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El0szo a sorozathoz
Kiilonleges vilag

Kiilonleges vilag azoké, akik specidlis sziikségleteik miatt tobblet-
szolgaltatasokra szorulnak. Kiilonleges vilag azoké, akik massaguk miatt
peremhelyzetben talaljak magukat. Kiilonleges vilag azoké, akiknek ink-
ltzidra van sziikségiik. Kiilonleges vilag azoké, akik specialis eszkozokkel
boldogulnak a mindennapokban. Kiilonleges vilag azoké, akik augmenta-
tiv és alternativ kommunikacios eszkozokkel tudjak megérteni a kornye-
zetiiket vagy ezek segitségével tudjak kifejezni magukat.

Kiilonleges vilag azoké is, akik specialis sziikséglet(i gyermeket ne-
velnek, vagy specialis igényl feln6tt csaladtagrol gondoskodnak. A lat-
haté massagok, sajnalatot keltenek a legtobb laikus emberben, a lathatat-
lanok pedig értetlenséget sziilnek. Kéretlen tanacsadasra sarkalljak a kor-
nyezetet, f6leg akkor, amikor a kiilonleges gyermek/felndtt viselkedése
eltér az életkortdl elvarhatotol.

Sajnos nincs szamukra egy kiilonallo, kiilonleges vilag. Mindnydjan
ugyanabban a vildgban éliink, egymas mellett, vagy egymassal szocidlis
interakcioban. A sorozatnak egyik célja az, hogy bontogassa a lathatatlan
falakat ember és ember kozott.

Ennek a hidnypotlo sorozatnak az is a célja, hogy megvaltoztassa az
olvasd perspektivajat, kozelebb hozza a laikusok szamara ismeretlen és
kiilonleges vilagot, vagyat ébresszen arra, hogy merjiik megismerni egy-
mast, és elfogadjuk azt, hogy minden ember egyedi és megismételhetet-
len prototipus. Ha megismerjiik a masik embert, konnyebben rajoviink
arra, hogyan — mikor — és miben segitsiink neki, hogy kompetencia-érzé-
sét noveljiik és boldog, teljes, az életkoranak megfeleld életet élhessen.
Ismerjiik fel a kiilonleges erésségeket €s tehetségeket.

Knosttal egyiitt valljuk, hogy: ,nem az a dolgunk, hogy megtanit-
suk gyermekeinket szembenézni egy kegyetlen és szivtelen vilaggal. Az



a dolgunk, hogy olyan gyerekeket neveljiink, akik kevésbé kegyetlenné
és szivtelenné valtoztatjak a vilagot.”

Ez a sorozat eklektikus irasok csokorba rendezése. Bizonyitja, hogy
az eredmény soha nem egyetlen ember munkaja, hanem a folytonos
egylittmtkodés, kozos gondolkodas, kolcsonds tdmasz és kozos motiva-
cid folyomanya. A gyodgypedagogia kiilonleges vildgaval ismerteti meg
az olvasét. Mivel mindenki taldlkozik specidlis embertdrsaival, ezért ezek
a kotetek nem hidnyozhatnak senki konyvtarabol. Reméljiik, hogy a kii-
l6nleges vilag bemutatasaval toleransabb, elfogaddbb, empatikusabb tar-
sadalmat sikertil teremtentink.

Mivel sorozatrol irunk, hamarosan kovetkezik a folytatas.



El6sz0 a kotethez
Belépo a gyogypedagogiaba

A gyogypedagdgia vilaga kiilonleges tér: egyszerre tudomany, hi-
vatds és emberség. Ez a kotet ablakot nyit erre a vilagra, amelyben min-
den apré mozdulatnak, minden kis elérelépésnek és minden gondosan
megfigyelt rezdiilésnek jelentdsége van. Célunk, hogy az olvasot —legyen
szakember, sziil§ vagy érdekl6dd — végigvezessiik a fejlédés kiilonbozd
atjain, és megmutassuk, hogy a massag nem korlat, hanem egyedi min-
tazat, amelyet megérteni és tdAmogatni kivaltsag.

Az Alkalmazott Pszichologia Intézet rég adds mar ezzel a kotettel.
A gybdgypedagogusi munkahoz hozzatartozik a felvildgositas, a kozvéle-
mény formaldsa, a hamis mitoszok megtorése. Mindezzel hissziik, hogy
kozos vilagunkat élhetdbbé, elfogaddbba formaljuk, reméljiik, hogy az is-
meretek és a szemlélet, melyet ez a konyv nyujt lebontja az elditéleteket,
segit a korai felismerésben és megel6zésben, elérhetdbbé teszi a gyogy-
pedagodgiai rehabilitaciot, hidat épit a fejlesztési folyamatban résztvevd
szakemberek kozott, facilitdlva a komplex rehabilitaciot.

Az emberi fejlédés soha, semmilyen koriilmények kozott nem egye-
nes vonal, hanem egy folyton alakuld, rétegzett folyamat, amelyben a ge-
netikai, idegrendszeri, kornyezeti és tarsas hatasok finoman fonodnak 6sz-
sze. E kotet szerzdi arra vallalkoztak, hogy ezt a komplexitast kozérthetd,
mégis szakmailag megalapozott formaban mutassak be. Fejezeteikben
életutak, diagnosztikus szemléletek, fejlédési modellek és pedagdgiai
megoldasok jelennek meg, olyan vildgosan és hitelesen, hogy az olvasd ké-
pes legyen valddi belatast nyerni a gydgypedagogia gondolkodasmodjaba.

Ez a kotet négy tematikus pillérre épiil. El6szor a gydgypedagogia
elméleti alapjai jelennek meg: a fejlédési zavarok fogalma, eredete, diag-
nosztikdja és pedagdgiai értelmezése. Ezutan a pszicholdgiai és fejlédés-
lélektani fejezetek kovetkeznek, melyek részletes képet adnak a kommu-
nikdcid, a mozgas, a kognitiv funkciok és a szocio-emocionalis fejlédés

9



Kiilonleges vildg

sajatossagairdl. A kotet harmadik része a csalad vilagaba vezet, abba a
kornyezetbe, amely a fejlodés elsé és legfontosabb szintere. Végiil a fel-
néttkor kérdéseire tériink ki: életmindségre, onallosagra, mentalis egész-
ségre ¢€s a felndttek gyogypedagogiai tamogatasara.

A gyogypedagogia célja és feladata tehat minél el6bb felismerni, és
minél jobban megismerni a kiilonleges sajatossagokat, igényeket, meg-
elézni az akadélyozottsagot, elésegiteni a korrekcidt és a rehabilitaciot,
kénnyebbé tenni a csalddba, az iskoldba, a munkaba és a tarsadalomba
valé beilleszkedést. Mindazokkal az emberekkel foglalkozik, akiknek éle-
tét valamilyen karosito tényezd tartdsan megneheziti. Pszicholdgiai saja-
tossagaik tanulmanyozasara tdimaszkodva, oktatasuknak, nevelésiiknek és
rehabilitacidjuknak kérdéseit vizsgalja, életvezetésiik segitésének és kisé-
réstiknek kérdéseit tanulmanyozza. Célja: neveléssel biztositani a fejlédést,
annak ellenére, hogy a fejlédést gatld artalmat megsziintetni nem tudja.

