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A fejlédés egészsége — az egészség fejlédése
Csalad — egyén — iskola

A tanuimany keretében dttekintjiifk a holisgtikus egészségszemiélet alapismérveit, ag
egészség lelki dsszetevdinek hangsilyozdsdval. Az egészséges lelki fejlodést megalapozd gyermekkor
két kitiintetett tarsadalmi intézményét, a csalddot és ag iskoldt elemeziik a llektani fejlodés
vonatkozdsdaban, annak két meghatdrozd felndtt szereplo-csoportia: a Siildk és a Pedagdgus szerepe
szerint. A csaldd elemzésénél bemutatink a gyermek koré szervezddd csaldd Haley-i életciklns-
modelljét, majd bovebben kitérve az iskolds korii gyermek fejlodési sziikségleteire, dttekintiik ag
iskola és a pedagdgns gondjaira bizott gyermek lélektandnak nébiny aspektusdt. Alapgondolatunk,
hogy a fizikai-lelki-szellemi egészség Riteljesedése felé vezetd iton kitiintetett s3erepe van a gyermekel
kapesolathan levd referencia-személyekkel kialakitott viszony pszichés jellemzdinek. 1 égezetiil a
felndvd gyermekek egészséges lelki fejlddését szolgdlni hivatott pedagdgusok (és nem csak) egyik
gyakori sakmai drtalmat, ag in. ,,burn out” szindrimat (kiégés) ismertetjiik.

Csalad - egyén — iskola

»Mindegy, csak egészség legyen” — mondogatjuk évszazadok 6ta, és valdban,
ma is az ember szamadra legfontosabb érték az egészség. Ez alatt egyarant értjik a
fizikai-lelki-szellemi egészséget, vagy korszerd széhasznalattal a bio-pszicho-szocidlis
jolétet és optimalis mikédésmodot. A testi épség és jo fizikai mikodés mellett a lelki
egyensuly, a belsé béke, a harménia megteremtése és fenntartasa is célja az embernek,
az ,,ép testben ép lélek” idedljabdl ez utdbbi — belsé egyensilyunk, harméniank 6n-
magunkkal és a kilvilaggal, emberi kapcsolataink mindsége és gazdagsiga — merGben
meghatdrozza mindazt, amit az életminSségnek hivunk.

Ha jobban megtfigyeljiik a koéralottiink levé emberek életét, lathatjuk, hogy
ami szamunkra a legfontosabb, az a legnehezebben elérhetd. Elsé latasra gy tanhet,
hogy egyes emberek élete megfelelS, jol élnek, aztan mégis azt latjuk, hogy valami
hianyzik belSle. Hiaba haz, kocsi, nyaral6 stb., mégis mintha életiik tres lenne, mintha
a formabdl hidnyozna a tartalom, a lényeg, a lélek. Az alapvets kérdéseket mégis
mintha félnének feltenni maguknak az emberek, inkdbb nem is foglalkoznak vele: az
érzelmi hidny, a valds szitkségletek, a lelki kielégitetlenség elkendézésével talalkozunk
gyakorta, mas téren kompenzalva: még egy kocsi, még egy nyaral6, ujabb, modernebb
szobabutor, draga, de esetleg unalmas kulfoldi utazasok stb.

Néhany kérdés azokbdl, melyeket nap mint nap feltehetnénk magunknak, de
tobbé-kevésbé inkabb kertljik Sket: Miért nehéz reggel felkelni? Miért vagyunk ok
nélkil rosszkedviek? Miért nem jut id6 beszélgetni, néha még a csaladtagokkal sem?



Miért van olyan sok rosszul sikeriilt hazassag? Miért nem fogadnak szét a gyerekek?
Miért van ok nélkil annyi agresszié? Miért van csaladon belill erszak? Miért nem
tudjuk megvédeni magunkat? Miért kénnyebb fesziltnek, idegesnek lenni, mint akar
nyugodtnak, kiegyensulyozottnak? Miért f3j megint a fejiink?

A kérdéseket tobb oldalon keresztll irhatnank, de talan ennyi is elég gondolat-
ébresztének ahhoz, hogy el tudjunk gondolkodni sajat érzéseinken, gondolatainkon,
viselkedéstinkon, kapesolatainkon, figyelve mindazt, hogy mit szeretnénk kapni/adni
magunktél magunknak, masoktél magunknak, és magunktél masoknak.

Mi az egészség? Freud tomoren és szemléletesen a kovetkez6képpen
fogalmazott: ,,a munkara és szeretésre valo egyidejl képesség”. A Vilagegészségligyi
Szervezet (WHO — World Health Organization) az un. Ottawa Charter-ben (1987) az
egészséget a kovetkez6képpen irta le: ,,a teljes testi, lelki és szocialis j6lét allapotanak
elérése érdekében az egyén vagy a csoport képes kell legyen azonositani és meg-
valositani célkitlzéseit, kielégiteni sziikségleteit és vagy megvaltoztatni kornyezetét,
vagy megkiizdeni azzal.”

Az egészség kérdésében kbézgondolkodasunkat még tébbnyire ,,a betegség az
egészség hidnya” tipusu statikus és negativ megkézelitésméd jellemzi, az egészség
hianya alatt fOként a fizikai betegségeket értve. Ez a megkozelités figyelmen kiviil
hagyja, hogy az egyén lelki-szellemi-fizikai egység, amelybdl ha barmelyik Ssszetevé is
zavart szenved, megbetegszik az egész szervezet, és zavar, betegség jelentkezhet a
masik két tertileten is.

Hagyomanyosan az egészség meg6rzésében, az egészségtejlesztésben az
orvosokra, az egészségiigyi ellatd rendszerekre korlatozédunk, télik varjuk, hogy
elmondjak, receptre felirjak, hogy mit szedjunk, hogyan viselkedjink és mitSl varjuk
egészségiink fenntartasat, helyreallasat.

Az egészség megbrzésének kérdése ma mar nem korlatozédhat az orvosok-
apolok-gyogyszerészek alkotta hagyomanyos egészségligyi ellaté rendszerre. Tudjuk,
hogy az egymassal rendszeresen kapcsolatban allé személyek alkotta formalis és in-
formalis kézosségek, igy az iskola, munkahely, barati kérok komoly szereppel birnak
az egyén egészségi allapotanak fenntartisaban és fejlesztésében, ugyanakkor atomiza-
lodott és elszemélytelenedd vilagunkban felértékel6dott a segité foglalkozasa szak-
emberek, szervezetek — szocialis asszisztens, szociologus, pszicholégus — és a média
szerepe, amelyek a maguk moédjan igen sokat tehetnek az egészség védelme és
fejlesztése érdekében.

Napjainkban a human és tirsadalomtudomanyok fokuszaba kerilt a gyer-
mekek, fiatalok életmddja, életviteli és szabadidGs szokasai, szocializacidja, érték-
rendjének és viselkedésének alakulasa: Milyenek a mai gyermekek és fiatalok: képesek
lesznek-e egészséges, kielégits és felelGs felndtt életre, tudnak-e megelégedett, boldog
emberekké valni? Tudnak-e, és hogyan tudnak Orilni, szeretni, lelkesedni, eréfeszitést
tenni, értéket teremteni, megkiizdeni; fizikai és lelki egyensilyukat fenntartani,
fejleszteni — azaz egészségesen élni?
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Modern életviteliink, életritmusunk, a ,,felgyorsult vilag” — amelynek elénye-
ir6l nem szivesen mondunk le — megkdveteli, hogy az egészségi allapotunkat is
dinamikns folyamatként kezeljik: nem egy adott és allandé érték, hanem egy fejleszt-
heté potencialitas, amely kiteljesedhet. Azonban ha az ellenében haté folyamatokat
negligaljuk és/vagy nem tudjuk kezelni, ezt az értéket elveszithetjuk!

Napjainkban az egészség karositasiaban, a (fizikail) megbetegedések terén
— kilénésen a fejlett, joléti tarsadalmakban — az Gn. cwilizicids drtalmak, az életmidbil
adddd betegségek vannak tulsdlyban, és ez igy van vezeté haldlokok tekintetében is: a
sziv- és érrendszeri betegségek, a daganatos betegségek kialakulasaban meghatarozé az
életmdd, a stresszkezelési stratégia (mozgashiany, alkoholfogyasztas, dohanyzas,
rohano életvitel, atalakult étkezési szokasok stb.).

Ma mar tagabb értelmezésben, az Gn. mentalhigiéné fogalomkorében kell az
egészség kérdését szemlélni, elemezni és értékelni: az egyén egészségének kérdése ma
egyidejlleg érinti az egyéneket, csaladokat, kézosségeket, intézményeket és a tar-
sadalom egészét.

Tekintettel arra, hogy az egészség védelme, a karosité hatdsok kivédése a
legveszélyeztetettebb réteg, az ifjusig esetében killéndsen fontos, a csalad mellett
fontos szerep harul az iskolara, s a pedagégusokra. A szll6k, pedagdgusok, diakok
széleskord egyittmikodése révén az iskola a korai egészségnevelés alappillére lehet.
Az egészségfejlesztésben meghatirozé jelentSsége van az informacidellatasnak, a
pozitiv modelleknek, a kialakul6 értékrendnek, attitdoknek, szokasoknak. Alkalmassa
kell tenni a feln6vé fiatalokat a mérlegelésre, az autonom, egészséges életvitelre, az élet
minden tertletén az egészség szempontjabol kedvez alternativa valasztasara.

