. kivinsigokra. Ha nincs in-
tézet, akkor prébéljuk felvenni a
kapcsolatot a legkedvesebb barit
csalddjaval, és laitogathatjuk egymist.
Masszirozni, torndztatni kell a gyer-
meket, ezt is lehet kaldkdban, hiszen
dltalaban a csalddok ismerik egy-
mist. Tagjaik kozott van olyan, aki
inkdbb a héztartdssal foglalkozik,
olyan is, akinek nem gond a napi re-
habilitdcié pétlasa, stb. Aki a szokd-
sok rabja, annak be lehet csempészni
egy célbadobés jitékot vagy hang-
szert, 4j radiot, tablagépet... Rajzolni
is lehet rajta. A hasznélatukra id6
kell, de nagyobb baj, ha néha-néha
nem tudunk kitérni a napi rutinbél,
ha nincs vélasztdsi lehetSség. A ter-
mészet is csodds dolgokat tartogat
szamunkra, ha rifigyeliink. Szélzsi-
kot szerelhetiink fel, amely mutatja a
sz¢€l irdnyit és erejét, s id6t josolni is
lehet, ha a meteorolégiai jelenségek

alaposabban érdeklik valamelyikiin-
ket...
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Hogyha odafigyeliink egymasra, az
egyltt toltott idS sok olyasmivel gaz-
dagithat benntinket, amin addig ét-
siklottunk, nem vettiik észre, vagy
egyszerien nem foglalkoztunk vele.
Az otthoni munka, a tanulds magéaval
hozta, hogy hidnyos szdmitégépes
tuddsunkat pétoljuk. De az online vi-
lig az emberi gyarlésdgnak is teret
enged: a lehetdségeivel nemcsak
éliink, hanem vissza is éliink. Szomo-
ra latviny, amikor a csalddtagok
mindegyike a mobiljira szegezve a

szemét a sajat kapcsolatrendszerébe
tartozokkal tolti el ideje nagy részét.
Az egyik alkoholista fiatalnak az
édesapjitdl hallottam, hogy ,nem az
a baj, hogy iszunk, hanem az, hogy
sokat!”. Igen, a mértéktartds nagyon
fontos, és erre most lehetdség van
odafigyelni. Hogyan vilthatjuk ki a
folosleges kiitytizést? El6 tevékeny-
séggel: elmegyiink kerékpdrozni, pe-
cdzni, gyoégynovényt szedni, vagy
csak dgy elmerengiink a természet
adta csoddkon. Megnéziink egy j6

e

filmet, aztdn utana megbeszéljik. Er-
dekes beszélgetéseket vilt ki mds
emberi sorsok 4télése.

Ez az id8szak fogékonyabbi teszi
az embereket egymds irdnt. Jobban
odafigyeliink az elesettekre, a riszo-
rultakra, azokra, akik teszik a dolgu-
kat, mert a mindennapok ugy kivin-
jak. Nagyon j6 lenne, ha ez a jarvany
elmilta utin is megmaradna ben-
nink.

Stréd] Terézia
pszichol6gus

Segitség.ma — a magyar nyelvu ellatas segitése

A Magyar Ifjusigi Konferencidnak (MIK) és kiilho-
ni magyar szakmai partnereinek 6sszefogasibdl online
teltlet indult Segitség.ma néven. Célja, hogy a hati-
ron tdli magyar betegek a lehetd legkdnnyebben és
leggyorsabban taldljanak maguknak vagy a kérnyeze-
tiikben él6knek anyanyelvii egészségligyi és mentalhi-
giénés elldtast.

A MIK 2020-ban kiemelt projektként kezeli azok-
nak a fiataloknak (és csalddjuknak) a timogatasit, akik
sziiletéstiknél fogva vagy életiikkben bekovetkezett kii-
16nb6z6 események, tragédidk kovetkeztében valami-
lyen fizikai, mentlis vagy intellektudlis hitrdnnyal, fo-
gyatékossdggal vagy betegséggel kizdenek.

A szervezet és a szakma véleménye szerint a magyar
nyelven torténd egészségligyi ellitds a hatdron tuli te-
riileteken tovdbbra is probléma a magyar kisebbségek
szdmdra. Ezen belil is fokozott nehézségekkel kiizd a
specidlis ellatdst igényl6 gyermekek, fiatalok anyanyel-
ven torténd ellatisa. Hidny van ilyen egészségiigyi és
mentdlhigiénés elldtdst biztosité szakemberekbdl, és
ardnytalan a tertleti megoszlasuk.

Az online feliilet varhatéan oktébertdl lesz elérhets
a kovetkez6 alapvetd funkcidkkal:

* Szakemberek és paciensek szimdra

— magyar nyelvli egészségiigyi, mentdlhigiénés, fej-
leszt8 és mds terdpids szakemberek keresése s adatba-
zisa hely és szaktertilet szerint;

— betegedukdcids tartalmak és szakmai webindriu-
mok (webkonferenciik) biztositdsa.

* Szakmai gyakorlati hely kereshet6sége egyetemi
hallgaték szdmara.

2021-ben mobilapplikicié elinditdsdval fokozatosan
elérhetévé vilnak a kovetkezd fejlesztéseik:
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* online id8pontfoglalis;

* online kapcsolatfelvétel és kapcsolattartds a segit-
séget keresd felhasznalé és a szakemberek kozott;

* kapcsolatfelvétel és kapcsolattartds szakember és
szakember kozott;

* kortorténet feldllitisa (tobb nyelven, magyarul és a
tobbségi nyelveken);

* szakemberek értékelése.

Jelenlegi partnerek: Innoviciés és Technolégiai Mi-
nisztérium (Magyarorszdg); Artis Centrum, Meliora-
tio Gyermekfejlesztési Kozpont, Szlovikiai Magyar
Pedagégusok Szovetsége (Felvidék); Erdélyi Rezidens
Orvosok Szovetsége.

Szakmai partnerek csatlakozdsit is varjdk.

Szakmai koordindtor:

Toldi Petra, toldi.petra@segitseg.ma

Sajtékapcsolat: kapcsolat@segitseg.ma

Honlap: segitség.ma

Facebook-oldal: www.facebook.com/Segitseg.ma/

A projekt ismertetd videéja:

www.youtube.com/watch?v=f8unmRONMew
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Egy alattomos betegség
Beszélgetés dr. Tomas Dallos gyermekreumatolégussal

Altaldnos vélekedés, hogy a reuma
idéskori betegség. Nem igy van.
Gyermekkorban is megjelenhet, és
ezerbél egy gyermeket érint. Az &
gyogyitdsukra tette fel életét dr. To-
md$ Dallos, a pozsonyi Nemzeti
Gyermekgyogydszati Intézet gyer-
mekreumatolégusa, a Comenius
Egyetem Orvostudomdnyi Kardnak
docense. Pozsonyban érettségizett,
eltte egy évet Anglidban toltott.
2002-ben a Comenius Egyetem Or-
vostudomdnyi Kardn diplomaizott.
2008-ban PhD fokozatot szerzett,
és ugyanabban az évben gyermek-
gyogyaszatbol szakvizsgizott a
Szlovik Egészségigyi Egyetemen.
2014-ben a pragai Orvostovabbkép-
26 Intézetben szerezte meg masodik
szakvizsgdjit gyermekreumatolégia-
bél, mivel Szlovikidban akkoriban
még nem volt rdi méd. Egyetemista-
ként Gottingenben, Helsinkiben és
Bejrutban részképzésen vett részt,
késébb Lengyelorszagban és az
Egyesiilt Allamokban gyijtott szak-
mai tapasztalatokat. Az Orvosi Szi-
muldciék Oktatékozpontjanak ve-
zetGje, a vildg vezetd reumatolégiai
szaklapjaiban publikl. O irtale a fa-
milidris mediterrdn ldz elsé szlova-
kiai eseteit. 2019-ben a Zdravotnic-
ke noviny cimi orvosi hetilap dltal
meghirdetett ,legjobb orvos” szava-
zason szakteriiletének gyé6ztese lett.
Személyében szerény, elkotelezett,
rendkiviil empatikus, hivatdsdnak
él6 orvost ismertem meg.

— Doktor tr, miért szakosodott
gyermekreumatologidra?

— Otédéves koromban egy évet Got-
tingenben toltottem cserehallgatéként.
Végigjartam az egyes osztilyokat, és
ugy lattam, hogy a gyermekosztilyon
van a munkdnak a legtobb értelme.
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Mikor hazajéttem, ennek hatésara va-
lasztottam a pedidtridt. Kovics Laszl6
professzor Ur osztilydra kertiltem, en-
dokrinolégus szerettem volna lenni, de
egy miasik kiilfoldi utamon — hdrom-
negyed évet Varséban a kisérleti im-
munolégiai laboratériumban  tolt6t-
tem — kapcsolatba keriiltem a reuma-
tolégusokkal, és nagyon megtetszett,
amit csindlnak. Jé vilasztisnak bizo-
nyult.

— Van elegendé gyermekreumatols-
gus ndlunk?

— Altaliban nincs elegendd reuma-
tolégus. Gyermekreumatolégus jelen-
leg kilenc miikodik, orszdgosan szinte
valamennyi régiét lefedve, de j6 volna,
ha tobben vilasztandk ezt a szaktertile-
tet. Intézetiinkben igyeksziink min-
dent kiépiteni, amit csak lehet, lassan
elkezdjiik tovabbi orvosok képzését is.
Nekiink sok mds szakorvossal kell
egyittmikodnink, de egymdssal is
nagyon j6 a viszonyunk, barmikor fel-
hivhatjuk a tobbieket, ha tandcsra van

sziikségiink.

reumas gyermekek

— Milyen betegség a reuma?