Szerencsére ,nem az szamit, milyen lassan tanul egy gyerek. Az a
fontos, hogy batoritsuk dket, hogy soha ne hagyjak abba a probalkozast”
(Robert John Meehan).

A specialis nevelési igény(i gyermeknek is, mint minden embernek,
nagyon sokat szamit, ha valaki hisz benne, ha megfelel6en motivaljak és
realis elvarasokat tdmasztanak, hisz igy tud fejlédni és elérni potencialja
maximumat. Vegyiik észre az erdsségeit, tehetségeit és azokra épitve al-
kossuk meg személyreszabott fejlesztési tervét, igy nemcsak hasznos, de
kellemes alkalmakat is biztositunk szamara.

Gyogypedagdgusként gyakran halljuk, hogy le kell hajolni a gyer-
mekhez, le kell ereszkedni az § szintjére, de nem allhatunk meg ott, nem-
csak leereszkedni kell, hanem szarnyakat is kell adnunk nekik, melyek
lehet6vé teszik a feliilemelkedést. Szakmai ars poetica-nak tekintem
Szabo Lorinc: Loci Orids lesz versét, f6leg az utolso sorait:

»,INo, ne fé]j - mondtam csendesen.
S magasra emeltem szegénykét,
hogy nagy, hogy ¢rias legyen”
A kotet, melyet kezében tart az olvaso, mint a cime is jelzi egy be-

vezetd a gyogypedagogia kiilonleges vilagaba. Ajanljuk mindazoknak,
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Elész6 a kotethez. Belépd a gydgypedagodgidba

akik meg szeretnék ismerni ezt a kiilonleges vilagot, pedagogusoknak,
sziil6knek, segiteni vagyoknak, és kiilonosen azoknak (frissen érettségi-
zOknek vagy iddsebbeknek), akik el akarnak indulni ebbe a vilagba ve-
zet6 uton, akik gyogypedagogusként képzelik el a karrierjiiket.

Reméljiik, hogy sikeriilt olyan atfogo képet rajzolnunk a gyogype-
dagdgia teriileteirdl, amely nemcsak informal, hanem érzékenyit és ins-
piral is. A szerzdk kozos szandéka, hogy a laikus olvaso szamara is vila-
gossa valjon: a specidlis sziikségletek nem elszigetelt jelenségek, hanem
az emberi sokféleség természetes részei. A kiilonb6zdség nem csokkenti
egy ember értékét; mindossze azt jelenti, hogy masképp tanul, masképp
érzékel, masképp kapcsolodik.

Hisziink abban, hogy a tudas noveli a nyitottsagot, a nyitottsag pe-
dig az elfogadast. Ha meggértjiik a fejlodés eltéro utjait, akkor konnyebben
tudunk megfelel6 médon segiteni, kisérni, tdmogatni. A gydgypedagogia
nem csupan az akadalyokra fokuszal, hanem a benniik rejlé lehetdsé-
gekre is. Minden gyermek és felnétt magaban hordozza a kibontakozas
esélyét — ezt az esélyt hivatott megerdsiteni a kornyezet, a pedagogus, a
csalad és a tarsadalom.

A kotet célja az is, hogy lebontsa azokat a lathatatlan falakat, ame-
lyek sokszor a tudashidnybol erednek. A lathaté massag gyakran sajna-
latot, a lathatatlan pedig értetlenséget valt ki. E konyv arra biztat: vegytik
észre, kérdezziik, ismerjiik meg, és fogadjuk el egymast. A megértésbdl
empatia sziiletik, az empatidbol cselekvés, a cselekvésbdl pedig egy befo-
gadobb kozosség.

A kotet egy sokszin(i utikalauz, mely megmutatja a gyogypedago-
gia értékeit, és arra inspiral, hogy megismerjiik az egyéni sajatossagokat.
Ha ismerjiik az igényeket és a sziikségleteket mindig biztositani tudjuk a
sziikséges és megfelell segitséget is. Felismerjiik a tarsadalmilag elfogad-
hatatlan viselkedések mogotti segélykialtast, és a tudas birtokaban eldi-
téletmentesen tudunk cselekedni.

A kotet szerkezete és stilusvilaga tudatosan tugy épiil fel, hogy a la-
ikus olvaso6 szamara is kovethetd, élményszerti és érthetd legyen, mikoz-
ben megdrzi a szakmai megalapozottsagot.

11



Kiilonleges vildg

Az els6 rész vilagos definiciokkal, szemléletes peldakkal és jol érthetd
modellekkel vezet be a gyogypedagdgia fogalmi rendszerébe. A hangsuly
az eligazodast segitd magyarazatokon és a tévhitek eloszlatasan van.

A genetikai és neurologiai hattér feltarasa, a pszichodiagnosztikai
megkozelitések bemutatasa, valamint az egyes fejlddési tertiletek peda-
gogiai tdmogatasi lehetdségei mind hozzajarultak ahhoz, hogy a szakem-
berek atfogd képet kapjanak a kiilonboz6 sériilés- és zavarformak saja-
tossagairol. A kotet hangsulyozza: a beavatkozas alapja a pontos megis-
merés, a gyermek aktudlis dllapotanak, sziikségleteinek és erdsségeinek
feltérképezése.

Kiilonosen fontos elemként jelent meg az inkluziv oktatas kérdése. A
bemutatott szemléletek és példak arra 6sztonoznek, hogy a pedagdgiai gya-
korlatokat ugy alakitsuk, hogy azok valéban minden tanul6 szamara hoz-
zaférhetbek legyenek, és elsegitsék a kompetenciaérzés, a szocidlis részvé-
tel és az 6nallosag fejlédését. Az inkltizid nem csupdan szervezési elv, hanem
pedagogiai felelsség: olyan kornyezet kialakitasa, amely tdmogatja a dif-
ferencialast, az egyéni utak kovetését és a gyermekkozpontu attitidot.

A masodik részben a specidlis igényl gyermek fejlédését teszik lat-
hatéva: hogyan alakul a kommunikacid, a mozgas, a gondolkodas vagy
az érzelmi élet. Az irasok hangvétele empatikus, szemléletes és gyakran
narrativ jelleg(i, hogy a belsé folyamatok is érthetdek legyenek.

A harmadik rész a csalddi rendszer miikodését, a megkiizdést, az
elfogadast és a mindennapi tapasztalatokat mutatja be. A reflektiv, tdimo-
gatd, sokszor személyes hangvételli fejezetek hangstlyozzak, hogy min-
den embernek, igy a specidlis igénytieknek is, sziiksége van egy meleg
csaladi fészekre, melynek motivalo, védd, tdmogato jelenléte segiti a ki-
bontakozasukat. A csalad a nevelés elsddleges szintere, €s a szakemberek
csak akkor lehetnek eredményesek, ha egytittm(ikodd, partneri kapcso-
latot alakitanak ki a sziil6kkel.