Az egészségmeglrzés és egészségfejlesztés érdekében a szildk, pedagdgusok,
pszicholégusok, orvosok, kortars csoportok, lelkészek, politikusok, a sajté emberei
kozdsen, egymas tevékenységét kiegészitve és egyittmikoddve dolgozhatnak, vehetik
fel a harcot az egészségkarositd tényezdkkel szemben.

igy lehet az egészségtejlesztl, egészségnevelé mentalitds egyszerre elmélet,
gyakortlat, viszonyulas, szemlélet, intézményépitési koncepcid, mozgalom és életméd.

Mint tudomany a mentalhigiéné foglalkozik az egészségfejlesztéssel, egészség-
meg6rzéssel, és a betegségek megel6zésével. A mentilhigiéné célja: ,,minél t6bb ember
szamara lehetévé tenni az optimalis intellektudlis és érzelmi fejlédést, a testi-lelki és
szocialis kibontakozast, fenntartani egy olyan teherbiré és kiizd6képes személyiséget,
amely alkalmassd teszi az embert tarsadalmi feladatainak maradéktalan teljesitésére,
mik&zben belsé harmoéniaban, 6nmagaval és kérnyezetével egyensulyban éI” (Bagdy E.
1988).

Buda Béla mar 1989-ben atfogé képet rajzolt arrdl, miként kell szemléljiik a
mentalhigiéné hazai jellegzetességeib6l adodo feladatokat, mondvan, hogy ,,...a ma-
gyar tarsadalomban a mentalhigiénének nemcsak a jellegzetes, magyar Onpusztito,
dndestruktiy megnyilvanuldsok — mint példaul ongyilkossag, alkoholizmus, rezignacio, és
izolacios hajlam — megel6zésére kellene eréfeszitéseket tennie, hanem az ismeretlen



aggasztl muortalitasi viszonyok megvaltoztatasara, a fertilitasi helyzet befolyasolasara, st
tovabbmenve a tarsadalom értékorientacidjanak, interperszonalis kulturajanak fejlesz-
tésére is, tehat példaul az altruizmus, a tolerancia, a kles6nés tisztelet és megbecsiilés,
és mas proszocialis értékek propagalasara, a kizardlagos fogyasztéi mentalitds, a feles-
leges versengés, az anyagi teljesitménykényszer, a talzott ingerkeresés és egoizmus, stb.
negativ értékeinek gyengitése” (Buda 1995, 7).

Ennek a szemléletnek az egyik leghatékonyabb képviselése a feln6vé generacid
nevelése kapcsan az iskoldban lehetséges.

Az egészséget folyamatként értelmezve az egészségfejlesztés arra iranyul, hogy
azt meglrizze és tokéletesitse. A mentalhigiénében elsédleges szerepe van a pre-
vencidnak, az egészséget karosité hatisok korai kisztrésének. Az elsddleges prevencid az
egészségkarosodas kialakulasanak megelSzését thzi ki célul; a madsodlagos prevenci a ki-
alakul6 egészségkarosodast korai szakaszaban probalja megragadni, lehet6vé teszi,
hogy ne alakuljon ki az egészségkarosodas; mig a harmadlagos prevencid célja a karosodast
szenvedS egyének mielébbi rehabiliticiéja. A prevenciéd végsé célja az emberek
viselkedésének a megvaltoztatisa az egészség érdekében.

Tanulmanyunkban a felnévekvd egyén fejlédésének két alapvetd tertletével
foglalkozunk: a esalidi kdrmyezettel és az oktatdsi-nevelési intémeényekkel. Az egyén életében
ez a két legfontosabb szocializaciés szintér, amely meghataroz6 abban a folyamatban,
hogy milyenné lesz az illeté személy személyisége, milyen életvezetési stilusokkal,
megkiizdési mechanizmusokkal, érzelmi reakciés mintakkal fog rendelkezni, és milyen
értékrenddel, modellekkel, szokasokkal, életmotivaltsaggal és egészségkoncepcioval
indul el a feln6tté valas atjan, és mit ad at a maga soran a kovetkezs generacioénak.

A pszicholégus szemével szeretnénk bemutatni, hogy az egyénnek mire van
szitksége ahhoz, hogy ,,szeretetre és munkavégzésre képes és alkalmas” legyen, hogy
telel6sséget vallalni tudo, autondm, valasztani és donteni tudé felnétt valjék bel6le, és
melyek azok a tényezSk, amelyek ezt a folyamatot nehezitik, elakasztjak, karositjak.
A tarsadalmi, szociologiai aspektust csak érintenénk, de nem tériink ki ra részletesen.

Csalad - gyermek — sziilg

Mi a csaldd szerepe lélektani szempontbol a gyermek felndtté vildsinak folyamatiban?
Idealis és optimalis esetben a csalad védSernySként veszi kortl a felndvekvs egyént,
biztonsdgot nyujt, megdv, megvéd a kiilvilag kiros hatasaitdl, és segit a kiilvilagban
val6 eligazodasban. Melegséget, szeretetet, megértést biztosit az egyén szamara, és to-
rekszik a csaladtag fejlédési sziikségleteinek kielégitésére, azaz egészséges, ,,szeretetre
és munkavégzésre” képes és alkalmas egyéneket, személyeket nyujt a tarsadalom
szamara.

A csalad mint a tarsadalom alapegysége egy dinamikus struktira, amely az
id6k soran valtozik és fejlédik. A csaldd viszonylagos egyensulyban, adott helyzetben
és id6ben a csaladtagok altal elfogadott értékrend, normak és szabalyok szerint mu-
kodik. Erre az egyensulyra belsé és kilsé tényezSk hatnak, amelyek idénként
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valtozasokat indftanak be és felbontjak a csalad aktualis egyensulyi allapotat. Ennek
— az id6ben szikségszerfien bekévetkezd és lehetSség szerint a fejlédés iranyaba
mutat6 — folyamatnak a kévetkeztében a cél egy Gj, magasabb szintl egyensulyi allapot
kialakitasa kell legyen. A csalad legf6bb feladata, hogy tagjai fejl6dési sziikségletei
mentén a valtozast elGsegitse. Fejl6dés csak akkor kdvetkezik be, ha a csaladi rendszer
ezt timogatja.

A csaladok allando valtozasi folyamata két iranybdl ered: egyrészt a rendszerre
hat6 iilsd tényezdkbil (Gj baratok, a munkahelyi valtozasok, iskolai, kornyezeti és még a
tagabb kulturalis hatisok is), mdsrészt a belsd vdltozdsok hatasabol (testi, lelki, in-
tellektualis fejlédés). A csaladi rendszer belsé valtozasi tényez6i a csaladtagok egyéni
fejlodési valtozasai. Ide tartoznak a gyermekek névekedésébdl szarmazéd fejlodési
igények, a kialakul6 és fejl6dé készségek, a lehet6ségekbdl adodd igények. Az idé
folyasaval a csaladtagok térvényszerlien atélnek egy valtozast (fejlédést), ami kihat az
egész csaladra (,,mulik az id6, valtozunk mi is...”).

A csaladi élet valtozasait az élet fontosabb eseményeire vezetik vissza, lévén,
hogy ezek alapveté véltozasokat hoznak a csalad egész életében, mind interakcids
(kapcsolati) mind érzelmi rendszerében egyarant. A csalad mentalhigiénés jelentGsége,
szerepe Eletikiusonként mas és mas. Az egyéni fejlédési ciklusokkal foglalkozé
pszicholégiai elméletek koézil E.H. Eriksonét fontos itt megemliteniink (Erikson
1991). A csaladi életciklusok dinamikus szociologiai megkdzelitésében Hill és Rogers
dolgozott ki olyan modellt, amely a csalddok mikdédésének mélyebb megértéséhez
segit. Ok nyolc szakaszt killonitenek el a csalad életatjan, amikor az j szitkségletekhez
un. normatfv kriziseket provokalnak, s ezek megolddsa utin egy udjfajta egyensulyt
alakit ki maganak a csalad. Ezek az életciklusok az alabbiak: az Gjonnan hazasodott par
csaladja, a csecsemos csalad, a kisgyermekes csalad, az iskoldskord gyermekes csalad, a
serdil6kord gyermekes csalad, a felndvekedett ifjut kibocsaté csalad, az ,,ires fé-
szekben” magukra maradt, még aktiv sziil6k csaladja, inaktiv 6reg hazaspar csaladja.

A megsziletendé/megsziletett/ felnové gyermek fejlédési szintjeihez igazodd
életciklusok mindegyike arrdl szOl, hogy jelentkeznek az 4 sziikségletek, amit a gyerek
— ¢és aktualis fejlédési allapota — hoz. Az elemi erével j6vé sziikségletek a gyerekek
fejl6désébol adédnak, ezért a sziil6k az elsé gyermek kapesan kénytelenek szembesiilni
a valtozas okozta normal krizisekkel, amelyek egy djabb ciklust, Gjabb egyensulyt
készitenek el6. A csaladnak mindig a gyerek koré kell szervezédnie, életkoratdl — azaz

Az életciklus-szemlélet lényeges tizenete, hogy ezek a sziikségszerti krizisek
minden 4j szakaszba lépésnél szamos, addig megszokott és bigtonsdgot nyijtd dolgok
elvesztésével jarnak. (Komldsi 1989) Példaul a hazassagkotéskor le kell mondani a
»szabad, flggetlen életrdl”, az iskolaskor kiisz6bén a gondtalan gyermekkorrdl, vagy a
gyermekek kirepiilésekor a ,,5zll6 szerep kozponti jelent6ségérél”. S a veszteségek
kezelésével, elviselésével egyidejlleg mads-mas feladatokhoz kell 4j készségeket
kialakitani. Példaul a gyerek megsziletésekor a szil6é szerepben egy sor készség



megtanulasa, vagy a kamaszod6 gyermek mellett egy kisebb aszimmetridaval mikodo
szul6 szerep kialakitasa teszi prébara a szil6k rugalmassagat, ,,fejl6doképességét”.