— Sokiziileti gyulladis. A felnSttek
esetében reumatoid artritisz a neve, a
gyermekeknél juvenilis, azaz gyermek-
kori idiopatids artritiszrdl (JIA) beszé-
link, mivel ndluk a reumatoid artritisz
csak az esetek mintegy 5%-dt teszi ki;
a tobbi izileti gyulladdsnak ezétdl kis-
s¢ kiilonbozik a klinikai képe és a lefo-
lydsa. Az ,idiopatids” azt jelenti, hogy
nem ismerjiik a betegség okdt. A soki-
zilleti gyulladds alattomos betegség,
mert kezdetben nem mindig okoz na-
gyobb nehézséget, lehetnek fajdalmak,
de nem ez a legjellemz8bb tiinet. Reg-
gelenként izileti merevség jelentkez-
het, a gyermek esetleg biceg, kimélni
prébalja a 1abat, de mozgds utin meg-
szlinik a tinet. Ez a lényeges kiilonb-
ség az ortopédiai problémaval szem-
ben, amikor is terhelésre silyosbodnak
a tinetek. A szil6k nem tulajdonita-
nak neki kiil6nosebb jelentdséget, hi-
szen reggel egy 6ricskdra jelentkezik,
utdna a gyerek egész nap futkdroz. Pe-
dig a hosszan tart6 krénikus gyulladds
visszafordithatatlanul kdrositja az izii-
leteket. A mi feladatunk a gyulladasos
folyamat megallitdsa és igy annak
megakadalyozisa, hogy tonkremenje-
nek az iziletek. Mivel viszonylag ritka
betegség, gondot okoz a diagnosztiza-
ldsa: még a gyermekorvos sem mindig
jon ra, hogy mirél van sz6, s nem utalja
be a beteget reumatolégiai szakrende-
18be. A kicsiknél a térdiziilet duzzana-
ta lehet az egyetlen tiinet, de 6k gyak-
ran nem tudjdk megmondani, hogy
tij-e nekik, azt sem tudjak még, mi az
a térd. Tehdt egyszer(i timpont, amire
figyelni kell: ha a gyermeknek reggel,
ébredés utin nehézségei vannak, és
duzzadt a térde, reumatolégushoz kell
vinni, azzal pedig, aki reggel gond nél-
kil felkel, de a focizdst6l megfdjdul a
térde, ortopéd orvoshoz kell fordulni.
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reuma gyermekkorban

— Sokiziileti gyulladdsrél beszéliink.
A térdiziileten kiviil még melyeket
érintheti?

— Hetvenot iziiletink van, és mind-
egyiket érintheti. Mi valamennyit ki
tudjuk vizsgilni. Azért emlitettem a
térdiziiletet, mert a pacienseink egy-
harmada két-hdrom éves kislany duz-
zadt térdecskével. Az in. poliartikuldris
JIA t6bb iziiletet érinthet, példaul a ké-
zen vagy olyan helyeken is, ahol nem is
sejtjiik, hogy ott iziilet taldlhat6. Erin-
tettek lehetnek a nyakesigolyak iziile-
tei, az dllkapocséi, ami a szdjmozgast
akadilyozza, a labfej kisiziletei... A
gyermekek esetében egyetlen iziilet is
lehet érintett, mig a felndtteknél min-
dig tobb. Ezért fordulhat els, hogy
még az ortopéd orvos is azt mondja,
hogy nem lehet reuma, hiszen csak egy
iziilet van gyulladasban.

— Vannak fdjdalmaik?

— Kezdetben igen. Ha biceg a gyer-
mek, az a tdjdalom jele. Id6vel enyhiil-
het a fijdalom, de az inaktiv szaka-
szokban is el6johet, pl. idGjards hatdsa-
ra.

,MIT CSINALTUNK

ROSSZUL?”

— Emlitette, hogy nem ismerik a be-
tegség okdt. Mégis mi dllhat a hdttér-
ben?

— Az orvostudomdnyban ha nem
tudjuk valaminek az okat, 6rokletes és
kornyezeti tényez8k egyiittes hatasardl
szoktunk beszélni. Valészindleg igy is
van, bar azt el kell mondanom, hogy a
reumds izileti gyulladds kozvetleniil
nem 6roklédik. Autoimmun betegség.
Ez azt jelenti, hogy az immunrendszer
idegennek ismeri fel valamelyik szer-
vet, és elkezd vele harcolni. Egyre t6bb
ilyen betegséggel taldlkozunk, a gyer-
mekeknél is. Bizonyara kozrejatszik a
kornyezet, amelyben élink, a kornye-
zetszennyezés, a fertézések, melyekkel
taldlkozunk, és az is valdszind, hogy
mikozben az antibiotikumok segitsé-
gével legybzzik a fert6zéseket, az im-
munrendszeriink masként kezd el rea-
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galni. Ezek tn. tobbtényezds betegsé-
gek. A szilsk is gyakran kérdezik,
hogy »mit csindltunk rosszul?«. Igyek-
sziink Gket megnyugtatni, hogy sem-
mit. Egyszertien nem lehet egyértel-
muien meghatdrozni azt a pillanatot,
amikor elkezd8dik a reumds vagy mads
autoimmun betegség.

— Hany éves korban jelenik meg?

— A legfiatalabb paciensiink hét hé-
napos volt. Es ez a masik gond. Az or-
vostirsadalomban meggyokeresedett
az a vélemény, hogy az autoimmun be-
tegségek serdiil6korban jelentkeznek.
Nagy dltalinossigban igaz, de kérdez-
ze meg a gyermekdiabetolégusokat, 6k
is azt fogjdk mondani, hogy mar egé-
szen kicsiknél is el6fordulnak.

AKEZELES

— Milyen mértékben gydgyithat6 a
reuma? Vagy ezek a gyerekek felngtt-
korukban is szenvedni fognak téle?

— A sziil6k masodik kérdése az szo-
kott lenni, hogy meggydgyitjuk-e a
gyermekiiket. Soha egyetlen sziils-
nek sem mondom, hogy meggyé-
gyitjuk. Az én szememben az a gyer-
mek gydgyult, akinek gydgyszert
adunk, lekiizdi a betegséget, és azt
mondom neki, hogy médr nem kell
jonnie kontrollra. Ilyen értelemben
valéban nem tudjuk Sket meggyd-
gyitani, mert mindig megvan a koc-
kazata, hogy révidebb-hosszabb idén
beliil visszatér a betegség. A reumd-
val diagnosztizdltak hossza ideig a
pacienseink maradnak. Mikor azon-
ban a sziil6t arrdl tdjékoztatjuk, hogy
a gyermekiik élethosszig tart6 beteg-
ségben szenved, azonnal hozzitesz-
szlik, hogy a kildtdsai sokkal jobbak,
mint mondjuk, 20 évvel ezeldtt lettek
volna. Egyharmaduk felnéttkordban
is reumis lesz, de tobbségiiknek nem
lesznek nehézségeik. Azt sem hall-
gathatjuk azonban el, hogy némelyek
csak gydgykezelés, kiilonb6z6 inten-
zitdst gyogykezelés drdn tiinetmen-
tesek. Van, akinek a hagyomdnyos
gyulladascsokkents gyégyszerek se-
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gitenek, masokndl immunszupressziv
gyogyszerekkel ériink el j6 eredmé-
nyeket; ezek gitoljdk az immunrend-
szert. Ha ez a kezelés hatéstalan, és a
gyulladas tovabbra is aktiv, akkor un.
biolégiai szereket alkalmazunk. Ezek
célzottan mukodnek, kozvetlenil a
betegség bioldgiai mechanizmusiba
avatkoznak bele, gitoljak a gyulladd-
sos folyamatot. Ez is jelentds beavat-
kozas az immunrendszerbe. Bir tar-
tunk a fert6zésektdl, a gyermekeket
nem tarthatjuk tvegbura alatt. Azt
varnank, hogy gyakrabban lesznek
betegek, de szerencsére nem tapasz-
talunk kilonosebb komplikacidkat.
A szil6k meglepddnek, hogy a keze-
1és ellenére gyermekiik jarhat iskold-
ba, szakkorokre. Nem célunk rok-
kantat csindlni beléle. Az, hogy
egészséges, nemcsak azt jelenti, hogy
egészségesek az iziiletei, hanem azt,
hogy egészében j6l van. Arra torek-
szlink, hogy az iziiletei teljesen rend-
ben legyenek. Ezt felnStteknél na-
gyon nehéz elérni, gyermekeknél vi-
szont lehetséges.

— Megtorténhet, hogy a gyermek
kerekesszékbe kertl?

— Ma mar nem. Pontosabban: ha
idejében megkapja a kezelést, csak
rendkiviil szélsGséges esetben tortén-
het meg, ugyanis ha elnyomjuk a gyul-
laddst, nincs ok az allapotromldsra.
Hozz4 kell azonban tennem, hogy
vannak gyermekek, akik a sziileik el-
utasité magatartdsa miatt nem kapnak
megfelel§ kezelést. Ok felnéttkoruk-
ban végezhetik kerekesszékben.

— Utalt rd, hogy mds szakorvosokkal
is egytittmiikodnek. Kikkel?

— A paciens dllapotitdl fiiggéen na-
gyon sokkal. Legszorosabban a szem-
orvossal, mert a JIA-ban szenveddk
jelent8s részének uveitis nevi gyulla-
ddsos szembetegsége van. Ez is rend-
kiviil alattomos, mert kiviilrél nem
latszik, és ha nem kezelik, vaksigot is
okozhat. Szerencsére mir ritkdbban
fordul el, mint a multban. Mivel tu-
dunk réla, a picienseink dllandé
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szemorvosi megfigyelés alatt dllnak.
Emlitettem, hogy kezd8dé izileti
gyulladassal el6szor leggyakrabban
ortopéd orvoshoz utaljak be a gyere-
keket. Kar, mert id6veszteség. Nalunk
a kérhazban olyan jé az 6sszmunka a
kollégikkal, hogy késlekedés nélkiil
tovabbkuldik &8ket hozzink. Mivel
esetenként bértinetek is vannak, b&r-
gyogyasszal is egyittmikodink. Az
un. szisztémas JIA a test kilonbozd
szerveit érinti, ezért kapcsolatban va-
gyunk nefrolégusokkal, tidégydégya-
szokkal, kardiolégusokkal. K6z6s pé-
cienseink vannak a gasztroenterold-
gusokkal, mivel sokaknak, akik bél-
gyulladasban
problémaik is vannak. Gyakran pajzs-
mirigy-gyulladast fedeziink fel, ezért
endokrinolégusokat is bevonunk a

szenvednek, izuleti

gybgyitisba. Taldn nincs is olyan
szaktertilet, amellyel ne miikodnénk

egyutt.