Az utolsd rész irdsai arra vilagitanak rd, hogy a sajatos nevelési
igény nem ér véget a gyermekkorral. A gydgypedagogia szemlélete élet-
kori hatarokat atlépé tamogatdsi rendszert jelent, amely végigkiséri az
egyén életutjat, elsegitve a tarsadalmi részvételt, onallosagot és életmi-
ndséget.
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Elész6 a kotethez. Belépd a gydgypedagodgidba

A kotet ive koveti a fejlodés csodajat, mely sokszor észrevétleniil
torténik, akar a hernyobdl lassan kibomlo pillangd. A gyogypedagogia
feladata segiteni, hogy ez az atalakulas megtorténhessen — mindenkinek
a sajat titemében, sajat lehetdségei szerint. Ebben a folyamatban a szak-
ember kisérd, tdmogatd, iranyt mutato, de soha nem eldre kijel6l6. Hiszen
minden fejlédési ut egyedi.

Kivanom, hogy e kotet olvasasa soran On is részese legyen ennek a
kiilonleges atalakuldsnak: hogy 1j felismeréseket nyerjen, kozelebb
érezze magat azokhoz, akik masképp élnek és tanulnak, és hogy a gyogy-
pedagogia vildga ne csupan érthetévé, hanem atélhetévé valjon.

Remélem, hogy ez a konyv nemcsak tudast ad, hanem gondolatokat
ébreszt, érzéseket indit el, és hozzajarul ahhoz, hogy egy empatikusabb,
befogaddbb tarsadalom felé 1épjiink. Mert a kiilonleges vilag nem kiilon
all téliink — mi magunk is részei vagyunk.

A Belép6 a gyogypedagogidba végsd lizenete egyértelmii: a massag
megértése, a differencialt nevelés, a gyermekkozponti megkozelités és
az inkluziv szemlélet nem csupan mddszerek, hanem értékek. Olyan ér-
tékek, amelyek meghatarozzak a jovo pedagogusainak és gyogypedago-
gusainak gondolkodasat, és hozzajarulnak egy elfogaddbb, tdmogatobb
és szakmailag tudatosabb tarsadalom kialakitasdhoz.
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ORBAN REKA

A specialis nevelési igény,
avagy minek nevezzelek?

Egyszer volt, hol nem volt, volt egyszer egy ember, akit a gonosz
boszorka megatkozott, ezért minden nap mas-mas emberként ébredt fel.
Minden egyes nap valamilyen mas tobbletszolgaltatast igényelt.

Eldszor a klasszikusnak mondhaté specidlis igényekkel ébredt: az
érzékszervi zavarokkal, illetve a mozgassériiléssel.

Els6 nap latassériiltként élt. Latassériiltnek tekinthetd az a személy,
akinek a jobbik szemén maximalis korrekcioval mérhetd latasélessége az
ép latas 30%-a vagy anndl kevesebb, illetve latotérsziikiilete 20°. Sulyos-
saga alapjan elkiilonitjiik a vakok és aliglatok, illetve a gyengénlatdk cso-
portjat. Emberiink vakként allanddan tapogatni kényszertilt, észlelési le-
hetdségei besziikiiltek. A koriilotte levo targyak el6szor akadalyokka val-
tak, majd, ahogyan kezdte megszokni az 1j életformat, egyre inkabb téri
tampontként szolgdaltak. Nagyon frusztraltta tette a kornyezettdl vald fo-
kozott fliggés, kisebbrendtiség érzése toltotte el, hisz hidba ment el a terve-
zett kidllitasra, nem tudta igazan élvezni ezt az élményt. A mizeum ren-
delkezésre bocsatott megfelel6 hanganyagot, illetve a kiallitott darabokat
tapinthatova tette, de mégsem volt az igazi, hisz még nem mozgott ottho-
nosan a tapintas vildgaban. Lassan — lassan elsajatitotta az ismeretszerzés
Uj utjait, és estére megbekélt az életével. Az internet vilagaban szamos app-
likaciét talalt, mely segitette a mindennapi élethelyzetek megoldasaban.
Mérlegelte lehetdségeit, és onmagat elfogadva, kereste a teljes, valddi 6ro-
moket nyujto életet és tevékenységeket.

Masodik nap hallassériiltként ébredt. Szerencsére a telefonjat rez-
gore allitotta, igy érzékelte az ébresztét. A hangok azonban felfoghatat-
lanna valtak szamara. Mivel nem értette, mit beszélnek koriilotte, ezért
audiologushoz fordult, ahova baratja kisérte el. A hallasvizsgalat 91 dB
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Kiilonleges vildg

hallasveszteséget mutatott. Az audiologus elmagyarazta, hogy ez egy na-
gyon sulyos veszteség, inkabb vibracio, mint hang érzékelhetd, elsddle-
gessé valik a vizualis kommunikacid, a szajrololvasas. Baratja mindent
leirt neki, hogy 6 is értse, mi a probléma. Mivel nem igazan tudta, hogy
ez mit is jelent, utanaolvasott ezeknek a nehézségeknek. Az audiometria
a hallés allapotardl kvalitativ és kvantitativ eredményeket ad. Megtudta,
hogy az ¢ allapota a legsulyosabb. Azok, akik 71-90 dB veszteséget élnek
meg, az erds hangokat kb. 40 cm-rdl halljak, felismerik a kornyezeti zajo-
kat, és a beszédhangok egy részét is. A kozepes veszteséggel csak a han-
gos tarsalgas érthetd, a csoportos beszélgetés nehezitett, a beszédértheto-
ség gyengebb. Enyhe veszteségnél csak a halk beszéd értése érintett, bar
sziikség lehet a szajrololvasasra is a megértéshez. Az audioldgus halloké-
sziiléket javasolt a probléma megoldasara. E16szor kényelmetleniil érezte
magat tle, nem érezte igy, hogy eléggé felerdsiti a hangokat, és nehezére
esett a pontos beillesztés is. Az audioldgidn még allitottak a késziiléken,
igy sikertilt elfogadnia az alland6 hasznalatat. Sokat segitett a hangok ér-
zékelésében és a beszéd megértésében.

Harmadik nap mozgassériiltként kelt. A mozgassériilés a tartod
és/vagy a mozgatd szervrendszer velesziiletett vagy szerzett sériilése, ka-
rosodasa és/vagy funkciozavara jelentkezett nala. Képtelenné valt a har-
monikus, célszer( és energiatakarékos, azaz fiziologids mozgasok kivite-
lezésére. Kideriilt szdmara, hogy ez egy irreverzibilis allapotvaltozas,
mely megvaltoztatta a kiilvilagrél vald informacidszerzés lehetdségeit és
ugyanakkor nehézségeket tapasztalt a kommunikacio és a kornyezethez
val6 alkalmazkodas terén is.

Késbbb az idegrendszer fejléddési zavarait tapasztalta meg. Ezeken
a napokon kisgyerekként ébredt, hisz az egyik kritériuma ezeknek a za-
varoknak, hogy a fejlédési id6szakban jonnek létre.

Negyedik nap intellektudlis fejlédési zavar jellemezte. Még nem tol-
totte be a 18. életévét, ezért volt lehetséges a fejlédési idészakban jelent-
kez6 zavar diagnosztizalasa, melyhez még két feltétel tarsult: az értelmi
képességek (gondolkodas, problémamegoldas, tervezés, itéletalkotas) és
az alkalmazkodasi képességek (kommunikacid, szocidlis élet, onalloésag
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stb.) hianyossagai. A standardizalt intelligenciateszt egyértelmiien kimu-
tatta, hogy az intelligencia-hanyadosa 70 alatti, az alkalmazkodasi képes-
ség hianyossagai pedig a kornyezettdl valo fokozott fliggést €s a tarsas
feleldsség elmaradasat eredményezte.