Az életciklusok elkilonitése azért fontos, mert a problémak a viltozds fagisaiban
mindig felerdsidnek. Ha a csalad megérti, hogy ez egy természetes valtozasi folyamat,
akkor jobban tud alkalmazkodni hozza, nagyobb a lehet6sége, hogy az atmenet elvisel-
hetébben alakuljon. A csaladban a fesziltségek jelentkezése normalis jelenség, az
atmeneti krizisek elkertilhetetlenek.

A fejlédésben minden csaladi életciklus magaba foglal 4j szikségleteket,
veszteségeket (valamirSl vald lemondas), 4j viszonyuldsokat és viselkedési modokat,
mas és mas feladatok koré szervezddik. Ezért az 4j fejlédési fazisokban a csalad
egészén mint rendszeren belili szerepviszonyokat tisztazni, egyértelmisiteni kell.

A csalad szocializal6 funkcioja

A csalad legfontosabb tarsadalmi funkci6ja a gyermek vallalasa és felnevelése.
Egyre tobb adat mutat arra, hogy a személyiség és a specifikus emberi teljesitmények
nem biolégiai és nem is egyéni pszicholégiai szisztémahoz kotott 1élektani jelenségek,
hanem sgocidlis képzidmények. A csalad az, amelynek keretében ezek kifejlédnek.

Szocializacionak azt a folyamatot nevezzilk, mely soran az 0jszilott ,,tarsa-
dalmi lénnyé” valik. A szocializacié soran alakul ki a személyiség, elsédlegesen a
gyermekkorban, a felnévé gyermeket kériilvevé emberi kapcsolatok rendszerében.
A szocializacié legf6bb tarsadalmi intézménye a csalad, mas intézmények (pl. oktato-
nevel§ intézmények) szocializalé hatasa kisebb fokon érvényesil (Buda 1986).

A csaladban a szilSk részérdl 6ntudatlanul folyik a szocializaciés alapozas,
erre épul azutan a csaladi nevelés, amelyben a szoktatds, gyakoroltatds és komplex
tanitas vesz részt, és amely a tovabbiakban a csaladon kiviili nevel6 és oktaté intéz-
mények hatasanak bazisa.

A szocializaciés zavarok hatterében csaknem mindig a gyermek—szilé kap-
csolat pszicholégiai zavarai allnak, ezek tevédnek 4t a gyermekkel valé viszonyra.
A csaladi pszichopatolédgiai vizsgalatokbdl gy tdnik, hogy létezik a csaladnak kéros
stabilitasi formaja is, amikor ugyan létrején és fennall a tartés csaladi koherencia, de
ennck ara valamely csaladtag személyiségének tartés karosodasa, vagy legalabbis
dinamikus zavara (Bagdy 1977).

A szocializaci6 a csalad szempontjabdl igen sokféle folyamatot, Osszefliggést,
funkciét rejt magaban, ezek a kdvetkezSk:

— Megadja a csecsemének, kisgyermeknek az életben maradiashoz sziikséges
elemi gondozast, taplalast.

— Biztositja azokat az dsgtongéseket, hatdsokat, ingereket, amelyek a személyiség
biolégiai alapjat képez6 idegrendszeri funkcidk éréséhez és fejlédéséhez
sziitkségesek.

— Az anya—gyermek kapesolat a személyiségfeilidés érzelmi alapja, az életre sz6l6 biz-
tonsag megteremtlje, a sgeretni tudds és a szeretve levés elfogadasa ebben a korban
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alapozédik meg, akarcsak az érzelmi kapcsolatra valé képesség. E kapcsolat
zavarai személyiségzavarokhoz vezethetnek. Meghatarozéak a kora gyermek-
kori szoktatasi és nevelési stilusok (pl. a tisztasagra szoktatds erGszakos vagy
tal engedékeny volta stb.). A legtjabb pszicholdgiai kutatisok — amelyek az
anya ¢és a csecsemd kapcsolatat vizsgaljak, az amerikai Daniel Stern, majd a
londoni Peter Fonagy vezetésével — kimutatjak, hogy a legkorabbi id6szaknak
milyen jelentés kihatdsa van a személyiségre, és valéban mint ilyen a
szocializaci6 egyik meghatarozé fazisa. (Dornes 2002).

Megtanitja az anyanyelvet és a kommunikdcids alapmintikat, az intellektualis és
kognitiv fejlédés eléfeltételeit. A nyelvi kommunikaciés rendszerben alakul ki
a személyiség szabalyozokdzpontja, az én és az éntudat.

Magatartasmintikat, s3erepmintikat, kultiirdara jellemzd elemi sgokdsokat, sgocidlis visel-
kedés alapvetd mintdit adja.

Ldentifikdcid, azonosulds a csaladban. A személyiség fejlédésében talan a leg-
fontosabb mechanizmus az identifikacié, ez a szocializacié legfontosabb
tényezbje. Az identifikacié 6ntudatlanul megy végbe, a szil6k ezt tudatositjak.
A gyermek megfigyeli a sziilSi viselkedéseket, interakcidkat, azoknak sémait
magaban leképezi, motivaciok kapcsolédnak a sémakhoz, amelyek cselekvésre
késztetnek, és ennek nyoman a gyermek utanozni kezdi a latott viselkedés-
elemeket. Azonosulassal a személyiség szerepeket és interaktfv magatartas-
programokat tanul, ugyanakkor bonyolult, ,lathatatlan” motivaciokat vesz at.
Ez a korai gyermekkorban a legerésebb, a serdiilés idején ismét feler6sodik.
Az azonosulashoz tehit a szulék adjak a modellt, és ezen a modellen at keriil
a személyiségbe a legt6ébb kulturalis minta. A megtelel6 azonosuldshoz kell a
csalad teljes egylittese. A csonka csalad nem képes a gyermeknek megfelelé
térfi, ill. n6i mintat nydjtani, és bar ezt pétolhatja csaladon kivili személy is,
azt az érzelmi k6z6sséget soha nem tudja pétolni, amelyet a kétoldalu viszony,
az anyai melegség, szeretet, elfogadas és az apai erd, szabalyozas és timogatas
biztosit a teljes csaladban (Fromm 2002).

A csaldd képezi az elsédleges interakcids teret, amelyben a tarsas kapcsolatokkal
ismerkedhet a gyermek, kiprobalhat killonféle viselkedéseket, viszonyulasokat,
megfigyelheti a masik reakcidjat, ez képezi alapjat az 6nmagardl kialakitott
képnek, identitdsérzésnek, amely a serdiilékorban indul fejlédésnek. Itt tanulja
meg, hogy hogyan kell a masik személyhez viszonyulni, elvardsoknak meg-
felelni. Az adja a belsé biztonsdgérzetét, ha a kapcsolatokon belil megfelels
érzelmi alapra éplilnek az elvarasok, normak. Az egészséges személyiség-
fejlédésnek elengedhetetlen feltétele a belsé biztonsagérzés.

A psgichoszexudlis identitas forrdsa is a csaldd. A szexualis magatartds a korai
gyermekkort6l szervez6d6 struktura, amelyben az identifikaciénak, szil6-
kapcsolatoknak és kilonféle kondicionalé hatasoknak oriasi szerepiik van.
Ez a kibontakozé struktira kilénb6zé fejlédési fazisokban és kilénb6zo



mértékben zavart szenvedhet a csaladban, és igy jonnek létre a kilénb6z6
szexualis identitaszavarok és perverziok (Buda 1986, 1993, 1994).

Motipdcick és erkilesi magatartasszintek, képességek és tebetségek kialakulasa a
csaladban: az identifikaci6 és kapcsolati stimulacié kap hangsulyt. A sztl6vel
val6 jo, intim kapcsolat nagy motival6 erd lehet, ebben a szillé kedvéért és
részben a példaja nyoman igen sok zefjesitménykizponti viselkedés kialakulhat.
A csaladi kapcsolatok hatasara alakulnak ki a gyermekben a palyavalasztas
motivaciéi. Ezek a motivaciok rendszerint a csalad aspiracioit tikrézik, vagy a
csalad altal képviselt tarsadalmi status megSrzésére iranyulnak, vagy pedig a
csalad felemelkedési (felfelé valé mobilitasi) torekvéseinek megfeleléek. Sok
szill6—gyermek konfliktusnak az az oka, hogy a gyermek nem akar megfelelni
a csalad neki szant status aspiraciéinak (Campbell 2001).