ESZSZERU TAPLALKOZAS,

RENDSZERES MOZGAS

— Milyen tandcsokkal ldtja el a sziil 6-
ket?

— Azt mondom nekik, hogy ugy te-
kintsék a gyermeket, mint egészsége-
set. Mivel ez krénikus betegség, szeret-
nénk, ha értenék, mi is a lényege, hi-
szen ettdl fligg az egyuttmikodésiink.
J6 viszonyra torekszink veliik, sok in-
formaciéval latjuk el 8ket, és elvarjuk,
hogy 6k is 6szinték legyenek velink.
Tapasztaljuk, hogy sokféle gydgyitasi
lehet8ség utin kutatnak; mi elmond-
juk, hogy melyik gyégyméd a legfon-
tosabb, és nyiltan beszéliink azokrdl az
alternativ lehet6ségekrol, amelyeket ta-
lalnak. Ezt azért tessziik, nehogy a
gyermek abbahagyja a gyégyszerek
szedését, és ezaltal rosszabbodjon az l-
lapota. Masrészt meg kell emlitenem,
hogy a sziil6k abbéli igyekezetikben,
hogy segitsenek gyermekiiknek, kii-
16nboz6 diétakkal jonnek. Ez most na-
gyon divatos dolognak szimit, minden
betegségre valamilyen diétit kitalalni.
A reumds betegségekre nincs olyan di-
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éta, amely hitelt érdemlGen javitand a
lefolyasukat. Odafigyelink a csontok
egészségére: elegendd kalciumra, gyii-
molesre, zoldségre, husra, vitaminra
van sziikségtik, de nem mondjuk, hogy
specidlisan kell étkeznitik. Manapsig
nagyon modern azt dllitani — és mi na-
gyon nem szeretjiik hallani, elkeserit6
szamunkra —, hogy gyulladdsos iziileti
betegség esetén nem ajdnlatos a tejfo-
gyasztas. A gyulladds kimossa a kalciu-
mot a csontokbdl, és nagyon karos, ha
nem esznek tejtermékeket, hiszen no-
vésben vannak, né a csontozatuk, na-
gyon fontos a kalcium- és a vitaminbe-
vitel. Normalis, egészséges taplalkozas-
ra van sziikségiik. Ajanljuk még szi-
mukra a mozgist. Nem javasoljuk,
hogy mentsék fel ket testnevelés aldl.
Nincs annal kdrosabb, mint ha a reggeli
merevség utin a tornaérit a padon tilve
toltik. Ml azokat a tornatandrokat ked-
veljiik, akik figyelembe veszik, hogy a
gyermeknek mozognia kell, de nem
er6ltetik, hogy teljesitményt érjen el az
6ran. Egyedil azt nem javasoljuk a
sziil6nek, hogy a gyermek sportkarriert
épitsen, mert a betegsége barmelyik
pillanatban kozbeszélhat. Egyébként
barmit sportolhat, amihez kedve van:
uszhat, kerékpérozhat, futballozhat. ..

JO KAPCSOLAT

A SZULOKKEL

— A Reumaellenes Liga Kibik néven
sziilsklubot miikodtet. Tudtommal 6n
szoros kapcsolatot tart fenn vele.

— Téamogatjuk egymdst orvosok és
sziilék. A klub miikodését nagyon fon-
tosnak tartom. Evente meghivnak
benniinket az dltaluk szervezett gyogy-
udtilésekre. Sokat beszélgetink veliik.
Ez azért fontos, mert nemcsak a mi
rendelénkbe jaré sziilokkel és gyere-
kekkel taldlkozunk ilyenkor, s a kor-
nyezet is mds. Megbeszélhetjik a
gondjaikat, tdjékoztatjuk Oket az j-
donsigokrol, és egymissal is beszélget-
hetnek. Lathatnak a sajatjuknal id6-
sebb gyermekeket, akik j6l vannak, ara-
nyosak, vidimak, ez reményt ad nekik.

reuma gyermekkorban

Nemzetkozi kapesolatainkban is fel-
haszndljuk a sziil6kkel valé egyiittmi-
kodés  tapasztalatait. Az Eurdpai
Gyermekreumatoldgiai Tarsasdgban
(PRES) és a Gyermekkori Reumato-
l6giai Nemzetkozi Vizsgilatok Szer-
vezetében (PRINTO) nemzeti koor-
dindtorként képviselem Szlovékiit.
Az utébbi szervezet www.printo.it ci-
men honlapot mikodtet. Tevékenysé-
ginknek részét képezi a szilSknek
sz016 oldal* szerkesztése. A gyermek-
kori reumatolégiai betegségekrdl ott
olvashat6 — szakemberek 4ltal készitett,
nemzetkozileg jévahagyott — szovegek
irdsaba mi is bekapcsolédtunk, és an-
golbdl szlovakra forditottuk Sket. Me-
ritettiink a sziil6klub tagjainak tapasz-
talataibol, és a forditasban is segitettek.
J6 volna, ha a klub munkijiban még
tobb szil6 részt venne. A gyermeke ja-
vit szolgilna vele.

CSAK EGY ESELY VAN

— A miénk csak kis szelete az orvos-
tudomdnynak, és oruliink, ha a gyere-
kek, akiknek igazin szikségik van
rank, idejében eljutnak hozzink. Ez
akkor lehetséges, ha az emberek tudjdk,
hogy reumis betegségek gyermekkor-
ban is vannak. Ezek silyos betegségek,
de azt is tudni kell, hogy jol gydgyitha-
tok, ha idejében elkezdjik a kezelésii-
ket. Arra van itt a reumatolégusok kis
csoportja. Ezt azoknak a sziil6knek is
fontos tudniuk, akik tiltakoznak a
standard kezelés vagy az immunszup-
ressziv gyogyszerek ellen. Kérni szeret-
ném Gket, hogy kezeltessék gyerme-
kiiket, mert ha elhanyagoljik, ha nem
fogjak gydgyittatni, a mulasztast ké-
s6bb mér nem lehet helyrehozni. Min-
den gyermek szdmdra csak egy esély
van, s azt nem szabad elszalasztani.

Téth Erika

*Szlovik nyelvd oldal: printo.it/
pediatric-rheumatology/SK/intro/SK,

magyar nyelvid: printo.it/pediatric-
rheumatology/hu/intro/HU
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az én torténetem

,Szeretnék minél aktivabb
reszese lenni a tarsadalomnak”

Kocsis Karoly a komdromi Selye Ja-
nos Gimndziumban érettségizett,
majd kozel egy évet Nagy-Britannid-
ban toltott. 1999-ben diplomdzott a
gy6ri Apdczai Csere Janos Tanitokép-
26 Féiskoldn. Idén augusztusban Lé-
vin a Kdroli Gdspir Reformitus
Egyetem Pszicholdgiai Intézetének
tovabbképzésén mentdlhigiénés segi-
t6 képesitést szerzett. 28 évesen beteg-
ség kovetkeztében elveszitette latdsa-
nak nagy részét. Hihetetlen akaraters-
vel til tudott jutni a trauma okozta lel-
ki vélsigon. Minden vigya onsegité
csoport létrehozdsa litdssériiltek sza-
madra, hogy segitse azokat, akik dllapo-
tuk miatt egyediil nem képesek kitorni
a tarsadalmi elszigeteltségbdl.

—2004-ben egy barati dsszejovetelen
megkértek, hogy fényképezzek, s
ahogy belenéztem az objektivbe, két
emberbdl csak egyet littam. Tudtam,
hogy baj van. Mir régebbtdl éreztem,
hogy gyengiil a litisom, de nem szen-
teltem neki kiilonosebb figyelmet.
Misnap elmentem szemészhez: részle-
ges szemidegsorvadas, hipofizisadend-
ma, vagyis mirigydaganat nyomja a
szemidegeimet. A hipofizis a hormon-
rendszert irdnyité mirigy, amely hét
hormonért felel6s. Nagyjdbol 6t éve ta-
pasztaltam kiilonféle, értelmezhetetlen
tiineteket, de bdrmilyen vizsgilatra
mentem, vagy elutasitottak, vagy nega-
tivak voltak az eredményeim. A hor-
mondlis diszharménia az érdeklédési
tér besziikilését, hangulatingadozéso-
kat, fizikai erévesztést okozott. Ver-
senyszerten roplabdaztam, és nem bir-
tam teljesiteni. Mikor kideriilt a diag-
nozis, és megoperaltak, a mitét alatt, a
daganat eltavolitisakor elveszitettem a
latisom 90%-it. A jobb szememre
egyaltalin nem litok, a balnak pedig
csak a belsé harmaddra ricsozaton,
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azaz latoszigeteken keresztiil. Feny6-

hazin az endokrinolégiai intézetben
sok hasonlé esettel taldlkozom, de sze-
rencsére nem mindenki vesziti el a l4-
tisit. Az agydaganatok t6bb mint
90%-a jéindulatd, csak problematikus
a megkozelitésik, ezért nehéz Gket
operalni. Harom miitétem volt eddig.
A misodik 2006-ban orron keresztiil,
az a legkimélébb, mert kevésbé kocka-
zatos, és sokkal gyorsabb a feléptilés. A
harmadikat Prigdban végezték 2016-
ban a Kézponti Katonai Kérhdzban,
utina pedig sugirkezelést kaptam. A
protonsugdr-terdpia a legmodernebb
eljaras, és ugy latszik, hogy sikeres volt,
mert nemcsak stagndl az dllapotom,
hanem minimalis regresszié is kimu-
tathaté. A sugdrterdpidnak azonban,
akdrmennyire kimél§ is, van mellékha-
tdsa. Nagyjdbol hiarom éve, hogy arco-
kat csak ritkdn vagy csak nagyon ké-
zelrsl ismerek fel.