Otodik nap, kisgyerekként, kommunik4cids zavarral ébredt. Ez
nem magyarazhat6 sem az intellektudlis képességek, sem a motoros disz-
funciokkal, valamint az érzékszervi karosodas is kizarhatd. Ebbe a cso-
portba tartoznak a nyelv, a beszéd és a kommunikacio eltérései. A beszéd
a hangok kifejez6 produkcioja, a nyelv szimbolumrendszer hasznalata, a
kommunikaci6 pedig verbalis és nonverbalis viselkedés, amely befolya-
solja a masik ember viselkedését, gondolatait vagy attittidjét. Az értékelés
soran figyelembe kell venniink az adott személy kulturalis és nyelvi kor-
nyezetét. Emberiink a mai nap megtapasztalta, hogy nyelvi képességei
jelentésen elmaradtak, igy nagymértékben romlott a teljesitménye. Jelen-
tosen csokkent a szdkincse, nem is ismerte fel a szavakat. Nehezen tudott
mondatokat alkotni, f6leg a toldalékok hasznalataval gytilt meg a baja. A
tarsalgas fenntartdsa szinte lehetetlenné valt szamara. Tudta, hogy logo-
pédus segitségére van sziiksége, akivel hosszt1 évek alatt megtanulja a
nehézségek kompenzalasat, illetve a kommunikacios képességek fejlesz-
tésével elérheti a fejlddési potencidlja maximumat. Azzal a tudattal fe-
kiidt le, hogy minden nehézség legy6zhetd, csak kitartonak kell lennie.

Hatodik nap az autizmus spektrum zavart élte at. Allapota mindkét
diagnosztikai kritériumnak megfelelt: a tarsas kommunikacio és a tarsas
interakcio sériilése, valamint beszikiilt, repetitiv mintazat jelenléte a visel-
kedés, az érdekl6dés vagy aktivitds terén. Eszre sem vette, hogy a tarsas és
érzelmi kapcsolatai nem kolcsondsek, nem osztotta meg érzelmeit vagy ér-
dekl6déseit, nem kereste masok tarsasagat, nonverbalis kommunikacidja
is nehezen értelmezhet6vé valt. Meg kellett tanulnia felvenni és megtartani
a szemkontaktust, megérteni és hasznalni a mimikat és a testbeszédet, va-
lamint azt is, hogy viselkedését hogyan alakitsa a tarsas helyzeteknek meg-
feleléen. Sokkal inkabb érdekelte a kupakozas (kupakok repetitiv rende-
zése), egy hajgumi csavargatasa, de még az ablakon besz{ir6dé fény min-
tazata is, mint a tarsai, akik nehezen viselték el, hogy allanddan ismétli,
amit 6k mondanak (szaknyelven echoldlia). A napi rutint kellett kovetnie,
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és a varatlan valtozasoktdl, latszolag indokolatlanul, kiborult. Mivel nem
birta a kicsit is testhezalld ruhakat és csak bizonyos ételeket evett meg, a
kornyezete azt mondta ra: szenzoros ez a gyerek. A strukturalt kornyezet,
a pontos napirend, a képkartyas kommunikacio és a viselkedésterapia so-
kat segitett a mindennapi beilleszkedésben. Szerette tovabba a zenét, a mi-
vészetet, de az allatasszisztalt foglalkozasokat is.

Hetedik nap a figyelemhidnyos/hiperaktivitas zavar tiineteit vette
észre. Az egyik legzavardbb tiinetnek a figyelemhiany bizonyult. A kol-
1égai figyelmeztették, hogy nem figyelt a részletekre, igy leadott munkaja
pontatlannak bizonyult. Amikor probaltak elmagyarazni neki, hogy hol
tévedett, tgy tlint nem tud figyelni arra, amit mondanak. Félbeszakitotta
a magyarazatot, €s valami teljesen masrol kezdett el beszélni. Nem tudott
egy dologra hosszabb ideig koncentralni, igy mar az olvasas nem jelentett
szamara 0romot, hisz allanddan elkalandozott, nem tudta mit is olvasott,
hol tartott a szovegben. Munkait félbe-szerbe hagyta, nem tudta megszer-
vezni a feladatait, beosztani az idejét, ezért kifutott a hatarid6kbdl, majd
az elvégzésre vonatkozd tablazatot is sok hibaval toltotte ki. Kollégainak
az is feltint, hogy asztala rendkiviil rendetlen, soha semmit nem talal.
Nagyon gyakran kellett kolcsonkérjen ceruzat, radirt, vonalzot. Baratno-
jével is Osszeveszett, mert a lany hiaba probalta telefonon elérni, elfelej-
tette visszahivni, elfelejtette a megbeszélt taldlkozokat, de még azokat az
aprosagokat is, amire a lany megkérte. Hiperaktivitasat és impulzivitasat
bizonyitotta az is, hogy allanddan dobolt a labaval, sokszor felpattant a
helyérdl és céltalanul fel ala jarkalt, beszélgetStarsai nehezen kovették
gondolatmenetét, gyakran félbeszakitotta Oket, témat valtott, és rengete-
get beszélt. A sziilei elmondtak, hogy még nem volt 12 éves, amikor a
tiinetek zome, melyek a munkahelyen/régebben az iskoldban és otthon is
rontjdk a tarsas életét és teljesitményét, mar jelentkezett.

Nyolcadik nap specifikus tanulasi zavara akadalyozta irodai mun-
kaja elvégzésében. Olvasasa lassti, pontatlan, gyakran csak taldlgatta a
hosszu szavakat, vagy csak a szoveg értelmezése sordn jott ra arra, hogy
félreolvasta — megint. Massalhangzo-torlddaskor gyakran betoldott egy-
egy maganhangzot, vagy kihagyott bettiket, szotagokat. Ha arra figyelt,
hogy pontosan olvasson, akkor a szovegértése valt hidnyossd, nehezen
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vonta le a kovetkeztetéseket. Erintett tehat az olvasas pontossaga, folyé-
konysaga és sebessége valamint az olvasottak megértése.

[rasbeli munkai nehezen érthetéek voltak mésok szdméra, gondo-
latmenete zavaros, szokincse szegényes, mondatai rovidek, gyakran ki-
hagyott vagy betoldott bettliket, szotagokat. Nem tartotta be a helyesirasi
és nyelvtani szabalyokat, és a fogalmazas vildgossagara és rendezettsé-
gére sem fektetett hangsulyt. A kdzpontozasi hibdk tovabb rontottdk az
értelmezhetdséget.

Matematikaval szerencsére ritkdn kellett foglalkoznia. Ha szamokat
kellett leirnia sokszor felcserélte a szamjegyek sorrendjét, ha muveletet
kellett végeznie, akkor legtobbszor az ujjait hivta segitségiil, de gyakran
azt is elvéttette, hogy a négy alapmiivelet koziil melyiket is kellene meg-
oldania. A matematikai érvelés sem volt az erdssége, még egyszerii logi-
kai feladatok megolddsara sem volt képes.