Személyiségzavarok kialakuldsa a szocializacidban. A csaladi pszichodinamikus
légkor kilonféle zavarai a gyermekben személyiségkarosodasokat hozhatnak
létre. Mindenféle kéros és diszharmonikus személyiségallapotoknak a gySkerei
gyermekkori szocializaciéba nyulnak vissza. A szilék egymas kozti kapcso-
latanak zavarai gyakran okozzak a sziilé és a gyermek kapcsolatinak zavarait.
Altalaban a szil6 rejtett és kompenzalt személyiségpatologidja vetil ki a
gyermekkel valé kapcsolatira. Altalaban minden személyiségzavarban kézos
elem, hogy az egyik sziil§ hattérbe keriil, szorul, s a masik er6sen dominanssa
vilik a csaladban. Altaliban ez a sziil6 hatirozza meg a nevelés szabalyait,
iranyelveit és a masik a hattérben marad. Tipusosan lathatd, hogy a szilok
kozt a hazastarsi kapcsolat elromlasa, kitrtlése vagy éppen konfliktusossa
valasa kovetkeztében az anya a gyermeket szinte gizsba kot szeretetével, mig
az apa kiszorul a csaladi élet peremére és igy kevésbé tud hatni a gyermekére,
aki szorongva ragaszkodik legalabb az anyjahoz, aki a gyermek 6nallétlansagat
hangsulyozva ezaltal nem engedi magabiztossd, autonémma fejlédni, hanem
talzott kritikussaggal, illetve évassal nem engedi kinéni a gyermek szerepbdl.
Gyakran rejtett ellenségesség és agresszié is iranyul ilyenkor a gyermek felé.
Ilyen csaladi konstellaci6 néha egészen sulyos mértéket Oltve komoly
személyiségzavarokat hozhat 1étre, példaul karakter-zavarok, s6t schizofrén
allapotok kialakulasahoz is vezethet (Arieti 1992). Ha az apa a dominans,
akkor az anya mintegy karpotlasként lancolja magahoz egyik vagy masik,
esetleg valamennyi gyermekét. Ezekben tébbnyire elnyomja a szexualis
manifesztacidkat, ez a leanygyermeknél késébbi frigiditds oka lehet, fidknal
homoszexualitds vagy impotencia ered6je (Marmor 1965 stb.), illetve
onallétlan, neurotikus személyiségfejlédés elinditéja lehet. A csaladi pszicho-
patolégiara vonatkozo kutatisok szerint a sziilé—gyermek kapcsolatban a
gyermeki énnek, kezdeményezésnek teret kell biztositani, majd a prepubertas
koratdl kezdve ezt még fokozni kell. A szilé kommunikaciéval, meta-
kommunikativ viselkedésével meg tudja kétni gyermekét, annak viselkedését
erételjesen befolyasolni képes. Ujabb adatok szerint az alsé rétegek csalad-
jaiban tipikusabb a kompenzalt és rejtett patologia a sztlSkapcsolatokban
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— részben a tarsadalmi helyzet nagyobb terhei és stresszei miatt is —, ez a
gyermekekre szabalyszertibben kivetll és legalabbis a korai gyermekkor egy
részében er6sebb a gyermek személyiségének lekotése, akaratlan elnyomasa.
A napjainkban egyre gyakoribb anorexia nervosa és bulimia hatterében is a
csalad mukodésének sajatos jellegzetességeit tartdk fel a csaladterapias
kutatasok (Tary — Szabé 2000).

Elmondhaté, hogy a személyiség kilonb6z6 zavarai az észrevétlentll hat6 és

mk6d6 csaladi sgocializicid hibaibol, eléstelenséoeibil, hianyossdgaibil erednek.

—  Szocializacid a devidns magatartdsmédokra. A szocializaciénak tobb szempontbdl
is szerepe van a devians magatartismédok kialakuldsaban. Egyik szempont a
csaladi mili6 pszichopatologiai befolyasa: minden devians viselkedésforma
mogott a személyiség nem-specifikus, neurotikus zavara, valamint a csalad
pszichodinamikus integraltsaganak hibaja all. Erre épiil ra masodlagosan a
devians magatartasméd motivacidja és kognitiv strukturdja. Ha nincs zavart
személyiségfejlédés, nincs alapja a devians viselkedésnek. A devians motivacié
kialakulhat azonosulasokon at (pl. az alkoholizmusban az ivasi szokasok
gyakran a csalddban jonnek létre, szil6i modellhatdsokra, ugyanigy az
agresszio, a bindzés bizonyos formai is). Mas esetben a csalad ugy vesz részt
a deviancia kialakuldsaban, hogy kiscsoport jellege, kapcsolati 1égkére elég-
telen, a feln6vé gyermeket nem koti eléggé, ezért az devidns kozosségek,
csoportok hatasa alad kertll, ahol azutin masodlagos szocializaciés folya-
matokban atveszi a devians motivaciokat.

A gyermeket mint ,,szocidlis anyaméh” veszi kortl a csalad. A felnévekvé ifja,
s6t a feln6tt ember, aki mar 6nallébb és nem igényli a csalad védelmét oly mértékben,
mint a gyermek, is akkor tud egészségesen, emberségesen megmaradni és 1étezni, ha
nemcsak a k6z6mbos vilagban él, hanem van ahova hazatérnie. Az otthon az igazi,
mély és Oszinte kapcsolatok viszonyrendszere, amelyben helyet kapnak a gondok,
problémak is, ugyanakkor a felt6lt6dés, a regeneralddas, a pihenés szintere is. A esalddi
légkir milyenségétSl fugg, hogy a csaladtag otthon érzi-e magat csaladja korében.
A csaladi 1égkort elsGsorban a sziil6k bizakodé vilagfelfogdsa hatirozza meg, amely
biztonsagot ad, batorit és nem elbatortalanit. Ebben a légkdrben szeretettel veszik
korbe egymast a csaladtagok, gondoskodnak egymasrol, elfogadjak egymast olyannak,
amilyenek, segitik szabad 6nmegvaldsitasukat, meghagyjak a masik 6nallé valasztasi
lehet6ségét, a szul6k nem fojtjak 6nz6 szeretetitkbe szeretteiket. A csaldd dsszetartd ereje
nem allandd, hanem fejlédik, valtozik. A kapcsolatokat maguknak a csaladtagoknak
kell gondozniuk azaltal, hogy folyton figyelnek a masik szitkségleteire, a valtozasra, a
fejlédésre, megtalalva a modjat annak, hogy ezt 6rémmel tudjak fogadni és segiteni
(Komlési P. 1989).



Lathat6, hogy a csaldd milyen mélyen és Osszetetten meghatarozza a fel-
névekedS gyermek személyiségének alakulasat. Személyiségiink minden tekintetben a
csaladi 1étben alapozodik meg.

Kozhelyszerl, de sommas megallapitas: a legjobb gyereknevelési modszer, ha
a szul6k szeretik egymast.

Iskola — diak — pedagégus

Optimalis esetben sziletésétdl 3 éves korig a gyermek szamara az egyetlen
szoclalizacios kézeg a csalad. 3 éves koraban azonban kilép a védelmez6 otthonbdl a
nevelési-oktatasi intézménybe, mely a gyermek szamara 1j, ismeretlen szabalyok sze-
rint mikodik, ahol nem & legfontosabb, mindenki nem 6ra figyel. Uj felnéttekkel
talalkozik a gyermek.

Az 6vodai pedagbgusok elsésorban nmeveld munkat végeznek és masodsorban
oktatd munkat. Késébbi korokban a pedagdgus, a tanit6 és tanar mar az oktatast tekinti
elsédlegesnek és nem a nevelést — ezt a sziil6kre, csaladra harftanak. Lényeges meg-
jegyezniink, hogy a tanitok, tanarok — az éppen aktualis célkittizéstSl fuggetlendl is —
akarva-akaratlan, mint stdtussal és hatalommal bir6, kiemelt fontossaggal és jelen-
téséggel felruhazott egyének, hatassal vannak a tSlik fiiged gyermekre, igy azonosulasi
modellek, akiknek szandékatdl fuggetlendl is kiemelt szerepik van a személyiségiik
alakulasanak folyamataban.

Az dvoddban altalanos nevelési cél kellene legyen, hogy a kozosségbe 1ép6
gyermeket szeretettel segitsék az élethez és a realitishoz vald alkalmazkodasban, a
teljesitGképesség kialakitasaban, tovabba képessé tegyék a boldogsagra, a k6zosségi 1ét
élvezetére. A sziil6k és nevel6k kozds feladata, hogy évatosan, kiméletesen, ugyan-
akkor kovetkezetesen vezessék 4t a gyermeket redlis vildgunkba (a gyermek koril
forgé idillikus csalddi mili6héz képest). Tanitsak meg a koriilottik levd tarsadalomhoz
alkalmazkodni, ahol mir nem a feltétlen szeretet és védelem uralkodik, ahol el-
varasoknak kell eleget tennie, szabalyokat kell kovetnie. Ennek érdekében meg kell
tanulnia a gyermeknek, hogy vagyai kielégitését elhalassza vagy akar lemondjon réluk.
Ez ugy valésulhat meg, ha a feln6tt fokozatosan neheziti elvarasait és kovetkezetes
azokban. A vilag ismeretlen, fenyegeté dolgaival szemben a gyermek szamara a
felnSttek nyugalma, kiegyensulyozottsaga adhat biztonsagot.

Gyakran mondjuk, hogy ,,ez a dac-korszak”. Vizsgalatok igazoltik, hogy a
dac-reakcié nem szikségszert velejardja a fejlédésnek, hanem egy reakci6, amelyet a
kornyezete valt ki a gyermekbdl példaul azzal, hogy hirtelen valamit megtilt, kér vagy
parancsol, mely 6t éppen megzavarja a jatékaban. Ebben a korban jellemz8, hogy a
gyermekek ki akarjak probalni sajat magukat, érvényesiteni akarjak akaratukat, probal-
gatjak 6nallésagukat, kivancsiak arra, hogy 6k hogyan tudnak bizonyos cselekedeteket
végrehajtani (pl. egyedil begombolni a ruhdjat). A gyermek fejlédési sziikségletbél
(sajat kompetencia megélése) motivalt az 6nallé cselekedetekre, ugyanakkor érdekli a
masik személy is, és az, hogy hogyan tud vele kapcsolatba keriilni.
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A felnéttek, szil6k, nevel6k nem mindig tudnak alkalmazkodni a gyermek igé-
nyeihez, a gyermeket még mindig magatehetetlen kicsinek latjak, ezért gyorsan meg
akarjak helyette tenni, pl. hamar begombolni a ruhat stb. Ennek a szilé—gyermek kézti
érdekiitkbzésnek a talajan alakul ki az un. dac-korszak.