Eletpilya

— Pedagégus vagyok, a féiskola el-
végzése utdn angol szakra jelentkez-
tem, de akkor mar éreztem, hogy baj
van. Nem tudtam odafigyelni, a kon-
centrciom szétesett, valdészintleg a
hormonhidny miatt. Rovid idén belil
abbahagytam a képzést. Tanitottam
nyelviskoldban, és dolgoztam a ko-

maromi nyomdaban. Pir évig korre-
petdltam, de jottek a mitétek meg
mas problémak. Most végeztem el a
Kiroli Gaspar Reformatus Egyetem
mentilhigiénés segitd szakat. Erde-
kességként megemlitem, hogy az
érettségi utin 1994-ben sikerilt ki-
jutnom Anglidba. Mint felvigydzé
dolgoztam, majd vakok bentlakdsos
intézetében fél évig Onkéntesként.
Erdekes tapasztalat volt. Hogyan élik
a mindennapjaikat, hogyan ont egy
latassériilt teat a csészébe, hogyan né-
zi meg, hogy tele van-e. Nekiink, l4-
téknak ez elképzelhetetlen volt. Most
mar vannak akusztikus szintjelz8k, de
régebben egyszertien belenyiltak az
ujjukkal a csészébe. Vagy litni, ho-
gyan stitnek-f6znek. Volt egy zeneka-
ruk, nagyon jol jatszottak. Sorsszert-
séget litok benne, meg abban is, hogy
a belsd elvilasztisi mirigyekbdl, a
hormonrendszerbdl érettségiztem.

Minden megviltozott

— Aliglaté vagyok, ez erre a szakki-
fejezés. A mitétek utin mindenbdl
kiszakadtam, semmilyen tevékenysé-
get sem tudtam végezni. Se sportolni,
se dolgozni. Lelki lefagyottsig, lelki
bénultsig vett rajtam er6t. El tudtam
ugyan fogadni, hogy ez tortént velem,
de elképzelhetetlen volt szdmomra,
hogy ebben az allapotban maradjak.
Evekig arra térekedtem, hogy meg-
gyogyuljak, hogy visszaszerezzem
legaldbb a litisom. A latdssérilés al-
lapot, de van még két betegségem:
kizdeni kell a daganattal, eltintetni
vagy minimalizalni, és pétolni kell a
hormonokat, mert nem mtkodik a
hipofizisem. Erdekes moédon mivel
nem voltak szem el6tt, utébbiak nem
zavartak. Pedig az életmindséget sok-
kal jobban befolyisoljak, mint a ldtds-
sériilés, de erre csak az évek sordn jot-

27



e ey

tem rd. Eljétszottam a gondolattal: ha
a hdrombdl kett6t meggydgyithatnék,
akkor a litdsom nem lenne kozottiik.
A maisik kett$ is legaldbb annyiban
korldtoz, ha nem jobban.

Fordulépont

— A mindennapi tevékenység, a
komfortzéndn kiviili élmények segi-
tettek elfogadni az dllapotomat: hogy
igy is lehet élni, mindségi életet foly-
tatni. Mintha djra tanulna az ember
élni, miutdn a traumdbdl elkezd gyé-
gyulni. Ismét bemerészkedtem a me-
dencébe, és megprobdltam uszni, el-
utaztam kiilfoldre. Természetesen van
segitém, az édesanydm. Az elsé mi-
tétet kovetd évben szileim elviltak,
azéta az édesanydmmal élek. Onalls
csalad alapitdsdra is voltak prébalko-
zdsaim, de nem sikertilt. A testvérem
révén, aki akkor volt virandds a har-
madik gyermekével, és tobb hénapig
laktam ndluk a mitétet kovetSen,
débbentem rd, hogy az egész addigi
életem a semmirdl szélt. Tanultam,
dolgoztam, de csak magamnak éltem,
és semmi olyat nem tettem, aminek
nyoma maradt volna. Akkor sziiletett
meg bennem a gondolat, hogy milyen
j6 lenne csalddot alapitani. Sokat vol-
tam gyereckekkel; sok ilyen helyzetet
véllaltam, igyekeztem felmérni, mire
vagyok képes, hogy ha nekem lesz
gyermekem, ne érjen felkésziiletlendl.
De nem tortént meg, nem tudtam
csalddot alapitani. Sajnos. Es most
mir el is engedtem ezt a gondolatot.

A bariti korom lecserélddott, sok uj
baritom lett. En ugyan vartam volna,
hogy jonnek a bardtaim, és kicsit fel-
Voltak

ilyen mozzanatok, de nem volt tartés

karolva elvisznek ide-oda.

allapot. Sok csalédais ért, és késén jot-
tem rd, hogy én is léphettem volna.
De egy traumédban az ember elbi-
zonytalanodik, értékcsokkentnek érzi
magit. C)nbizalomhiény, a haszonta-
lansag érzése lett rajtam drrd, ezért
nem is nagyon kezdeményeztem, a
régi bardtaimat sem nagyon keres-
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tem: virtam, hogy 6k jelentkezzenek.
Aztan lettek Gjak. Sziikségem volt in-
gerekre, emberekre. Taldlkoztam egy
régi ismerdssel, j6 bardtom lett, és ne-
ki készonhetSen lett egy Gj barati k-
rém. Valamennyien laték, és sok min-
dent tanultam télik. Mivel a latdssé-
rilés kovetkeztében hihetetleniil in-
gerszegény kornyezetbe csoppentem
— az elsé évben nagyon sokat voltam
egyediil, sokat szorongtam —, rengete-
get analizdltam, s ennek koszonhetd-
en sok uj felismerésem sziiletett. Ek-
kor indultam el val6jdban az 6nisme-
ret Utjan, 28 évesen, a mitétem utan.
Nem volt haszontalan idészak, sok
Ujat tudtam meg magamrol. Példaul
hogy a nehézségek segitenek az el6-
relépésben. Mindig van valasztasi le-
hetdség, és ha az ember meghaladja
ezt az dllapotot, akkor névekszik az
éneré — ha pedig nem képes rd, akkor
csokken. Ugy érzem, sikerilt megha-
ladnom, igaz, nagyon akartam. Min-
dig is volt bennem versenyszellem.
Kivincsi voltam, hogy ebben az illa-
potban mire vagyok képes, mit tudok
kihozni beléle.

Segédeszkozok

— Komiéromban egyediil tudok koz-
lekedni. Ahhoz hasonlitanim, mint
amikor valaki este vezet, és az Ut szé-
1ét figyeli. Harom vagy négy éve bo-
tot haszndlok, de nem pésztdzé-, csak
jelzébotot, hogy a tobbiek lassdk,
hogy latassériilt vagyok. Leginkabb a
forgalomban segit, illetve a jardan va-
16 kozlekedéskor, bar azt érzékelem,
hogy sok ember nem tudja, hogyan
kezelje a helyzetet. Volt, aki elkezdett
eléttem ugrdlni, mert nem tudta,
hogy merre térjen ki. De a bot nagy
biztonsigérzetet, az dtkel6knél a biz-
tonsdg illizidjat adja.

Egy véletlen kapcsan — bér a képzés
alatt megtanultam, hogy nincs vélet-
len — hat évvel ezel6tt hozzdjutottam
egy iPhone-hoz. Ezek a telefonok mér

eleve tartalmaznak egy hangszoftvert,
a kisegité alkalmazdsokndl talalhatd.

az én torténetem

Segitségével mindenre képes vagyok,
amire egy laté ember. Ugyanugy tu-
dom haszndlni a kozosségi oldalakat,
e-mailt, barmit. Altaldban diktilom a
szoveget, és az a fantasztikus ebben,
hogy megkiilonbozteti a diktilt sz6t
az irasjelek nevétdl. Tehat ha azt mon-
dom, hogy pont, nem irja le a sz6t, ha-
nem kiteszi a pontot. [jgy irtam a
szakdolgozatot, hogy amikor elfirad-
tam a diktdldsban — nagyon firadé-
kony vagyok —, elkezdtem a billentyti-
zeten irni, vagy forditva.

Hilaadds

— Az utols6 mitétemet és a sugdr-
terdpidt kovetéen mindent el kellett
engednem, mert nagyon kimeritett,
nagyon gyengének éreztem magam.
J6, annak 6riilok, hogy élek, és majd
alakul a dolog. A hilaaddst a vallds ré-
vén beépitettem az életembe, ez sokat
segit, hogy a kis dolgokban is megta-
liljam az 6romet. Elézmény, hogy
2008-ban a testvérem felkért, hogy az
iker unokahugaimnak legyek a ke-
resztapjuk. A testvérem hivé volt, én
nem. A halaadds segit abban, hogy
sok mindent észrevegyek a kiilvildg-
bél. A legjobb gyégyszer szimomra a
mentdlhigiénés képzés volt. Olyan
régi-uj tulajdonsdgokra és érzésekre
tettem szert, amelyekrd] nem is tud-
tam, hogy léteznek mir. Példaul ma-
gabiztos lettem, s ez nagy 6rémmel
toltott el.
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Kocsis Karoly, Komarom

A besziikiilés ellen

— Elég gazdag tirsadalmi életem
volt attdl kezdve, hogy sziileim elval-
tak, és bekoltoztink a belvirosba.
Igyekeztem eljarni szinhazba, kon-
certekre, kicsit eréltetve is, mert attél
tartottam, hogy ezzel a nagy inger-
csokkenéssel, amelyet megéltem, be-
sz(ikiilok, eltompulok. El akartam ke-
rilni, s igy kompenzaltam, sokszor
tal is kompenziltam. A szinhdz azért
volt j6, mert ritkin kellett mondani,
hogy mi torténik a szinpadon; a film,
sportkozvetités sokkal rosszabb, azo-
kat teljesen elhagytam. Azzal, hogy
csak hallgattam, sokszor jobban meg-
értettem a darab lényegét, mint laté-
ként, mert nem vonta el figyelmemet
a latvany. A tatabdnyai Jaszai Mari
Szinhdzba is sikerilt eljutnom latds-
sériltek szdmdra készitett elGaddsra.
Mistél 6raval elétte szinpadbemuta-
tét tartottak nekink, az el6addsra pe-
dig kaptunk egy fejhallgatét, és is-
mertették azokat a részeket, amikor
nem volt dialégus.