Sziilei arra emlékeztek, hogy az iskolaban is sok nehézsége volt mar,
most pedig a munkahelyi teljesitményét rontjak a specidlis tanuldsi nehéz-
ségek. Legrosszabbul akkor teljesit, amikor id6korlatos vagy sziik hatar-
idds feladatot kell megoldania. Ezek a problémak nem magyarazhatoak
intellektualis képességzavarral vagy érzékszervi sériiléssel, de nincsenek
Osszefliggésben sem helyzettel, sem pedig az oktatoi instrukcidkkal.

A szakértdi bizottsag a legstulyosabb tanulasi zavar kategoriaba so-
rolta, hisz mindhdrom teriileten szamottevd problémai voltak, de tudta,
hogy az iskolai évei soran végig utazétanar fogja segiteni a tanuldsban.
Az intenziv, folyamatos, egyénreszabott szaksegitség nélkiil nem tudta
volna elsajatitani ezeket a képességeket, és erdfeszitései ellenére fennma-
radtak a nehézségei. Ha csak mérsékelt lenne a zavar mértéke, akkor se-
gitséggel felnbttkorra eljuthatna a teljes kompenzacioig. Az enyhe zava-
rok esetén kismértékii szaksegitség is elég, hogy az érintett személy jol
funkcionaljon.

Kilencedik nap motoros jartassag zavarai jelentkeztek. Ugyetlennek
bizonyult a legegyszer(ibb koordindacids feladatokban is, minden kiesett
a kezébdl, belebotlott a szényegbe, elesett a 1épcsén. A sziilei mesélték,
hogy gyerekkoraban nagyon lassan tanulta meg megfogni a kiilonb6zd
targyakat, haszndlni a kanalat, még lassabban jutott el a civilizalt késsel —
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villaval étkezés szintjére. Kertilte a sportokat, biciklizést, de még a kézi-
munkat is (f6leg az eszkdzhasznalatot: ollo, t(i, cérna). Gondot okoztak a
gombok, cipzarok is. A jatékvalasztas is annak a jegyében tortént, hogy
ne igényeljen semmiféle koordinaciot (pl. utalta az ugrojatékokat, maszo-
kazast, puzzle-t). Kézirasa a mai napig olvashatatlan.

A kovetkezbkben érzelmi és viselkedészavarokkal szembesiilt. R4
kellett ébrednie, hiszen a kornyezete dllanddan erre figyelmeztette, hogy
viselkedése nem felel meg azoknak az elvarasoknak, norméknak, szaba-
lyoknak, melyeket az iskoldban vagy a csalddban elvadrnak tdle.

Hangulatvaltozasok jellemezték, melyek a diiht6l a fizikai agresszi-
oig fokozodtak, otthon, az iskolaban és a kortarsakkal valo interakciok-
ban is jelentkeztek. Maskor meg a szorongas lett tirra rajta. A szeparacios
szorongasa akkor jelentkezett, amikor el kellett valnia a sziileit6l, mert
iskoldba kellett mennie, allanddan aggodott, hogy elvesziti Oket, ezért azt
sem viselte konnyen, ha a sziilei mentek el otthonrol. Ilyenkor testi tiine-
tek is megjelentek, mint a fejfajas, hasfajas, hanyinger. A szorongas meg-
jelent a beszéd teriiletén is, szelektiv mutizmus formaban, csak anyuka-
javal volt képes tarsalogni, mas helyzetekben néma maradt. Specifikus
fébiaja féleg az iskolaval kapcsolatosan jelentkezett, az iskola félelmet és
elkeriil6 magatartast indukalt, ha erdltetni probaltdk az intézmény lato-
gatasat, akkor panikrohamig fokozddott a félelem.

Kényszeres zavara az alland6 kézmosasban 6ltott testet. Minden-
honnan elkésett, mert kezet kellett mosnia tjra meg tjra. Elhanyagolta a
hazimunkat is, hisz nem jutott arra is id6.

Szembesiilt azzal is, hogy kart tesz magdaban. Ilyen viselkedések
voltak az allando hajtépkedés, mely hajvesztéshez vezetett, a bértépke-
dés pedig sebekkel jart.

Maskor, ha valami nem tetszett neki, megfenyegette osztalytarsait,
verekedést kezdeményezett. F4jt, ha elment valaki mellett (meghuzta a
hajat, megiitotte, meglokte, barackot nyomott a fejére). Allatok mellett
sem tudott tigy elmenni, hogy ne okozzon nekik fajdalmat. Az iskolaban
a mobilok ellopasaval kezdte, de kés6bb mar pénztarcakat emelt el, bank-
kartyakat fosztott ki. A gyerekek eldugtak eldle féltett targyaikat, mert
szandékosan tette tonkre azokat.
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Sziilei elpanaszoltak, hogy hiaba tiltottak, gyakran kimaradt éjsza-
kara és majdnem osztalyismétlo lett a l1ogas miatt.

Az utolso nap bizonyult a legnehezebbnek, amikor a halmozott sé-
riilést tapasztalta meg.

Gondozdja konstruktiv hozzaallasa, kovetkezetes segitése, és meg-
feleld 1épésrdl-lépésre halad6 beavatkozasa, végiil megtorte a boszor-
kany atkat, igy a tizenkettedik napon, ismét 6nmagaként ébredt, de nem
felejtette el az atélteket, empatikusabb, jobb emberré valt altaluk. Hiszen
mar § megtapasztalta, hogy minden ember egyedi fizikai, kognitiv, szo-
cio-emocionalis, kommunikacids stb. jellemzdkkel jon a vilagra, és a spe-
cialis nevelési igény csupan egy a sokszin(i tulajdonsagok koziil.

Az érintett személy kitarté munkaja, a kornyezete akadalymentesi-
tése és hozzaallasa is befolyasolja azt, hogy egy ember mennyire érzi az
akadalyokat illetve mennyire sikeriil azokat minimalizalnia.

A meggélt allapotok mind-mind a specidlis nevelési igény (SNI) fo-
galomkorébe tartoznak. Ez a megnevezés mar nem a hidnyossagokra, ha-
nem a teenddkre Gsszpontosit, egyre inkdbb szakit az orvosi szemlélettel
és az embert a maga teljességében szemléli, melyben a massag nem meg-
hatarozo jegye, csupan egy tulajdonsaga a sok koziil.
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RUSU DAN

Specialis igények — specialis jogok
Egy Képzeletbeli Utazas Specialis
Igényil Személyekkel

Egy napsiitéses nyari reggelen kiilonds Stletem tamadt: elindulok
egy képzeletbeli utazasra a vilag kortil, de nem egyediil. Magammal hiv-
tam egy sokszin( barati tarsasagot, akik kiilonb6z6 sériilésekkel élnek —
érzékszervi, mozgasszervi, értelmi, pszichés és kognitiv (beleértve a de-
menciat is), valamint tovdbbiakat, mint az autizmus spektrum zavar, ta-
nulasi nehézségek és kronikus betegségek. Célunk? Egytitt felfedezni az
élet szépségeit, lekiizdeni az akadalyokat, és megismerni hogyan védi
Oket a romaniai jogi keret, biztositva szamukra az egyenld esélyeket a tar-
sadalomban, pontos utaldsokkal a rajuk vonatkozo torvény-cikkekre. Ez
az utazas nem menekiilés volt, hanem egy lecke az inkltziérol, a rezilien-
ciardl és az alapvetd jogokrol, beleértve az igazsagszolgaltatashoz valo
hozzaférést is. Ahogy haladtunk eldre, ezek a fogalmak egyre inkabb ki-
bontakoztak elSttiink, mint egy €16 torténet részei, ahol minden akadaly
egy lehetOség a tanulasra és a novekedésre.