A gyermekben jelentkezd agressziét 3 {6 frusztracids tényezd okozhatja
Dr. Komlési P. (1998) nyoman:

—  vdgyainak kielégitetlensége — amely inkdbb a szeretetteljes kontaktusra iranyul
(,,Hagyja a dagadt ruhat masra. Engem vigyen {6l a padlasra.”);

—  vesgthhelyzer — amikor szorongast él at, mert a biztonsagot nydjtd sziléi
gondoskodas illetve szeretet elvesztése fenyegeti (szeparacié és szeretet meg-
vonas);

—  akaddlyoztatis — amikor beleavatkoznak megnyilvanulasaiba, korlatozzak moz-
gasterét és 6romszerz6 aktivitasat. Ha lefogjak a csecsemét, dithrohamot kap.
Ez a reakcié még fokozottabb 3 éves kor koril.

A gyermek—felnétt viszonydban nem jé, ha a gyermek a felnétt pillanatnyi
akarata miatt kell lemondjon valamirél, hanem a valésag kényszerének kell hogy magat
alavesse. Ha ezt vilagosan érzi, akkor a felnGttben a segitét fogja latni, aki a realitast
kozvetiti felé, s megkonnyiti szamara a veszélyek elkeriilését. De ha a kézvetlen tilta-
sokban, korlatozasokban megérzi a felnétt pillanatnyi szeszélyét, szavanak silya elvész,
s csupan egy ellenséges korlatozé erét lat benne.

Ebben az életkorban helyes lenne, ha akar a csaladban, akar a nevel$ intéz-
ményekben a felnéttek ki tudnak alakitani azt a programot és hozzaallast, mely teret
nyudjt a gyermek egyéni megnyilvanulasainak, 6nallésagi probalkozasainak, ugyanakkor
fokozatosan atvezeti a realitas szabalyai k6z¢, nem provokalva agresszidjat, tiirelemmel
fogadja a gyermek indulatkitoréseit, nem pedig viszontagressziéval (pl. buntetés,
erbszak stb.). Fontos felismerni azokat a helyzeteket is, ahol a gyermeket tiltdssal vagy
buntetéssel segithetjik ahhoz, hogy drrd legyen agressziv indulatain.

Vannak olyan feln6ttek akikben az allandé tiltasok, korlatozasok, parancsok
mentén nem tudott kialakulni az 6nallésag, az 6nall6 életvezetés, a sajat képességeikbe
vetett hit, igy 6nbizalom hijdn életiik folyaman meg sem merik prébalni, hogy 6nalléan
dontsenek, iranyitsak életiiket. Kialakulhat a passziv-fiiged személyiségstruktura, aki
automatikusan olyan part valaszt majd maganak, aki aktiv-dominans, és alarendel6dik
neki.

A felnétt kotelessége és feladata a gyermek Onértékelését védeni, segiteni
annak kiteljesedését. Agresszidval, megszégyenits, biinteté magatartassal az ellenkez6
hatas kovetkezik be. Az 6nértékelés és onbizalom lehet tulzott is; a kényeztetés, a
mindent elnézést hatasara, amikor a szil6 részérdl nincsenek igények, kévetelmények a
gyermekkel szemben, vagy ha a nevelés nem kévetkezetes. Mindez egy irrealisan fel-
nagyitott énképhez, 6nzéshez, akar személyiségzavarhoz vezet, és a késébbiekben
konfliktusok, kudarcok, traumak forrasa lehet.

Az eddigiekben az ember életének els6 két legfontosabb szocializacids
szinterét mutattuk be, kezdve a waldddal, mely az egészséges személyiség alapkdve, és



folytatva ag dvoddval, az els6 intézménnyel, amely a csaladi alapozason at meghatarozé
az egyénnek a kilvilaggal kialakitott kapcsolataban. Kissé szimbolikusan és leegysze-
rlsitve ugy fogalmazhatnank, hogy az egyén életében a esaldd a belsd érzelmi bigtonsdg és
stabilitds, az dvoda a mdsokkal, a kiilvildggal kialakitott kapcsolatok milyenségének az alapja.
Az a gyermek, aki nem érzi elégségesnek a sziiléi kapcsolatbol ad6doé biztonsagot, a
vilagban is nagyobb félelemmel fog mozogni, kevésbé mer nyitottan, aktivan a kor-
tarsak, targyi vilag felé fordulni.

Az iskoliskor a felnbtt életben vald helyet talalas, megfelelés el6készitdje, ezért
az iskolai mentalhigiéné nagy jelentésséggel bir, ahogy ezt Buda Béla most megjelent
tanulmanykétetében kifejti (Buda 2003b).

Az iskolaskorra a gyermek 6nallésaga egyre nagyobb. Egyre jobban ismeri
kornyezetét, képes azt alakitgatni, sajat szikségleteihez igazitgatni, és ezzel egyre
jobban cstkken fiiggése a felnSttektdl, névekszik a biztonsagérzete, és egyre fonto-
sabbak szamara a vele egykorutak, a kortarscsoport.

Ha az eddigiekben a gyermek tevékenysége nagyrészt még a jaték, mostantdl
hirtelen a teljesitménykézpontisag vilagdba cséppen, ahol hattérbe szorul a jaték.
A csalad és iskola egyarant azt az elvarast kozvetiti, hogy elsésorban tanuljon,
teljesitsen, és csak utdna, ha marad ideje, jatsszon. Addigi vildga, prioritasai atérté-
kel6dnek, és egy 1j, elsajatitandé rend szerinti vilagban kell megallnia a helyét.

Hogyan segithet a csalad és az iskola mindabban, hogy ez a hirtelen dtmenet
z6kkenémentesebben valosuljon meg, hogy a gyermek sikeresen tudjon alkalmazkodni
a megvaltozott kérnyezet kdvetelményeihez, szabalyaihoz? ElsSsorban pogitiv meg-
erdsitéssel, az egyéni teljesitmény pozitiv értékelésével (még akkor is, ha az nem az elvart
szintd, de akkor éppen az a gyermek teljesitménye). Batoritassal, jutalmazdssal né a
gyermek 6nbizalma sajat tevékenységével és a kornyezetével kapcsolatban, és motivalja
az egyre magasabb szint{ teljesitményre.

A szidas-buntetés, a teljesitményének leértékelése, negativ mindsitése nem
kedvez a fejlédésnek. Onértékelése, Gnbizalma ennek kévetkeztében csékken, ugyan-
akkor nem lesz motivélt arra, hogy szebben-jobban dolgozzon, és ha igen, akkor a
felnGttek szeretetének elvesztésétdl, a buntetéstdl vald félelem motivalja, nem pedig a
jol végzett munka 6réme, a tanuldsi, 6nfejleszté motivum.

Mivel ebben a korban a gyermek figyelme egyre inkdbb a t6bbi gyermek felé
fordul, segiteni kell 6t abban, hogy kapcsolatokat alakithasson ki kortarsaival. Meg-
hatirozé lehet a tovabbi életére nézve az iskolai kbzOsségben kialakult helyzete, a
tarskapcsolatokban szerzett kudarcai vagy sikerei, és az ezekkel Gsszefiiged teljesit-
ménybeli eredményei. Ezért fontos, hogy mire a gyermek iskolaba kerill, megfelels
érettségi szinttel rendelfezzék intellektudlis, érzelmi és sgocidlis-tarskapesolati készség szintien
egyarant, hogy ne legyen eleve kitéve a beilleszkedés kudarcanak. Azt is mondhatnank,
hogy ha a gyermek a ko6zOsséghez valé alkalmazkodas kivanatos szintjét elérte,
szitkségszerden rendelkezik a megfelel6 intellektualis képességekkel, mint pl.
helyzetfelismerés, feladattudat, tiirelem, kitartas, igény a teljesitményre, figyelés stb.
(Komlési P. 1989).
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A prepubertds, majd a pubertis korra altalanosan jellemz6 a valtozékonysag, a
bizonytalansdg, a ,.talajvesztettség”. A gyermek/ifju személyes kornyezetét ugyanigy
igénybe veszi a serdiil6kori valtozas: mostantdl mashogyan kell gondolkodniuk, érez-
niiik, cselekedniiik, még akkor is, ha sok esetben ez neheziikre esik. A csalad eddigi
szabalyok szerinti mikodése atalakitast kivan, mivel a gyerek most mar mast szeretne,
mast var el sztleit6l. Ebben a korszakban a gyerek valtozasait kévetSen a szilének is
valtoznia kell, ez alapvets feltétele a tovabbi harmonikus 1ét fenntartasahoz. Bz mar
nem az a csaladi harmonia, ahol a szil6 a ,,mindenhat6”, gyermekét 6vija, védelmezi,
és mindig jobban tudja, hogy mire van szitksége a gyermeknek. A gyermek egyre
kevesebbet igényel a sziiléi védelembdl, egyre inkabb megkérddijelezi a sziil6i visel-
kedést, kritizalja azt. Ha a szil6 eréfeszitéseket tesz a valtozasra, ezt a serdilék pozi-
tivan értékelik, szamukra is tovabbviheté minta lesz a rugalmassig, a fejlédési/
valtozasi kapacitas.