Bezirtsdg a karantén idején

— Bizonyos szempontbdl ismerds
helyzet volt. Ugyanezt éltem at 16
évvel ezel6tt a mitétet kovetSen.
Egyfajta kiszakitottsig a vilagbdl, a
koérnyezetbdl, elszigeteltség, és egy
pillanatig valamiféle egzisztencidlis
szorongast éreztem. Igazdbdl nekem
segitett, mert tudtam irni a szakdol-
gozatot, j6 volt, hogy tres utcikon sé-
tilhattam, nem voltak akadalyok. A
problémat az okozta, hogy nem tud-
tam, mikor lesz vége.

Onsegité csoport — jelentkezzetek!

— Mivel nem tudtam elfogadni az
allapotomat, amikor felkindltik a
tagsdgot a Vakok és Gyengénlitok
Szlovikiai Uniéjiban, ellenalltam.
Nagyjabdl tiz évig nem sikerilt meg-
békélnem az édllapotommal. A men-
talhigiénés képzés hozta kozel hoz-
z4am az unidt is, mar teljesen masként
nézek ra. Tagja lettem a komdromi
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szervezetnek, két masik embert is si-
kertlt bevonnom. Az tilések azonban
csak szlovakul folynak, mert a szerve-
zet vezetGje nem beszél magyarul,
masrészt 7-8, jocskan nyugdijaskora
holgy litogatja a gytléseket, a helyi
szervezeten belili k6zosségi élet gya-
korlatilag nulla. Egy hélézatépité
konferencidn jott az 6tlet, hogy mi
lenne, ha nekem is lenne Onsegité
csoportom. Az volt a feltételezésem,
hogy a latassériiltek tirsadalmi elszi-
geteltségben élnek, mivel sehol sem
taldlkoztam veliik. Hol vannak? Ott-
hon. Valahogy meg kell Sket szdlita-
ni, mert az elszigeteltség szép lassan
leépiti az ember személyiségét, az in-
gerszegény kornyezet az egészségre is
karos hatdssal van. Szerettem volna
kizokkenteni ket ebbdl a helyzetiik-
bél. A csoporttal egy-két 1ité ember
segitségével akdr szinhdzba is elme-
hetnénk. Itt, Komdromban is lehetne
kedvezményes el6adds, narrdciéval,
Magyarorszigon ez édllamilag timo-
gatott. Vagy segiteni a tobbicket ab-
ban, hogy hozzdjussanak bizonyos
készilékekhez,
amelyek megkonnyitik a minden-

segédeszk6zokhoz,

napjaikat. Csatorndk hijin nagyon
sok mindenrdl nem tudunk. Hencze
Mbénika pszicholégussal kitalaltuk,
hogy szerkessziink a csoporttagokkal
kozosen egy ismertetd fluzetet latok
szamdra, amelyben leirndnk a sziik-
ségleteinket, miben kériink segitsé-
get, miben tudunk mi segiteni, milye-
nek vagyunk. Kozben pedig ismer-
kednénk egymissal, kialakulhatna
egy kis kozosség. Az unié munkatar-
sai par embernek elkildték e-mail-
ben a felhivast. A terv kudarcot val-
lott. Az Uj Széban is megjelent né-
héanyszor, és bar csak egy ember je-
lentkezett, s a krizishelyzet miatt
egyelére nem sikerilt létrehozni a
csoportot, ezt mar sikerként éltem
meg. Egy ur Nagykaposrél példiul
faragott fehér botot kiildott nekem
ajaindékba. Szép gesztus, nagyon jole-
sett.

e

Fontosnak tartandm, hogy aki sé-
rilt vagy akadélyozott, minél inkabb
visszakertiljon az élet korforgisiba,
mert otthon lenni abban a sziik kor-
nyezetben nehéz. De éppen amiatt,
hogy elszigetelten élnek, nem tudom
megszolitani Sket, hogy jojjenek el, és
beszélgessiink. Nem fognak eljénni,
mert ugyanabban a lelki bénultsdg-
ban élnek, amelyben én is sokaig vol-
tam. Nem véletlen, hogy egyel6re
nem sikerult, mert az emberek nehe-
zen szanjdk rd magukat ilyesmire. En
pozitivnak érzem a gondolkodiso-
mat, de valahol legbeliil mindig olyan
kesert, mély fijdalmat éreztem. I1d6-
vel eltint ugyan, de ez is inkdbb az
emlitett kétéves képzésnek koszon-
hets.

Nem j6 egyediil lenni

— Van egy ismerdsom, fiatal ember,
aki ot-hat éve lett latdssérilt. Nem
szeret bejarni a vdrosba, sor6zébe a
baritaival, mert mindig szembesitik
azzal, hogy nem lat. Ezt a stitust még
nem tudja elfogadni. Neki még fon-
tosak az, ugymond, kiils6ségek, hogy
minek nézik mdsok. Nekem mar
nem. A szakdolgozatom arrél szélt,
hogyan prébaltam megszervezni a
csoportot, illetve hogy miért nem si-
kertlt. Ezt visszavetitettem arra, aho-
gyan én éltem meg a sajat helyzete-
met, s az opponensem azt irta, hogy a
személyes érintettségem volt rd a leg-
nagyobb hatdssal.

Osszel szeretnénk Gjrakezdeni. Bi-
zom benne, hogy sikeriilni fog, mert
nem jé egyedil lenni. Ez volna a £6
tervem. De vannak még terveim, sze-
retnék minél aktivabb részese lenni a
tarsadalomnak. Mentdlhigiénés szak-
emberként segiteni a latassérilteket,
segit6 beszélgetéseket folytatni olyan
egészséges emberekkel, akik egy
adott pillanatban elakadnak az életiik
sordn. Az a fontos, hogy kisérni tud-
juk a masikat, empatikusak legytink,
elfogaddk és hitelesek.

Lejegyezte: T. E.
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Sandor Diana:

,Szeretnék eljutni a tengerhez”

Miivészetterapia: ,AlapvetSen kétféle megkozelités lehetséges: passziv és

aktiv. A passziv sordn befogadéként valamely mivészeti alkotdson keresztiil

a sajit élmények megfogalmazdsaval, Gtkoztetésével, az élmény koré szerve-
26d6 tudattartalmakkal torténik az Snismereti, feldolgozémunka. Az aktiv-
ban a folyamat megtervezése mar magdban hordozza a terdpids elemeket. Az

alkotds sordn torténik meg a belsé élmények dtrendez8dése, a mivészet tech-

nikdinak segitségével.” (Németh Ldszl6 miivészetterapeuta)

Aktiv miivészetterapids eszkoznek is
tekinthetdk a feln6tteknek késziilt szi-
nezSkonyvek. A mintak szinezése ins-
pirdl, megnyugtat, kikapcsol. Ezt a
Niédszegen €16 Sindor Diana is megta-
pasztalta, aki néhdny évvel ezel6tt ba-
ritndje javaslatira kezdett el vele foglal-
kozni, s az6ta kedvenc id6toltése lett.

»2Nagyon szeretem csindlni. Elképze-
lem, milyen lehetne a fekete-fehér min-
ta szinesen, aztdn ceruzikkal kifestem.
Naponta tobb érat is eltdltok vele, a
mintdt6l fiiggen, mennyire nehéz,
mennyi apré részlet van benne.”

Nemcsak az dbrdk, hanem az élete is
szinesebb lett azdta. Diana egy veleszii-
letett fejlédési rendellenesség kovetkez-
tében sdlyosan mozgissériilt. Kezdet-
ben jardkeret segitségével még tudott
jarni, késébb azonban kerekesszékbe
kényszertlt. A helyi 6vodit és iskolat 14-
togatta az, igymond, egészséges gyere-
kekkel. ,Az iskola nem volt akadaly-
mentes, sokat kellett 1épcsézni. Az osz-
talytarsak nagyon segitSkészek voltak,
ha kellett, dtemelték a kocsit a lépcsén.”

Bar ahogy mondja, visszahtiz6dd, és
nehezebben kot baratsdgot, az iskolai
évekrdl nincsenek rossz emlékei. ,Szé-
gyellés tipus vagyok, a beilleszkedés
sem megy kénnyen, de olyan gond nem
volt, hogy mésnak éreztem volna ma-
gam, vagy Ok tartottak volna engem
méasnak. Igy van ez mindenféle kozos-
ségben. Ennek ellenére kicsi korom 6ta
mindig is voltak bardtaim. Tobbségiik

meg is maradt. Epp most voltam az

egyik legjobb bardtném lakodalmaban.
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Nagyon j6 volt, j6 tirsasig jott Ossze.
Elveztem ott lenni. A tincba is bevon-
tak, amennyire lehetett. Kerekesszékkel
nem konnyd, példdul vigyaznom kel-
lett, nehogy ramenjek valakinek a ruhd-
jara, de megoldottuk.”