Utazasunkat Kolozsvaron, a vibrald varosban kezdtiik, ahol egy aka-
dalymentes talalkozasi ponton gytiltiink dssze: a Kézponti Parkban, amely
rampakkal és tapinthato jelzésekkel van felszerelve, 6sszhangban a roma-
niai akadalymentesitési el6irasokkal. Els6 tarsam Ilona volt, egy fiatal nd,
aki érzékszervi sériiléssel — vaksaggal — él. Ilona fehér botot hasznalt és
vakvezet6 kutyat hozott magaval az eligazoddshoz. Mikozben a park séta-
nyain barangoltunk, 6 hangokkal és illatokkal irta le a vilagot: ,Hallgasd a

madarak csicsergését, és érezd a to szellGjét!” Beszélgettiink arrdl, hogyan
védi 6t a torvény: Romdnidban a latassériiltek ingyenes orvosi ellatasban

és gyogyszerellatasban részestilnek, mind ambulans, mind koérhazi kezelés
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esetén, a 448/2006. szamu torvény 51. cikkelye szerint (448/2006. szamu tor-
vény, 51. cikk). Tovabba, az ENSZ Fogyatékossaggal E16 Személyek Jogai-
rol sz0l6 Egyezménye, amelyet a 221/2010. szamu torvény ratifikalt, garan-
talja az oktatashoz és az akadalymentes kozlekedéshez valo hozzaférést,
lehet6vé téve Ilona szamara az 6nall6 utazast, az Egyezmény 24. cikke (ok-
tatas) és 20. cikke (személyes mobilitas) szerint (221/2010. szdmu torvény,
24. és 20. cikk). Ilona torténete mar itt megmutatta az inkluzio lényegét:
nem arrol szol, hogy kiilonleges bandsmodot kapjunk, hanem arrdl, hogy
a tarsadalom ugy épiiljon fel, hogy mindenki részt vehessen benne egyen-
18ként. Ahogy egyiitt sétaltunk, éreztiik hogyan erdsiti a rezilienciat — azt
a belsd erdt, ami segit lekiizdeni a kihivasokat — az, ha a torvények tamo-
gatjak az onallosagot.

Kovetkez6 allomasunk egy képzeletbeli tira volt a Karpatokban. Itt
talalkoztunk Mihdllyal, aki mozgasszervi sériiléssel él — elektromos kerek-
esszékkel kozlekedik. Az 6svény kihivasokkal teli volt, de akadalymentes
utakat képzeltiink el, rimpakkal és platformokkal, ahogy azt a , Méltanyos
Romania” 2022-2027-es Nemzeti Stratégia elbirja, amely az infrastruktara
akadalymentesitését szorgalmazza az egyenlo esélyek biztositasa érdeké-
ben, kiilondsen az Akadalymentesités és Mobilitas fejezet 1. célkit(izése
szerint (Nemzeti Stratégia 2022-2027, 1. cél). Mihdly, a természet rajongdja,
egy hegycsucsra vezetett minket, mikozben arrél mesélt, hogyan védi 6t a
torvény a munkahelyén: a munkaltatoknak kotelezd a sériiltek szamara
munkahelyeket fenntartani (legalabb az alkalmazottak 4%-a), és a diszkri-
mindcié biintetendd, a 448/2006. szamu torvény 78. és 83. cikke szerint
(448/2006. szamu torvény, 78. és 83. cikk). , A jogi keretnek kdszonheten
tavmunkaban dolgozhatok mérnokként, észszeri alkalmazkodassal”
mondta, mikozben a panoramat csodaltuk. Mihaly péld4ja élénken illuszt-
ralta a rezilienciat: nem adta fel a szenvedélyét a természet irant, hanem
megtaldlta a mddjat, hogyan illessze be azt az életébe, kszonhetden azok-
nak az alapvetd jogoknak, amelyek biztositjadk a munkahoz valé egyenld
hozzaférést. Ez az inkluzi6 gyakorlata: amikor a tdrsadalom nem zar ki,
hanem befogad, mindenki erésebbé valik.

Utazasunk egy képzeletbeli mediterran tengerparton folytatodott,
ahol Zsofia csatlakozott hozzank, aki intellektualis fejlédési zavarral él.
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Zsofianak nehézségei voltak az 0sszetett informaciok feldolgozasaval, de
rendkiviil kreativ és tarsasagkedveld volt. Egyiitt homokvarakat épitet-
tiink és egyszeri jatékokat tanultunk t6le. A jogairdl beszélgettiink: Ro-
maniaban az Orszédgos Fogyatékossaggal El§ Személyek Jogainak Vé-
delmi Hatésaga (ANPDPD) feliigyeli az ENSZ Egyezmény végrehajtasat,
biztositva az inkluziv oktatast és kozosségi tAmogatasi szolgdaltatasokat,
a448/2006. szamu torvény és a Nemzeti Stratégia altal meghatdrozott sze-
repe szerint (ANPDPD, 4ltaldnos szerep). Zsdfia testreszabott szakmai
képzési programokban részesiil, amelyek egyenld esélyeket biztositanak
amunkavallalashoz, a Nemzeti Stratégia 1. specifikus célkitlizése szerint,
amely az oktatashoz és munkdhoz vald hozzaférés javitasat célozza
(Nemzeti Stratégia 2022-2027, 1. specifikus cél). Zsofia mosolya emlékez-
tetett minket arra, hogy az inklzié nem csak torvények kérdése, hanem
empatia és kreativitds is: amikor egytitt jatszottunk lattuk hogyan épit re-
zilienciat az, ha valaki érezheti, hogy értékes része a csoportnak, és az
alapvetd jogok — mint az oktatdshoz valé hozzaférés — adjak meg neki az
eszkozt ehhez.

Ahogy a nap lenyugodott, egy futurisztikus varosba érkeztiink, ahol
talalkoztunk Zoltannal, aki pszichés zavarokkal — szorongasos zavarokkal
és depresszioval — kiizd. Zoltan tehetséges miivész volt, érzelmes tajképe-
ket rajzolt. Mély beszélgetéseink soran megosztotta hogyan segiti 6t a jogi
keret: a pszichés zavarokkal él6k automatikusan szocialis juttatdsokra jo-
gosultak a fogyatékossagi fokozat megallapitasa utan, biirokratikus aka-
dalyok nélkiil, a 448/2006. szamu torvény 60/2017. szamu slirgdsségi kor-
manyrendelettel modositott 57. cikke szerint (448/2006. szamu torvény, 57.
cikk). Tovabba, a 448/2006. szamu torvény ingyenes mentalhigiénés szol-
galtatasokat biztosit, eldsegitve a tarsadalmi reintegraciot, az 51. cikk sze-
rint (448/2006. szamu torvény, 51. cikk). Zoltan rajzain keresztiil mutatta
meg a reziliencia erejét: a kihivasok ellenére alkotott, és az alapvetd jogok
— mint a mentalis egészségiigyi ellatas — segitettek neki talpra allni. Ez az
inkluzid6 mélyebb rétege: amikor a tdrsadalom tamogatja a mentalis
egészséget mindenki szabadabban kifejezheti magat.