A kamaszkor érzelmi bizonytalansiga, az 6nértékelés hullamzasai, a kapcsolati
valsagok mellett a teljesitmény zavarai is sziikségszer velejaroi a fejlédésnek. Ezt nem
lehet kikeriilni, megspérolni, és célszerd tudomasul venni. Néha a sziil6knek nehéz
elfogadni ezt a valtozast. ,,Az én okos és j6 tanulé kicsi fiam, az én szorgalmas
leanyom” helyett hirtelen abrandozé, este késéig kimaradni akaré kamaszokkal taldljak
szembe magukat, akik szamara mar nem a szil6k a legfontosabb, legbizalmasabb
tarsak. A kamaszkori viharos id6szakban szitkség van a szil6 tirelmére és bolcsessé-
gére, hogy ki tudjon térni a kamasz provokalasai eldl, hogy kibirja a kritikdit annak
érdekében, hogy a sziil6—gyermek kapcsolat ne sériiljén, ne karosodjon, és ugy tudjak
atvészelni ezt a peridédust, hogy foloslegesen ne bantsadk egymast (Campbell 2000).

Nagyon fontos, hogy ebben az életszakaszban a kamasznak legyenek 6szinte
baratai, akiknek kiéntheti lelkét, és ezeket a baratsigokat a felnStt ne kontrollalja.
Tudni kell, hogy a kamasz a feln6tté valas ebben a szakaszaban mindent megkérd6-
jelez, mar nem gyermek, de még nem felnStt. Szamara kérdéses, hogy ki 6, milyen
feln6tté kell valjon, hogyan kell viselkedjen, 6lt6zkédjén? Nincsenek belsé stabil lelki
kapaszkodéi, ami gyermekkorban midkodott, ahogyan akkor viselkedett, az mar
szamara nem megfelelS, 1j viszonyulasi, 6ltézkodési, viselkedési, gondolkodasi for-
makat kell taldlnia, de milyent? O még nem felndtt, elutasitja a felnSttek vilagat, nem
akar még olyan lenni, ugyanakkor a kritika, a kétely mégott a felndtt vilag prébara
tevése és kiprobalasa huzédik meg.

A kamaszok nagy része elutasitja a feln6tt vilagot, nem akar felnétté valni, azt
képmutatonak, becstelennek, nem &szintének, szeretetnélkilinek, 6nzének stb. éli
meg. Emiatt kitolédik a kamaszkor ideje, a felnétt vilagrol szolé negativ gondolataik
clakasztjdk a fejlédést, nem kivannak igazan felnéni, csaladot alapitani.

Talan az egyetlen referencia a kortars csoport. A csalddon kivilli személyes
kapcsolatai birnak jelent6séggel, olyan akar lenni, mint a tobbiek, nem kivalni, kirini
kozilik. Nem hasznos, ha ebben a korban a felnétt, szils, pedagogus kritizalja, biralja
a kamaszt, ez csak bezarkézasra, magaba fordulasra, tavolsagtartisra készteti Ot.
A serdilS alapszitkséglete a feln6ttek részérdl az, hogy elfogadjak olyannak, amilyen.



Minél inkabb kontrollald, beavatkozé megnyilvanulast lat a felnSttek részérdl, annal
keményebb falakat épit maga koré, ahova a felnSttnek nem enged betekintést, bele-
szOlast.

A serdilé személyisége még nem integralt, még egymassal nincsenek 6ssz-
hangba rendezédve személyiségrészek, még csak mozaikszert kilénallé struktarak
jellemzik. A kdrnyezet visszajelzései és tapasztalatai alapjan mond le vagy 6riz meg
lehetséges személyiség-vonasokat és ezek a serdiil6kor végére j6 esetben szervesen
egymashoz kapcsolédnak. A sok valtozast (testi-lelki, viselkedésbeli, 6lt6zkodésbeli
stb.), amin keresztiilmegy, nehéz még szintetizalni, 4j, egységes személyiségstruktirat
kialakitani (Erikson 1991).

Kamaszkorban, a korabbi életszakaszokban feldolgozatlan fejlédésbeli problé-
mak djra aktivalodnak, ett6]l nehezebb lesz ez az életszakasz, de lehetGség is egyben
azok feldolgozasara.

Ebben az idészakban segit a csalad tirelme, bizakodé elfogadasa, egy-egy jé
barat, aki esetleg a ,tévelygésektd]” is tavol tartja, de segithet a pedagdgus, aki sze-
mélyes odaforduldst mutat, bizik a didk bizonyos adottsagaiban, képességeiben,
megerdsiti azt.

Tanulmanyunkban néhany szempontot villantottunk fel abbdl, hogy az egyén
élete soran milyen sok valtozason megy keresztill, személyiségfejlédését milyen
sokrétll és sokszintd fizikai, lelki tényezGk befolyasoljak. Fejl6dését a csaladi szociali-
zaci6é alapozza meg, melyre szervesen ratltetédnek kilonbézé médén az oktatasi-
nevelési intézmények szocializalé hatasai.

A tanulmany nem targyalta részletesen a kiloénbozé egyéni és csaladi élet-
ciklusokat és a kilénb6z6 életkorokban fellépd fejlédési szitkségleteket, az egészséges
fejlédés optimalis feltételeit és részletesen azokat a tényezOket, melyek karositd
hatastak, csupan egy ,,6svény” prébalt lenni a ,,rengeteg nagy erdSben”, bemutatva
egy-egy szegmenst abbdl a folyamatbol, hogy hogyan valik egy ember autoném,
egészséges, munkavégzésre, csaladalapitdsra, gyereknevelésre alkalmas egyénné, vagy
éppen hogyan szenved zavart mindezekben, vagy akar valik a tarsadalom altal
manipulalt, uniformizalt emberré.

Erdemes még bévebben kifejteni a pedagdaus személyét, mint személyiségfejlesztét,
direkt vagy indirekt nevelési hatdssal bird, meghatirozé személyt az egyén fejlé-
désében. A pedagbgust nem mint oktatét, ismeretitadét targyaljuk, hanem mint
nevelé6t.
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A pedagoégus mint személyiségfejlesztd

Az iskola érzékeli a tirsadalmi élet patologias tlneteit, mely a didk szemé-
lyiségzavaraként, viselkedészavaraként, teljesitményzavaraként mutatkozik meg. Igy
altalaban a pedagdgus az, aki ezzel szembestl, akinek feladatava valik, hogy tegyen a
megoldas, a valtozas érdekében.

A pedagégusokra az oktatas mellett tébb szerep harul, amit a sziilék, a
tarsadalom el is var t6lik, pl. a személyiségformalé funkcid, a csaladi szocializacié
mulasztasaibol rajuk harulé korrekcidk atvallalasa, a gyermek esetleges személyiség-
zavarainak, magatartaszavarainak a felismerése és kezelése (terapias funkcid), a csalad-
gondozdi szerep. Természetesen mindezt sem az iskola mint nevelési intézmény, sem
a pedagogus nem tudja ellatni.

A pedagbgus szerepe az oktatéi-nevel$ munka, vagyis az ismeretanyag atadasa
és a személyiségformalo, -fejlesztS funkcié. FeltehetS a kérdés, hogy a pedagdgusok el
tudjak-e latni e két alapfunkciét? Bagdy E.-t6l idézve: ,,...a pedagbgusképzési rend-
szerek a két alapfunkcié megfelel§ végzésére sem készitik fel megfelelben a nevelSket.
Hianyzik az a gyakorlati emberformalasi ismeretanyag, amely a pedagdgusi 6n-
ismeretben gy6kereznék, és amely lehet6vé tenné, hogy a pedagdgus jartas legyen a
lélektani munkdban, a hataskivaltas, befolyasolas, konfliktusfelismerés és kezelés
pszicholégiai eszkozeinek hasznalataban, a nevel6—tanitvany kapcsolat megfelel6
iranyitasaban.” Bagdy E. ezt 1988-ban irta a magyarorszagi akkori pedagdgus-
képzésrdl, azt hissziik, hogy nalunk itt és most ez még mindig igaz.

A pedagogus anélkill, hogy a megszokott munkarenden véltoztatna, anélkil,
hogy tanicsad6 vagy terapeuta feladatokat vallalna, csak a mindennapi tanitisi mun-
kajaban is, a sajat személyiségén at, a viselkedés, kommunikacio, érzelmi reakcidi révén
nagyon sokat tehet a lelki egészségért.

Amikor a pedagégusok felelGsségét és tennivaldjat taglaljuk a lelki egészség
fejlesztése terén, el kell mondani, hogy a képzésiik soran kapott lélektani felvérte-
zettség nem elégséges a mindennapi ,,jdl tanitishoz”. A pedagbgusok sajat szemé-
lyiségének megismerése, dnismeretiif nincs benne a képzési feltételekben, ugyanakkor a
legveszélyeztetettebbek példaul a professzionalis kiégés szempontjabdl.

Ki foglalkozik a pedagdgusok lelki mentalhigiénéjével? (Buda 2003.b.)