Az alapiskola elvégzése utin nem-
igen volt vélasztési lehetSsége. A moz-
gassériltek pozsonyi bennlakdsos in-
tézményében mikods koézgazdasigi
szakkozépiskoldba kertilt. ,A gimnézi-
um johetett volna még szdmitdsba
ugyanott, de akkor még nem tudtam j6l
szlovikul, ezért tartottam téle, igy ma-
radt a szakkozépiskola. Oda jirtam
négy évig, a hétvégeket otthon toltot-
tem. A kollégiumban nem szivesen lak-
tam, de aztin sikerllt Osszebaritkoz-
nom egy magyar lannyal, vele sokdig
tartottuk a kapcsolatot. Az iskoldt, az
osztalytarsakat viszont szerettem, és a
tandrokkal is j6 volt a viszony.”

Az érettségi utin otthon maradt.
»Nem tetszett a konyvel6i munka, csak
azért valasztottam azt az iskoldt, mert
nem volt mds lehet6ségem. Prébalkoz-
nék valamivel, ami jobban érdekelne, de
faluhelyen nincs sok lehetdség. Olyas-
mire gondolok, amit a szdmitégépen
itthon is végezhetek.”

Sziilei dolgoznak, higa, Edina egye-
temista, ezért napkoézben sokat van
egyediil. ,Szeretek sokdig aludni, mert
késén szoktam lefekiidni; baritokkal
frogatunk egymdsnak az interneten.
Ilyen médon t6bb ldnnyal bardtkozom,
az egyik magyarorszagi, nem is lakik
nagyon messze; lehet, hogy egyszer

az én torténetem

majd talilkozunk. Egy székely linnyal
mir sikertlt talilkoznom, amikor eljétt
abba a tdborba, amelyet a falunkban
szerveztek ottani hitrdnyos helyzet( fi-

ataloknak. Nagy élmény volt.

Most, hogy j6 id6 van, kimegyek az
udvarra, szeretek Mangéval, a kisku-
tyankkal jatszani. Labrador. Nagyon
okos, meglepden gyorsan tanul, 6rom-
mel foglalkozok vele. A tirsasigiban
nem érzem magam annyira egyedil.
Szeretek olvasgatni, f6leg angolul, igy
tanulom a nyelvet. Vagy filmeket nézni
eredeti nyelven. A romantikus torténe-
teket és a konnyedebb krimiket szere-
tem. Meg irogatni is szoktam.

Az a gond, hogy az dllapotom miatt
hamar elfiradok. Ha megyiink is vala-
hovi, egy-két 6ranal tovibb nem birok
a kerekesszékben tilni, utina le kell fe-
kiidném. Emiatt nem nagyon tudok
kimozdulni vagy munkét vallalni. Tar-
tok téle, hogy nem gy6zném a tempét.
Messzebbre csak segitséggel tudok el-
menni, f6leg a szileimmel. A faluba
idénként egyediil is kikerekezek. Sze-
retnék eljutni a tengerhez vagy mds
sz€p helyekre. A rajzaim segitségével
képzeletben jarom be Sket.

Elkeseredett nem vagyok, de néha el-
gondolom, hogy milyen volna, ha
egészséges volnék... Talin koénnyebb
volna, de hit ezt szoktam meg, szi-
momra ez a normélis.”

(t)
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Erasmus+ projekt

A mozgassérilt fiatalokért

Peer to Peer — Mozgdskorlitozott
fiatalok tarsadalmi inkluziéjanak és
szerepvdllaldsinak erdsitése a kor-
tirs segités erejével néven kétéves
Erasmus+ program indult dprilisban
hdrom orszdgban. Résztvev6i a ma-
gyarorszagi Mozgdaskorlitozottak
Egyesiileteinek Orszdgos Szovetsé-
ge (MEOSZ), a romdniai Orbdn
Alapitviny és a szlovikiai Szovetség
a Kozos Célokért (SZAKC). A
programr6l Hideghéthy Andredval,
a SZAKC ugyvezetd igazgatdjdval, a
projekt koordindtordval beszélget-
tiink.

— A koronavirus-jirviny miatt csak
juniusban jelentettiik be a projekt in-
dulisit — a MEOSZ koordinilisaval
kozos sajtéanyagot juttattunk el az
internetes feliiletekre és a nyomtatott
sajtéhoz. Dél-Szlovikidban €16, 18 és
30 év kozotti mozgdskorlatozott fia-
talokkal szerettiik volna felvenni a
kapcsolatot. Egy elézetes szakmai
telmérés alapjin ugyanis azt lattuk,
hogy bdr a mozgiskorlitozottak
klubjait az idésebb korosztily akti-
van latogatja, a fiatal felnStteket ne-
héz bevonni a tevékenységiikbe.
Azért prébaltuk megkeresni a kor-
nyezetiinkben €16 mozgaskorlatozott
fiatalokat, hogy segitsiink nekik be-
kapcsolédni a kozéletbe. Tudjanak a
lehet8ségeikrdl, és a projekt ideje
alatt felkészithessik Sket az aktiv 4l-
lampolgarsagra, szerepvallaldsra.

— A feladat elég nehéz lehetett,
mert ezek a fiatalok szétszértan él-
nek, s meglehetGsen rejtézkodéen.
Sikeriilt megtaldlni 6ket?

— Nem volt kénnyt, de nagy elhi-
vatottsiggal vigtunk bele. A SZAKC
telhasznalta hozza a kapcsolati halé-
zatét, és szakmai szervezetek, az Ar-
tis Centrum, a Carissimi és a Fefosz
segitségét is kértik. Sikertlt 6t-hat
olyan fiatalt taldlnunk, akik vallaltdk,
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hogy tapasztalati szakértSként vesz-
nek részt a programban, de ugy is
mondhatnim, hogy a program
nagykovetei lesznek, arcukat és gon-
dolataikat adjak ahhoz, hogy be tud-
juk mutatni egy mozgaskorldtozott
fiatal életét, a nehézségeket, ame-
lyekkel szembesiilnek.

— Hol tart most a projekt?

— A fiatalokat el8szor arra kértiik,
hogy az dltalunk 6sszeallitott magyar
és szlovik nyelvi kérddivet tapaszta-
lati szakért6ként nézzék it és véle-
ményezzék. A kérddivet elektroniku-
san lehetett kitolteni jalius végéig.
Sok vilasz érkezett; ez azt mutatja,
hogy van véleményiik, vallaljak is,
habdr a rejtézk6ds életmdédot is lat-
juk. Taldn a rossz tapasztalatok és a
diszkriminacié miatt visszahtiz6édéb-
bak.

— Feltételezem, hogy a legnagyobb
visszahuz6 er6 az akaddlymentesség
hidnya.

~ Es a kozlekedési nehézségek.
D¢él-Szlovikidban nem nagyvérosok-
ban, hanem féleg kisebb telepiilése-
ken élnek ezek a fiatalok. Szdmukra
még nagyobb probléma, hogy bejus-
sanak a védrosba egy-egy kulturdlis
programra, ahol esetleg van akadaily-
mentesités.

— Milyen pontjai vannak még a
projektnek?

— Eddig két csoportos beszélgetést
valésitottunk meg. Az egyiken szak-
ért6k szakmai tandcsadoként fejtet-
ték ki a véleményiket, a masik egy
kozos tékuszesoportos interji volt a
fiatal tapasztalati szakértékkel vided-
konferencia formajiban. Meghataro-
zott, konkrét kérdések alapjin pré-
baltuk felmérni, hogy milyen problé-
miékkal kiizdenek. Tobbféle szem-
pontbdl igyekeztiink megkozeliteni a
témit, hogy az interjik és a kérdéives
valaszok kiértékelése utin ssze tud-
junk dllitani egy olyan mddszertani

anyagot, amely a projektbe bekapcso-
lédott fiataloknak, illetve a hozzdjuk
csatlakozé tovdbbiaknak segitségiik-
re lesz az érdekérvényesités és a
munkavillalds tertletén. Segiteni fog
a kapcsolatok kiépitésében, javaslato-
kat tartalmaz majd, hogyan villalhat-
nak mindennapi életiikben a tirsas és
a kozéleti tertileten szerepet. Ez kb.
téléves periédust foglal el a program-
ban. Utdna a tavasz folyamdn lenne a
kovetkezd mérfoldks, amikor a ter-
vek szerint a fiatalokkal személyes
talalkozdsokon, tapasztalt trénerek
bevondsival megbeszélnénk és véle-
ményeznénk a moédszertani anyagot,
hogy aztin a gyakorlatban, a sajit
életiikben tudjik alkalmazni.

A videdkonferencia sordn azt ta-
pasztaltam — és ezt nagyon fontosnak
tartom —, hogy a programon kiviil is
meg tudtunk fogalmazni célokat. El-
mondtak: j6 érzés szimukra, hogy le-
het8ség nyilt ennek a programnak az
elinditdsira, hogy megtaldltuk &ket,
és médjuk van bekapcsolédni. Ered-
mény az is, hogy egymadssal is sike-
rilt kapesolatot kiépitenitik. Kordb-
ban nem tudtak egymasrdl, még azok
sem, akik egy régiéban laknak. Arra
gondoltunk, hogy pozitiv példaként
bemutatnink azokat az oktatdsi in-
tézményeket, ahol tanultak. Hosszu
tavon pedig felvennénk a kapcsolatot
olyan jogédszokkal, munkaiigyi hiva-
talok vezetdivel, akik segitenék a vé-
dett munkahelyek kialakitdsinak
kérdését jobban bevinni a koztudat-
ba.

— Menet kozben még bekapcso-
lédhatnak djabb fiatalok?

— Igen, mindenkit virunk. Azt is,
aki csak tdjékozddni szeretne a prog-
ramr6l, de arra is van lehet8ség, hogy
aktivan részt vegyenek benne. A
dunaszerdahely@szake.sk e-mail-ci-
men léphetnek velink kapcsolatba.

(t)
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Rendkivili kedvezmeényekre jogosito igazolvany

Mivel
hozzim kérdéssel azzal kapcso-

gyakran fordulnak

latban, hogy milyen elényokkel

jar a sulyos fogyatékossiggal €16

személy szamara a rendkivili
kedvezményekre jogosité igazolviny
(preukaz FO TZP vagy TZP/S — igé-
nyelhetd kisérével vagy a nélkiil), bar a
Carissimi régebbi szdmaiban mér fog-
lalkoztunk a témaval, ismét Osszefogla-
lom a Iényegesebb tudnivalékat.