Utazasunk utolsd szakasza egy varazslatos, torténetekkel teli
konyvtarba vezetett, ahol Erzsébettel taldlkoztunk, egy idds nével, aki
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demenciaval — kognitiv zavarral — €l. Erzsébet a mult toredékeit idézte
fel, de a jelent gyakran elfelejtette. Egyiitt olvastunk konyveket, tjra-
élesztve emlékeit. O emlékeztetett minket a védelem fontossagara: a Ro-
maniai Fogyatékossaggal E16k Nemzeti Tanacsa (CNDR) tamogatja min-
den sériiléssel, zavarral €16 személy jogait, beleértve a kognitiv zavarokat
is, érdekérvényesitéssel és monitorozassal, a szervezet célkit(izései sze-
rint (CNDR, &ltalanos cél). A Nemzeti Stratégia otthoni gondozasi szol-
galtatasokat €s specidlis kozpontokat tartalmaz, biztositva a méltdsagot
és egyenlOséget, az L. fejezet és az inkluzids célkitlizések szerint (Nemzeti
Stratégia 2022-2027, I. fejezet). Erzsébet torténeteiben lattuk, hogyan fo-
nodik 0ssze az inklazid a rezilienciaval: a demencia ellenére az emlékek
felidézése erdt adott neki, és az alapvet6 jogok — mint a gondozashoz valo
hozzaférés — biztositottak, hogy ne legyen egyediil.

Ahogy folytattuk az utazast, egy hangos zenei fesztivalra értiink
egy képzeletbeli mezdn, ahol Katalin csatlakozott hozzank, aki halldssé-
riiléssel — siketséggel — él. Katalin jelnyelvet haszndlt a kommunikacio-
hoz, és vibraciokon keresztiil élvezte a zenét, tancolva a ritmusra. Egytitt
fedeztiik fel a fesztival hangjait és latvanyait, mikozben 6 elmagyarazta,
hogyan érzékeli a vilagot. Beszélgettiink a jogairdl: Romaniaban a hallas-
sériiltek ingyenes hallokésziilékeket és jelnyelvi tolmdacsolast kapnak, a
448/2006. szamu torvény 51. cikke szerint, amely az érzékszervi sértilé-
sekre vonatkozé ellatasokat szabalyozza (448/2006. szamu torvény, 51.
cikk). Az ENSZ Egyezmény 21. cikke garantalja a kommunikaciohoz vald
hozzaférést, beleértve a jelnyelvet, lehetové téve Katalin szdmara a tarsa-
dalmi részvételt (221/2010. szamu torvény, 21. cikk). Katalin példaja ki-
emelte az inkliziot: a fesztivalon mindenki tancolt egyiitt, mutatva, hogy
a kiilonboz6 érzékelésmodok gazdagitjak a kozosséget, és a reziliencia
abban rejlik, hogy 1j utakat talalunk a kapcsolddasra, tdimogatva az alap-
vetd jogokkal.

Ezutan egy interaktiv muzeumba értiink, ahol Géaborral taladlkoz-
tunk, aki autizmus spektrum zavarral él. Gabornak nehézségei voltak a
tarsadalmi interakcidkban, de lenyligozé részletességgel ismerte a torté-
nelem tényeit, és lelkesen magyarazta a kiallitasokat. Egyiitt fedeztiik fel
a muzeumot csendesebb sarkokban, ahol 6 komfortosan érezte magat. A
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jogairol beszélgettiink: az autizmus spektrum zavart a Nemzeti Stratégia
az értelmi és pszichés fogyatékossagok részeként kezeli, biztositva speci-
alis oktatasi és tamogatasi szolgaltatasokat, az 1. specifikus célkitizés
szerint (Nemzeti Stratégia 2022-2027, 1. specifikus cél). A 448/2006. szamu
torvény 51. cikke ingyenes terapias szolgaltatasokat nyuijt, eldsegitve az
integraciot (448/2006. szamu torvény, 51. cikk). Gabor torténete ramuta-
tott a reziliencidra: az autizmusa ellenére a tuddsa erdsséggé valt, és az
inklazié azt jelenti, hogy a tarsadalom alkalmazkodik az egyéni igények-
hez, az alapvetd jogok révén.

Végiil egy csendes konyvesboltba értiink, ahol Annaval taldlkoz-
tunk, aki tanulasi zavarral — diszlexiaval — él. Anna nehezen olvasott ha-
gyomanyos szovegeket, de audiokonyvekkel és specidlis betttipusokkal
remekiil boldogult, és szenvedélyesen mesélt torténeteket. Egyiitt hall-
gattunk felolvasasokat — 0sszekapcsolva szoképekkel — a jogairdl: a tanu-
lasi zavarokat az ENSZ Egyezmény 24. cikke védi, garantalva adaptalt
oktatdst, mint segédeszkozok és alternativ formatumok (221/2010. szamu
torvény, 24. cikk). A Nemzeti Stratégia oktatasi célkitizései biztositjak a
diszlexia-specifikus tdmogatast (Nemzeti Stratégia 2022-2027, oktatasi fe-
jezet). Anna példaja hangsulyozta, hogy a reziliencia a kihivasok kreativ
megoldasaban rejlik, és az inkltizid az, amikor az oktatds mindenki sza-
mara elérhetd, az alapvetd jogok altal.

Kalandunk kiterjesztéseként egy képzeletbeli birosagra latogat-
tunk, ahol taldlkoztunk Sandorral, egy halmozottan sériilt személlyel, aki
munkahelyi diszkriminacids perben vett részt. Sandor elmagyarazta az
igazsagszolgaltatashoz vald jogokat: az ENSZ Egyezmény, amelyet a
221/2010. szamu torvény ratifikalt, 13. cikke szerint az allamoknak bizto-
sitaniuk kell az igazsagszolgaltatashoz vald hatékony hozzaférést, bele-
értve az eljarasi és tamogatasi alkalmazkodasokat a fogyatékossaggal
él6k szamara a diszkriminacid megel6zése érdekében (ENSZ Egyez-
mény, 13. cikk). Romanidban a 448/2006. szamu torvény 5. és 87. cikke
tilja a diszkrimindaciot és szankciokat ir eld, az igazsagszolgaltatashoz
valé hozzaférést pedig az alkotmdany garantdlja, alacsony jovedelmiiek
szamara ingyenes jogi segitségnyujtasi lehetéséggel (448/2006. szamu tor-
vény, 5. és 87. cikk; Romania Alkotmdnya, 21. cikk). Sdndor megnyerte a

29



Kiilonleges vildg

képzeletbeli pert, bizonyitva, hogy ezek a jogok valos védelmet nyuijta-
nak, lehetové téve a sériiltek szamara, hogy egyenld modon védjék érde-
keiket. Itt bontakozott ki igazan az alapvet6 jogok jelentdsége: nem csak
elméleti, hanem gyakorlati eszk6zok, amelyek er6sitik a rezilienciat azal-
tal, hogy igazsagossagot biztositanak, és az inkluziot azzal, hogy min-
denki hangja szamit a birdsagon.