A pedagogus személyiségfejleszts, mentalhigiénés hatékonysagaban a visel-
kedési, magatartisi készségeknek, megfeleld kommunikdcios megnyilvannlasnak és a viszonyuldsi,
attitiidjellegit tényezdknek van lényeges szereptik. Egy adott interakcids helyzetben ezek
kénnyebben, automatikusabban aktivalédnak, mint a lélektani-személyiségfejlédési
ismeretek. Az ismereteknek inkabb a cselekvé biztonsigaban van szerepiik, vagyis
milyen 6nbizalommal tud belépni, beavatkozni egy konfliktusos interakciéba. llyen
szempontbdl a hidnyos vagy ellentmondasos lélektani ismeretek elbizonytalanithatjak a
pedagogust, akar a jozan, Osztonds, jOl bevalt megnyilvanulasait is akadalyozhatjak.
Bagdy E. — Telkes Jozsef (1988) igy fogalmaz: ,,a kdzepes pszicholdgiai miveltség a
még meglevs, egyébként hatékony »Osztonds« készségeinek felhasznaldsaban is



megakadalyozhatja”. Pl az osztilyteremben, amikor agressziv megnyilvanulasokkal
talalkozik, az egyik gyermek Uti-veri a tarsat, nem hasznos, ha azon kezd gondolkodni,
hogy mit tanult az agressziot kivalté tényezSkrdl, és ez mely korosztalyban hogyan
valtozik, sokkal fontosabb, ha a helyzetet azonnal felismerve, atlitva, a résztvevsk
ismeretében valaszt magabiztosan beavatkozasi, cselekvési médot. Majd késébb végig-
gondolhatja, kielemezheti akir a megel6zés érdekében a helyzetet a kilonb6zs
pszicholbgiai ismeretek mentén a résztvevékkel vagy nélkiiliik.

Fontos a pedagbégus szamara, hogy ne a felhalmozott tudas, ismeret, modszer
legyen a munkaja kiindulé alapja, hanem az, hogy milyen személyiségbeli, viselkedés-
beli, intellektualis jegyeket hoz akkor és ott a gyermek. J6, ha érti, hogy miért éppen
olyan a gyermek, ,.hol rontottak el”, vagy zavartak bele a személyiségfejlédésbe, de
ezen mar visszamendleg valtoztatni nem lehet, ennél hasznosabb, ha a gyermeket el
tudja fogadni olyannak amilyen, és {gy probalja megismerni, személyes kapcsolatot
kialakitani vele.

A gyermek fejlédése érdekében lényeges és fontos a mintit nyujté pedagdgus
részérél egy j6 kapcsolat, elfogadas, természetesen ugyanolyan karos egy rossz
kapcsolat, amelyben f6ként a gyermek viselkedésének biralata kap kitiintetett helyet.

Lélektanilag mindenki megkdzelithets, megérinthetd, a gyermekek is. A peda-
gogus—didk kapcsolatban fontosabb azt megkeresni, megtalalni, hogy hol talalkoz-
hatnak, hogyan tudnak &sszeilleszkedni, mint az utan kutakodni, hogy kinek mi a baja,
ki hol problémas. A j6 kapcsolat kialakitasara talan csak akkor képes a pedagégus, ha
magabiztos, ha a munkajat hivatasszerGen végzi, tisztaban van 6nmaga képességeivel,
készségeivel és hataraival, kivancsi a masik személyére, meg akarja érteni, kapcsolodni
akar hozza, és ténylegesen abban érdekelt, hogy ,,mi lesz ebbdl a gyermekb6l”. Ehhez
szitksége lehet idénként a pedagdgusnak is a személyes OnfejlesztS foglalkozasokra,
személyes elakadasai, nehézségei felvallalasara és megbeszélésére segit csoportokban,
pszicholégusokkal, 6nsegit6-tamogatd csoportokban.

Amint mar fennebb emlitettiik, a pedagbgusokat, de minden segit6 foglal-
kozasut (orvos, szocialis munkas, pszichologus, jogasz, lelkész stb.) a munkajaban
leginkabb kotlatoz és hatastalanit a kzégés jelensége.

A ,,burn out” szindréma — a kiégés

A kiégés (burn out szindréma) olyan foglalkozasi artalom, amely fokozatosan
alakul ki, mely kimertléssel, kifaradassal, a pszichikus eréforrasok csékkenésével,
érdektelenséggel, a munka 6rémének hidnyaval, sikertelenséggel, testi-érzelmi fasult-
saggal, betegségtiinetekkel jard jelenség, melyet a mindennapos megterhelések, hosz-
szabb ideig hat6 stresszorok, a pozitiv megerGsitések hianya, a timogatasok hianya és
az egyén személyiségjegyeinek milyensége hoz létre. Ez egy hosszan tarté folyamat,
tobb id6n keresztil, fokozatosan alakul ki. Folyamatiaban szakaszokra oszthat6 fel,
melynek végallapota a totalis kiégés. Edelwich (1980) a kovetkezs szakaszokat
kilonboztette meg: 1. lelkesedés, 2. stagnalas, 3. frusztracié, 4. apatia.
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Bagdy E. — Telkes J. (1988) a kiégést spiralisan mélyiilé folyamatként irja le,
mely mar kezdeti fazisaban felismerhet6, és érdemes a korai tinetekkel foglalkozni a
megel6zés érdekében. Leirasukban a korai tinetek: a foglalkozassal valo elégedettség
fokozatos megszinése, kisebb egészségligyi panaszok szaporodasa (fejfajas, migrén,
hatfajas, emésztési zavarok, hanyinger, alvaszavarok stb.), a munkahelyi feladatokkal
kapcsolatos teljesitményzavarok (érzékenység, ingerlékenység, konfliktusok kollégak-
kal, majd elszigetel6dés a tarsas kapcsolatoktol), csékkené Onbizalom, Snértékelés,
fokoz6dé testi és érzelmi tiinetek, és végil a rosszabbodé munkateljesitmények és a
depressziv, apatias allapotok allandésulasa miatt bekévetkezik a spiral gyorsuldsa, mely
akar a totalis kiégéshez is vezethet.

Hézser Gabor, magyarorszagi sziletésd, német allampolgarsaga pasztoral-
pszicholégus, csaladterapeuta Mzért? (1996) cimid kényvében tudomanyosan elemzi és
leitja a ,,burn out” szindrémat. A kiégés mind a testi, mind a lelki kzérzetet érinti, és
veszélyezteti a szocialis kapcsolatokat.

A ,burn out” szindroma tudomanyos lefrasa a kévetkez$ tlinetcsoportokat
kilonbozteti meg:
pszichés tiimetek: reménytelenség, tehetetlenség, agresszio, dithkitorések, csok-
ken a koncentracios képesség és az emlékezGtehetség;

—  fizioldgiai tiinetek: dllandosuld testi feszilltségérzés, fejfajas, a testi ellendlls-
képesség csokkenése, fiziologiai reakciodk, pl.: magas vérnyomas;

—  magatartdsbeli tinetek: kontrollalatlan agresszio, a teljesit6képesség csokkenése,
szakmai érdekl6dés csokkenése, a kezdeményezOképesség cskkenése, uta-
sitasra varas;

—  sgocidlis magatartds: visszahuzodas, a kapcsolatok csékkenése, a barati kor el-
hanyagoldsa, korabbi hobbik feladasa;

—  problematikus viselkedésformafk: cinizmus, kéz6mbdsség, negativ beallitédas, a
korabbi elkotelez6dés elvesztése.

Hazser G. szerint a kiégés kialakulasa 12 1épcsés folyamat, melyben a
szakaszok nem valnak el élesen, az élethelyzettSl és a személyiségtol fuggden kilon-
b6z6 intenzitassal jelentkeznek.

1. A bigonyitani akardstol a bizonyitaskényszerig. Az természetes, hogy a képes-
ségeket, adottsagokat bizonyitani akarjuk, ha viszont &édnyszerré valik, akkor a testi és
lelki egészségiinket és a kornyezetiinkét is veszélyeztetheti. Egyetlen cél korvona-
laz6dik, mindenaron bizonyitani, teljesiteni, megfelelni, emellett minden mas eltérptl.
Ennek a folyamatnak a kialakulasaban szerepet jatszik az is példaul, hogy a sztlék
sokat vartak el annak idején gyermekiiktSl, vagy csak a nagyon magas teljesitményt
jutalmaztak, irrealisan magas hatart szabtak. Ennek ellentéte, hogy semmilyen hatart
nem szabtak meg. A hatarok hidnydban konnyen tdlbecsiilhette képességeit, adott-
sagait, 6nbizalmat.

2. Fokozott erdfeszités. Ha a bizonyitaskényszer kialakult, akkor az érintett egyre
tobbet vallal, egyre stirgetébbek a feladatai, egyre inkdbb maga akar mindent megtenni.
A tilterhelést lelkiismeretességgel, elhivatottsaggal, elkotelez6déssel magyarazza. Erre



a stadiumra utal6 jel, hogy nem képes a feladatokat, részfeladatokat atadni kollégainak,
mindent neki maganak kell elvégezni. Ehhez a kontrollvesztéstdl valod félelem vezeti és
nem az, hogy nem bizik a masik feladatvégz6 képességeiben. Az eréfeszitéseit a
kornyezete pozitivan értékeli, szorgalmasnak, munkéjat becstletesen végzének tartjak.
Az egyre tobb vallalasbél adédéan fokozatosan jelentkezik a faradtsiag, mely ered-
ményességét, sikereit csékkentheti. Ennek kévetkeztében félelmek is megjelennek, fel-
meriilhet a veszélyeztetettben, hogy talan mégsem végzi j6l a munkajat, nem elég
ratermett. De ez nem a képességeinek hianyat jelzi, hanem a kiégés kezdetének a jele.