Az igazolvany a lakhely szerint illeté-
kes munka-, szocidlis és csaladiigyi hi-
vatalban igényelhet. Formanyomtat-
vanyt a hivatalban lehet hozza kérni, il-
letve letSlthetd az internetrdl. A kitol-
tott nyomtatvanyhoz a kezelGorvos dltal
készitett szakvéleményt is csatolni kell.
Az igazolvany akkor itélheté meg, ha a
feliilvizsgil6 orvos a funkciézavar mér-
tékét legalabb 50%-ban dllapitja meg.
Elutasitis esetén érdemes fellebbezni.
Kedvezmények:

— A nagyobb virosokban ingyenesen
vagy kedvezményesen lehet utazni a va-
rosi kozlekedésben. Pozsonyban pl. té-
ritésmentesen utazhatnak azok, akiknek
Pozsony megyében van az dllandé lak-
helyiik, mésok féljeggyel. Kassin azok
utazhatnak ingyen, akiknek van csip-
kértydjuk, a tobbiek pedig kedvezmény-
nyel.

— Kedvezményes jegy valthaté a vas-
uti kozlekedésben, a helykozi és tavolsd-
gi buszjaratokon. A vasit 60%-os ked-
vezményt nyujt, a sulyos fogyatékossig-
gal él6 személy kisérGje pedig ingyen
utazhat, és nem kell fizetni a kerekes-
szék, a mozgassériilt gyermek kocsija s a
segit6kutya szallitdsiért. A helykozi és
tdvolsagi buszokon a kedvezmény mér-
tékének meghatdrozdsa a megyék ha-
taskorébe tartozik. A maginfuvarozok
maguk donthetik el, hogy adnak-e ked-
vezményt.

— A sulyos fogyatékossiggal €16 sze-
mély és kisérGje szamdra kevesebbe ke-
ril a mentSautéval torténd szallitds.
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— A parkoldsikartya-tulajdonosoknak
nem kell autépdlya-matricit vasarolni-
uk (ez a kedvezmény csak ezzel a kir-
tyaval érhetd el). Feltétel, hogy regiszt-
riljanak a Nemzeti Autépélya-tirsasig
honlapjan (www.eznamka.sk).

— Nem kell fizetni a rddi6- és tévéké-
sziilék tizemben tartsi dijit (nyomtat-
vinyt a postin kapni).

— Kedvezményes, esetenként ingye-
nes belép6k kulturdlis intézményekbe,
sport- és mas rendezvényekre.

— A posta azokat a kiildeményeket,
amelyeknek feladdja vagy cimzettje 14~
tassérilt-szervezet vagy latdssérult sze-
mély, ingyen kézbesiti, kivéve a légipos-
taiakat.

— Lakdsvésdrlds esetén az Allami La-
kasfejlesztési Alapon keresztil 1%-os
kamatta hitel vehetd fel a vételar akar
teljes Gsszegére — de legfeljebb 80 000
eurd —, 40 év futamidére.

— A helyi 6nkorményzatok dontésé-
t6l figgben kilonbozé kedvezmények
nytjthaték (ingatlanadé, szemétdij, de
az ilyen esetek egyre ritkabbak).

— Az energetikai torvény értelmében
azokndl, akiknek az életfunkciéik a vil-
lanyaramtdl fiiggenek, illetve villannyal
ttenek, vagy akik gizzal fiitenek, és fo-
gyatékossaguk tényét bejelentették a
villany- vagy a gézszolgdltaténak, kri-
zishelyzetben nem szabad kikapcsolni a
villanyt vagy a gazt, illetve el6re és kiilon
értesitik Gket, ha a szolgdltatds sziinetel.
Ha regisztralnak, fiiggetlen dramforrast
is kaphatnak.

— Nem lehet zdlogjogot érvényesiteni
az ortopédiai segédeszkozokre, koztik a
sulyos fogyatékossiggal ¢él6 személy
gépkocsijara.

— A latds- és testi fogyatékos szemé-
lyeknek szant killdemények mentesek a
behozatali ad6tdl.

— Nem kell illetéket fizetni

birésagi eljirds esetén, ha az eljards
tirgya a sdlyos fogyatékossig szocidlis

kovetkezményeit kompenzdlé anyagi

timogatds, a rendkiviili kedvezmények-

re jogosito igazolvany és a parkolasi iga-
zolvany;

a specidlis kiképzésben részesilt ku-
tya behozatalinak és kivitelének enge-
délyéért;

lakasatalakitisi engedélyért;

ha elveszitette vagy eltulajdonitottik
a személyi igazolvanyat, és Gjat igényel;

hazassagkotéskor.

— Az illeték a felére csokken

(de legfeljebb 100 euréval) személy-
gépkocsinak a nevére val6 iratisakor, ha
a tulajdonos sulyos fogyatékossaggal €16
személy, illetve ha a gépkocsit atalaki-
tottdk az igényeihez;

ha az utlevelében adatmddositissal
feltiintetik a sdlyos egészségkarosodis
vagy a korldtozott jogi cselekvSképesség
tényét.

Részletesebb tajékoztatist a szocidlis
gyl minisztérium honlapjin olvashat-
nak: http://www.employment.gov.sk/sk/
rodina-socialna-pomoc/tazke-zdravotne-
postihnutie/kontaktne-miesto-prava-
osob-so-zdravotnym-postihnutim/. Itt
tobbek kozott azoknak a kulturdlis in-
tézményeknek (szinhazak, koncertter-
mek, mizeumok) és rendezvényeknek a
jegyzékét is megtaldljak, ahovd ingyenes
vagy kedvezményes a belépés.

Kobol Tibor szocidlis tanicsadé

e-mail: mail@koboltibor.sk
telefon: 0948/046 672
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szocialis vallalkozas

Bivio Kozpont, a jo gyakorlat

El6z6 szimunkban Pongricz Eva
ismertette a szocidlis gazdasdgrol és a
szocidlis/tirsadalmi  vallalkozdsokrdl
sz616 112/2018-as torvényt, amely dt-
fogé jogi kornyezetet teremt a szocidlis
gazdasig szereplSinek. Ezek a nem
profitorientdlt vallalkozdsok elsédlege-
sen szocidlis, tarsadalmi vagy kozosségi
célt szolgalnak azéltal, hogy hatrinyos
szocidlis helyzetd embereket alkalmaz-
nak, igy segitve Sket hozza a tarsadalmi
és munkaerdpiaci felzarkézashoz.

Ujabban j6 gyakorlatnak nevezik
azokat a szakmailag is megalapozott
programokat, amelyek az esélyegyenls-
ség megteremtése szempontjibdl is
modellként miikddnek, s jelentds ered-
ményeket tudnak felmutatni. Ilyen j6
gyakorlatnak minésiil az Ertelmi Sé-
rilt Embereket Segit6 Orszigos Tarsu-
las dltal a dan Velux Alapitviny timo-
gatasaval Pozsonyban létrehozott, 2018
végétsl miikods Bivio integricids szo-
cidlis véllalat, amely a megtermelt pro-
fitot oktatdsi és rehabiliticiés kozpont
fenntartdsira forditja. A név arra utal,
hogy a fiatal felnéttek a készségfejlesz-
t6 iskola befejezése utin vélaszithoz
érkeznek, s mivel még nincsenek meg a
munkavéllalishoz sziikséges készsége-
ik, nem tudnak elhelyezkedni. Pedig a
munka az 6ndll6 és teljes élet kulcsa:
amig nem kapnak allist, addig vagy a
kiilonbozé intézmények altal nyujtott
szocidlis szolgdltatdsokat kénytelenek
igénybe venni, vagy otthon maradnak
és elszigetelédnek. ,A Bivio Kozpont-
ban hozzasegitjiik ket ahhoz, hogy el-
donthessék, hogyan szeretnék folytatni
az életiiket; az egyéni adottsdgaiktol
fuggben akar egy éven it késziilhetnek
konyhai kisegitdi (segédszakécsi, pincé-
ri), szdllodai és mosodai alkalmazotti
feladatokra” — magyardzza Iveta MiSo-
vd, a szervezet orszdgos kozpontjanak
az igazgat6ja hozzatéve, hogy két klien-
stk mér el tudott helyezkedni a nyilt
munkaerdpiacon.
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A Bivio Kézpont akadilymentes
éptlete kellemes kornyezetben, csen-

des lakdovezetben talilhaté Pozsony
Récse varosrészében, a Kis-Karpatok
labandl. Huszonhét alkalmazottja van,
ebbdl tizenegyen megviltozott mun-
kaképességlick; koziliik kilencen értel-
mi akadélyozottsiggal élnek. Ezenki-
vil az oktatdsi és rehabiliticiés koz-
pontban tiz kliens felkészitése folyik,
6k a nyilt munkaerdpiacon keresnek
majd munkit.

Milyen szolgdltatisokat kindlnak?

A szocidlis vallalat hdrom részlegbdl
all: szallodat, éttermet és mosodat mii-
kodtet.

A szalloddban tiz két- és egy egyd-
gyas szoba taldlhatd, két szoba kere-
kesszékes vendégek szdmira is alkal-
mas. A falakat értelmi sértlt mivészek
alkotdsai diszitik. Az alkalmazottak
mindent megtesznek a vendégek ké-
nyelméért, és visszavarjak Gket.

Az étterem negyven személy befo-
gadasdra alkalmas, a meleg hénapok-
ban a teraszon is folyik a kiszolgdls. A
vendégek kivansagit tapasztalt, hivata-
sos szakdcsok lesik. Néluk ebédelnek a
kornyékbeli cégek alkalmazottai, s zdrt
kort csaladi és céges rendezvényeket is
tartanak az épiiletben. Amig a szilsk

szérakoznak, gyerekeik az épiilet mel-
letti jatsz6téren jatszhatnak. A hatvan
téréhelyes konferenciatermiikben tar-
tott rendezvények résztvevdi szamdra
maguk készitik a frissitét.