3. A személyes igények elbanyagoldsa. Egyre inkabb a munka kertl élete kézép-
pontjaba, egyre tobb id6t, nagyobb energiaraforditast igényel a feladatvégzés, igy egyre
kevesebb ideje, energija jut a személyes igényeire, mindarra, amit kordbban szivesen,
o6rémmel tett (baratkozas, szerelem, szabadid6 stb.). Fokozatosan elvész a humor,
Oromérzés, kacagas, megkomorul. Fokozdédhat az alkoholfogyasztas.

4. A személyes igények és konfliktusok elfojtasa. Ebben a szakaszban az érintettek
még érzékelik faradtsagukat, bels6 konfliktusaikat, a jelentkezd kisebb egészségi prob-
lémaikat. Frzik, hogy jobban kellene figyelniiik egészségiikre. A belsé konfliktusaik,
egészségi problémaik akaddlyozzak a tulteljesitésben, ezért a tineteiket new dvd jeleknek
tekintik, hanem munkéjukat akadalyozé zavaroknak. Ezért az elfojté mechanizmusok
segitségével arra torekszenek, hogy ne érzékeliék ezeket a gondolatokat, érzéseket. Igy
visszadll az 6nmagukrol kialakitott kép: minden fontosabb, mint 6nmaguk. Egy masik
reakci6forma, hogy a testi kimertltség jeleire ugyancsak tulteljesitéssel reagalnak: a
szabadnapot, a szabadsagot atalusszak. Néhany 6ra vagy nap alatt prébaljak behozni
azt, amit hossza id6én keresztil elmulasztanak. Ez természetesen nem vezet a vart
regeneracidhoz, gyakran még faradtabban ébrednek. Igy bizonyitva latjak, hogy ,,nem
érdemes” sokat aludni, mert dgysem pihenik ki att6l magukat, marad minden a ré-
giben, folytatédhat az 6riilt hajsza.

5. Az értékrend megviltozdsa. Az eddigi folyamat soran megtanultak az
érintettek sajat igényeikrél lemondani. Igy fokozatosan felborult a belsé természetes
éreékrendjitk. A szikséges és kevésbé szikséges kozott kilonbségtétel egyre inkabb
elvész, minden fontossd, sziikségessé valik, ami a munka koré szervezddik. 1d6-
érzékelésik is beszikil, elvész a malt és a j6v6 jelentSsége, a jelen pillanaté meg
megné. Az {tél6- és érzékelSképességiik is megvaltozik: a gyermek, a hazastars vagy az
ismerdsok, akiknek szitkséglk lenne ré, az ,idegeire mennek”, mert elvonjak a mun-
kajatél. Az elszigetel6dés, az izolacié veszélyezteti, magara maradhat a munkdjaval.

6. A [fellépd problémik tagaddsa. Ebben a szakaszban feler6s6dotten jelent-
keznek a személyes belsé konfliktusok, egészségi problémak eltagadasa. Nemcsak
egyes, korabban 6rémet jelentd tevékenységektdl tavolodnak el, hanem minden ,,meg-
szlnik létezni” szamukra, ami teljesitménykényszeritkon kivil esik. Elvész a kornyezé
vilaghoz valé kapcsolatuk. Kialakul a munkara iranyuld fotdlis fixdldddas. Megszinik a
kornyezete és tarsadalmi események iranti érdeklédése. ,,Semmire nincs ideje, de nem
is érdemes vele foglalkozni”, igy indokolja viselkedését, érdektelenségét.

7. Visszabizddds. Ha visszahuzodik, nem hatnak ra a kérnyezeti befolyasok.
fgy csak sajat maga er6forrasaibél tapllkozhat, melyek a tdlterhel6dés miatt hama-
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rosan kimeriilnek. Fellép az elmaganyosodastdl valé félelem is, mely kifelé gyakran
agresszioban jelentkezik. Az Onizolaciénak van egy paradox megjelenési formaja is:
van, aki tréfamesterré, kérnyezete bohdcava valik, mindenbdl viccet csinal, nem lehet
vele komolyan beszélni, elérhetetlenné valik masok szamara.

8. Magatartds- és viselkedésviltozds. Ebben a szakaszban nem képes meghallgatni
a kils6 visszajelzéseket, szamara minden negativ kritikaként, hat. Nem tud kiilénb-
séget tenni a joindulatd, segité szandéku figyelmeztetés és a kritizalas kozott. et mar
ugy gondolkodik, hogy 6t ugysem szereti senki. Ezt a szakaszt a radikalis valtozasok
jellemzik. Aki pl. addig sosem ivott, dohdnyzott, raszokik ezekre, vagy ellenkezéleg,
leszokik réla, csakhogy valami valtozzon. Ide sorolhaté a kemény fogyokura vagy a
falanksag, 6lt6zete elhanyagolasa, vagy ha elhanyagolt volt, akkor csinositasa. A valto-
zasokat a szélséségesség jellemzi.

9. Deperszonalizdcio. A deperszonalizacié azt az allapotot jel6li, amikor valaki
elveszti dnérzékeld képességét. A korabbi szakaszokban elvész a kilvilaggal val6 kapcsolat,
itt a ,,belsé vilaggal” valé kapcesolat szlinik meg. Idegennek érzik testiiket.

10.Belsd jiresség. A deperszonalizacidéval szorosan egyltt jar a belsé tresség
érzése. Mivel ez az allapot tartdsan elviselhetetlen, 6sztondsen annak feltltésére igye-
keznek. Kilonb6z6 médszerekhez folyamodnak, amelyek altaldban csak pillanatnyi
hatassal jarnak, ilyenek pl. a kabitészer, futé kaland. A csalédas azonban tovabb
fokozza a szorongast. Sokan a belsé tUrességet félelemérzettel, panikszerti aggo-
dalommal, klausztrofébidval stb. toltik ki. Az ember szamara talan ezek a szorongatd
érzések inkabb elviselhet6ek, mint az tresség. J6 tudni, hogy ezek jelek és nem 6n-
magukban 1étez8 betegségek.

11. Depresszid. Aki idaig eljutott, az az életét reménytelennek, értelmetlennek,
sivarnak, elviselhetetlennek tartja. Eluralkodik a kimertltség és a kétségbeesés érzése.
A faradtsag allandosul, az alvas nem nyujt pthenést. A sulyos depresszié az 6ngyil-
kossag veszélyét is magaban foglalja.

12..A teljes kiégettség. Kevesen jutnak ide, altalaban mar az elébbi szakaszokban
megfelels segitséget kapnak. Az itt kialakulé kérképben a szomatikus (testi) és
pszichés (lelki) veszélyeztetettség egyidejileg és olyan intenziven hat, hogy a beteg
életveszélyes allapotba kertilhet. Sulyos pszichoszomatikus betegségek alakulhatnak ki,
amelyek korhazi kezelést igényelnek.

Minél korabbi szakaszban ismerjiik fel a kiégés jelenségét, annal hatéko-
nyabban lehet segiteni, kezelni, és minél el6rehaladottabb, annal nehezebb a segitése.
A totalis kiégésre jellemz6 a teljes apatia, a belsé er6forrasok mozgositasanak kép-
telensége, a kovetelményeknek valé megfelelés elégtelensége, képtelensége. Ebben az
allapotban igen nehéz a terapias beavatkozas.

Osszegzésképpen elmondhatd, hogy a felnvekvés ttjan a gyermekek a
feln6tté valas Ssszetett és egyedi utjan folyamatosan interakciéban allnak a szamukra
meghatarozo, hatassal 1év6 felnéttek — csaladban szilék, iskolaban pedagégusok —
személyiségével, azok Osszes erényével és zavaraval, ki vannak szolgaltatva a feln6ttek



személyes és kapcsolati problémainak, a szocializacié hibainak, melyet késébb vagy
felismernek és feldolgoznak, vagy tovabb viszik és atadjik a sajat gyerekeiknek. Igy
,0roklédhet” akar generacidkon keresztll egy-egy fel nem dolgozott pszichés
probléma, személyiség- vagy kapcsolati zavar.

A problémdk, zavarok, hianyossagok elkertilhetetlenek, és nem is lehet cél
azok kiszirése, hiszen a velitk valé konfrontacié egy tanulasi helyzet is a gyermek
szamara. Bzek tdlsilya azonban megterheld lehet a gyermeknek. Sziil6ként és pedago-
gusként akkor tessziik j6l a dolgunkat, ha elsésorban tudatositjuk azokat a helyzeteket,
amikor a csalad 6hajtott egyensulyi allapota éppen valamely belsé fejlédési tényezd
hatasara borul fel, megteremtve a magasabb szintd Gjjaszervez6dés esélyét, a fejlédés
lehetSségét.

Annak érdekében, hogy gyermekeinket minél kevésbé ,,fert6zzikk” (nem szan-
dékosan és nem tudatosan — mivel a felnSttek sem tudjak minden esetben, hogy mit
miért és miért éppen ugy csinalnak), ajanlatos megkeresni vagy megalkotni azt a segit6,
fejleszté kdzeget, amelyben biztonsagban felvallalhatja nehézségeit, problémait.

A csaladok problémainak megoldasaban, nehézségeinek kezelésében, erd-
forrasainak mozgositisaban segit a csaladterapia.

A pedagégusok szamara segitséget nydjthatnak kollégik, intézményes 6n-
segitG-tiamogatd csoportok, pszicholégusok.
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