Nagy kapacitisi mosé- és szarité-
gépekkel s vasalégéppel korszertien
telszerelt mosoddjukban szerz&déses
partnerek, intézmények és szervezetek
szdmdra nydjtanak mosodai szolgilta-
tisokat; az oda-vissza szillitdst maguk
végzik.

Az Ertelmi Sériilt Embereket Segi-
t6 Orszédgos Térsulds az értelmi akada-
lyozottsiggal €16 emberek jogait és ér-
dekeit védi. Rendezvényeivel, kiadvi-
nyaival, tandcsaddssal, felvildgosito-
munkéval kiizd a hatrdanyos megkilon-
boztetésik ellen, az onérvényesitési-
kért. A Bivio Kézpont létrehozisa is
ebbe a folyamatba tartozik. A kezdeti
lendilet a koronavirus-jarviny miatt
lefékez3dott. Ledlltak a programjaik,
az intézmény mikodése is veszélybe
kertilt. Juliusban és augusztusban aztdn
4j erdre kaptak, s bar az igazgat6 asz-
szony aggddik a jarviny djabb terjedése
miatt, reménykedik is, hogy folytatéd-
hat a munkdjuk.

(t)

Simon Luptak felvétele.

Képriportunk a 2. oldalon.
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Infarktus vagy sztrok?

A szokokiat a park mértani kozép-
pontjiban van. Jelképesen és sz6 sze-
rint is. Es a gyerekek valahogy mindig
kihivasnak érzik, hogy korbemenjenek
a sikos kégytrtin, kockéztatva, hogy a
vizzel teli medencébe esnek. A kicsik is
kikovetelik a felnéttektSl, hogy leg-
alabb egyszer kérbemehessenek. A ve-
sz€ly illuzidja, gy latszik, mar ilyen
korban is csébit.

Az elmult hénapokban a jarvany mi-
att a medencében nem volt viz, ezt a
gyerekekkel egyiitt én is csalédottan
vettem tudomdsul. Egy szdraz szoké-
kat valahogy nem az igazi. Covidka
azonban ebbe is beleszolt. Most is ldtni
a padokon szdjmaszkban l6 embere-
ket. Igaz, a varost jarva egyre tobbszor

IH Ly

ltni a foldon eldobott maszkot. Tilta-
kozis ez is. Mintha azt demonstralnik
az emberek ilyen latvinyosan, hogy a
hossza hénapok bezartsiga utdn végre
kiszabadultak a karanténbdl.

Vannak aztdn olyanok, akik tgy don-
tottek, hogy egész egyszertien nem
hisznek a COVID-19-ben. Ok azok,
akik a gondolat teremtd erejében hisz-
nek, hogy amit tagadunk, az nincs is.
Ezért aztin kilonféle osszeeskiivés-el-
méleteket gyartanak és terjesztenek a
kozosségi médidban a hattérhatalom-
tol a sajtéig, hogy azok dllnak a ,hisz-
téria” mogott.

EE S

A bevezetdben emlitettem, hogy a

szokékut jelképesen is a park kozép-

El6z6 szdmunkban beszamoltunk réla, hogy a Madach Egyesiilet
gondozasaban megjelent Sztaké Zsolt Eletem térténetei cimi kdényve.
Augusztus 22-én sziil6falujaban, Szazdon mutattak be a kotetet.
Szeptember 17-én az ipolysdgi varosi kdnyvtarban, oktéber 1-jén pedig

jegyzetunk

pontja... s6t, nemcsak a parké. Erre
vezetnek a gyalogutak a vérosbdl a
kézpontba, és a jarékel6k a padokon
pihenik ki a firadalmaikat. De nem-
csak 6k.

A nyari hdségben, a szaunava vilto-
zott lakdsokbdl ide menekiilnek hiis6l-
ni a ,panellakdék’, hogy itt bekkeljék ki
azt a par orat, amig otthon Ujra elvisel-
het6 lesz a héség. Ilyenkor aztin zajlik
az élet. Fiatalok beszélnek meg ide
randevtt, szomszédasszonyok térgyal-
jak a legtjabb pletykakat, csaladok élik
itt csaladi életiiket, stb. Par honapra a
his parkokba kolt6zott a maganélet,
akdr a déli orszdgokban. Ez a megfi-
gyelének teritett asztal, hiszen a téma a
t6ld6n hever.

A park tirsadalmanak dlland6 sze-
repl6i a hajléktalanok. Ok azok, akik
télen-nydron sose hidnyoznak az 9ssz-
képbél. Van gy, hogy végignyilnak a
padon, és a mdmort alusszak ki. Mel-
lettiik a f61d6n ott az elmaradhatatlan
csucso.

Hirtelen, a hatam mogil elébukkan
egyikik, és cigit kér. Intek, hogy nincs,
erre tovabbmegy, mint aki szdmitott a
Megdobbenek,
hogy mennyire rosszul jir. A karjait

nemleges vélaszra.
mereven elére tartja, mintha lathatat-
lan kocsit tolna maga elStt. Megtesz
igy egy kort, aztin tjra elttinik. En pe-
dig azon gondolkozok, hogy vajon in-
tarktus vagy sztrok-e.

a somorjai Zalabai Zsigmond Vérosi Kényvtarban talalkozhatnak a szerzével. Sztaké Zsolt
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Magyar—szlovak, szlovak—magyar szotar

allkapocsiziilet (temporomandibularis iziilet) — Celustny
(temporomandibularny) kib

azonosit6- vagy jelzébot — signaliza¢nd palica

(a) beszédfluencia zavarai — narudenie plynulosti reci

cochledris implantdtum — kochledrny implantat

(a) cselekvSképesség korldtozasa — obmedzenie sposobi-
losti

dadogis — zajakavost

(az) egyenld bandsmodrol és a hatrinyos megkilonboz-
tetés elleni védelemrdl sz616 (diszkriminacié elleni)
torvény — Zakon o rovnakom zaobchddzani v niek-
torych oblastiach a o ochrane pred diskrimindciou a o
zmene a doplneni niektorych zékonov (antidiskrimi-
nacny zékon)

egyenl6ség és hitranyos megkiilonboztetéstdl valé men-
tesség — rovnost a nediskrimindcia

(a) fogyatékossiggal €16 személyek jogairél sz6l6 ENSZ-
egyezmény — Dohovor OSN o prévach os6b so zdra-
votnym postihnutim

(a) funkciézavar mértéke — miera funkénej poruchy

hadaris — brblavost

hozzatérés — pristupnost

immunszupressziv gyégyszerek — imunosupresivne lieky

juvenilis idiopatids artritisz — juvenilna idiopatickd artri-
tida

megkésett beszédfejlédés — oneskoreny vyvin reci

merevség — stuhnutost

Nemzeti Gyermekgyégyaszati Intézet — Ndrodny dstav
detskych chordéb

(a) radio- és a televiziokésziilék tizemben tartasi dija —
koncesiondrske poplatky

reumatoid artritisz — reumatoidna artritida

sokiziileti gyulladds — zépal kibov

sulyos fogyatékossdggal €16 személy rendkivili kedvez-
ményekre jogositd igazolvinya — preukaz fyzickej
osoby s tazkym zdravotnym postihnutim (FO TZP)

taimogatott dontéshozatal — podporované rozhodovanie

tobbtényezds betegség — multifaktoridlne ochorenie

torvény el6tti egyenlGség — rovnost pred zakonom

zdlogjog — zalozné pravo

brblavost — hadaras

Celustny (temporomandibularny) kib — 4llkapocsiziilet
(temporomandibuliris iziilet)

Dohovor OSN o privach 0sob so zdravotnym postihnu-
tim — a fogyatékossiggal €16 személyek jogairdl sz6l6
ENSZ-egyezmény

imunosupresivne lieky — immunszupressziv gyégyszerek

juvenilna idiopaticka artritida — juvenilis idiopétids artri-
tisz

kochledrny implantit — cochledris implantitum

koncesiondrske poplatky — a ridi6- és a televizi6késziilék
tizemben tartdsi dija

miera funkénej poruchy — a funkciézavar mértéke

multifaktoridlne ochorenie — tobbtényezds betegség

Narodny ustav detskych chordb — Nemzeti Gyermek-
gyogyaszati Intézet

narusenie plynulosti reci — a beszédfluencia zavarai

obmedzenie sposobilosti — a cselekvéképesség korlito-
zdsa

oneskoreny vyvin re¢i — megkésett beszédfejlédés

podporované rozhodovanie — timogatott dontéshozatal

preukaz fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnu-
tim (FO TZP) - stlyos fogyatékossaggal él6 személy
rendkiviili kedvezményekre jogosité igazolvinya
pristupnost — hozzaférés

reumatoidna artritida — reumatoid artritisz

rovnost a nediskrimindcia — egyenl6ség és hatranyos
megkiilonboztetéstdl valé mentesség

rovnost pred zdkonom — torvény el6tti egyenlség

signalizacnd palica — azonosité- vagy jelzGbot

stuhnutost — merevség

zajakavost — dadogds

Zikon o rovnakom zaobchddzani v niektorych oblasti-
ach a o ochrane pred diskriminaciou a o0 zmene a
doplneni niektorych zédkonov (antidiskriminacny
zakon) — az egyenld bandsmaédrol és a hdtranyos meg-
kiilonboztetés elleni védelemrdl sz6l6 (diszkriminacié
elleni) torvény

zdlozné pravo — zilogjog

zapal kibov — sokiziileti gyulladas

Téamogatéink:
Czetli Ménika, Sdrosfa, Vilent Kinga, Somorja
Kisebbségi Kulturilis Alap

(Realizované s finanénou podporou Fondu na podporu kultiry nirodnostnych mensin.)
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