Néhany tipp a megvaltozott munkaképesség igazolds megszerzésé-
nek eljarasarol:

Ilona (érzékszervi sériiléssel — vaksaggal): A megvaltozott munka-
képesség igazolas megszerzéséhez Ilona szabvanyos kérelmet nyujt be a
lakohelye szerinti megyében mtikodé Szocidlis Segitségnyujtasi és Gyer-
mekvédelmi Féigazgatésdg (DGASPC) Felnétt Fogyatékossaggal Elok
Komplex Ertékels Szolgalatdhoz (SEC PAH). A sziikséges dokumentu-
mok kozott szerepel: személyi igazolvanydnak masolata, a relevans or-
vosi dokumentumok (pl. a vaksagot igazold szemészeti igazoldsok, kor-
hazi zarojelentések vagy orvosi vizsgalatok), jovedelemigazolds (ha al-
kalmazva van) és opcionalisan orvosi szakértdi jelentés. Ezt koveten egy
bizottsag atfogd értékelést (orvosi, pszichologiai és szocidlis) végez,
amely meghatdrozza a sériilés mértékét (pl. sulyos vagy mély) és kiallitja
az igazolast, a Nemzeti Fogyatékossaggal E16k Hatésaga (ANPDPD) altal
leirt eljarasnak megfeleléen. A folyamat altalaban néhany hétig tart és az
igazolas meghatarozott ideig érvényes, tijboli értékelés lehetdségével.

Mihdly (mozgassériilt — kerekesszékes): A folyamat hasonlo: kérel-
met kell benyujtani a SEC PAH/DGASPC-hez, olyan dokumentumokkal,
mint személyi igazolvany, orvosi dokumentumok (ortopédiai, neurold-
giai vagy képalkoto vizsgalatok eredményei, amelyek igazoljak a moz-
gassériilést), a haziorvos igazoldsa és jovedelemigazolas. Az értékelés
magaban foglalja a mobilitds és a funkcionalitas specidlis vizsgalatat,
amely utan a bizottsag a 448/2006 torvény kritériumai alapjan kiallitja a
megvaltozott munkaképesség igazolast. Mihdlynak kedvezd lehet, ha
mobilitasa korlatozza mozgasat, példaul kivételes esetekben otthoni ér-
tékelés formajaban.
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Zsofia (intellektualis fejlédési zavar): Zsofia a folyamatot azzal in-
ditana el, hogy benyujtana aktajat a helyi DGASPC-hez, amely tartal-
mazza a kérelmet, a személyazonosito okmanyokat, az intellektualis fej-
18dési zavart igazolo pszichologiai értékeléseket vagy IQ-teszteket, vala-
mint az orvosi és szocialis dokumentumokat. A komplex értékelésbe
pszichologusok és pszichiaterek is bevondsra kertiilnek, hogy meghata-
rozzdak a zavar sulyossaganak mértékét (enyhe, kozepes, stilyos vagy na-
gyon sulyos), majd kidllitjak a tantsitvanyt. Az eljarast az ANPDPD sza-
balyozza, és interjuk vagy adaptalt tesztek is részét képezhetik.

Zoltan (pszichés zavar — szorongas és depresszio): A kérelem benyj-
tasa a SEC PAH-hoz, olyan dokumentumokkal, mint pszichiatriai diagno-
zisok, kezelési jelentések (pszichiatertdl vagy pszichologustol), korhazi ke-
zelési bizonylatok (ha vannak) és jovedelemigazolasok. Az értékelés pszi-
chiatriai és pszicholdgiai konzultaciokat is magaban foglal a pszichés zavar
megerdsitésére, és a bizottsag hatdrozza meg a sulyossag mértékét. Az iga-
zolast a torvénynek megfelelden allitjak ki, hangsulyt fektetve a minden-
napi mikodésre gyakorolt hatdsara. Pszichés zavarok esetében az értéke-
1és érzékenyebb lehet, lehetség van kisérd tamogatasara.

Erzsébet (kognitiv zavarral — demenciaval): A folyamat magaban
foglalja az irat benyujtasat a DGASPC-hez, konkrét orvosi dokumentu-
mokkal (neuroldgiai diagndzisok, kognitiv tesztek, példaul MMSE, geriat-
riai jelentések), a személyi igazolvany masolataval és jovedelemigazolas-
sal. A komplex értékelést egy multidiszciplinaris csapat végzi, amely
elemzi a kognitiv hanyatlast és kiallitja az igazolast. Az ANPDPD iranyel-
vei szerint az idéskort, demenciaval €16 személyek esetében az eljaras ma-
gaban foglalhatja az otthoni értékelést is, ha az allapot megkdoveteli.

Katalin (hallassériilt — siket): Katalin a SEC PAH-hoz nytjtja be ké-
relmét, amelyhez csatolja az audiogramokat, a siketséget igazol¢ fiil-orr-
gégészeti jelentéseket, személyazonositd okmanyokat és jovedelemigazo-
lasokat. Az értékelés hallasvizsgalatokat és szocidlis értékeléseket tartal-
maz, amelyeket kdvetden a bizottsag kiallitja az érzékszervi sériilésrdl az
igazolast. Az eljaras soran sziikség esetén jelnyelvi tolmdcs igénybevétele
is lehetséges.
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Gabor (autizmus spektrum zavarral): A kérelmet a DGASPC-hez
kell benyujtani, pszichiater vagy neurologus diagnodzisaval (példaul
DSM-5 autizmusértékeléssel), orvosi, pszichologiai és szocialis doku-
mentumokkal egyiitt. A komplex értékelésbe autizmus szakértdk, visel-
kedési tesztek és interjuk is bevonasra keriilnek a sériilés mértékének
megallapitasa érdekében. Az igazolast az autizmus spektruménak meg-
felelen, a torvénynek megfelelden allitjdk ki. Az autizmus esetében a
hangsuly a tarsadalmi és viselkedési hatasokon van.

Anna (tanulasi zavarral — diszlexia): Anna el6szor a SEC PAH-hoz
fordulna, mellékelve a diszlexiat igazol6 logopédiai vagy pszichopedagd-
giai értékeléseket, orvosi, iskolai és személyazonositd dokumentumokat.
Az értékelés magaban foglalja a specialis tanulasi teszteket, és a bizottsag
dont a zavar besorolasarol (altalaban enyhe vagy kozepes). A folyamat ha-
sonlo, a tanusitvanyt a 448/2006 torvénynek megfelelGen allitjak ki.

Sandor (halmozottan sériilt): Halmozott sériilés esetén az eljaras
azonos, de az aktdban minden allapotra vonatkozé dokumentumok (or-
vosi, pszichologiai stb.) szerepelnek. A komplex értékelés a sériilések kol-
csonhatasat elemzi, és a bizottsag integralt igazolast allit ki, amelyben a
fokozatokat 6sszevonjak. A kérelmet a DGASPC-hez kell benytjtani, to-
vabbi segitségnyujtas lehetdségével.

Altalanos megjegyzés: Az eljards ingyenes, és kozvetleniil a
DGASPC-hez vagy a helyi onkormanyzathoz lehet benytjtani, amely to-
vabbitja azt. Az Gjraértékelést a fokozattdl fliggden idbszakosan végzik el.

[gy értiink el utazasunk végére. Ahogy hazatértiink, rajottiink,
hogy a sériilések nem akadalyok, hanem az emberi sokszintiség részei. A
romaniai jogi keret, az ENSZ Egyezményre és nemzeti torvényekre —
mint a 448/2006. és 221/2010. szdmu torvényekre — épiilve védelmet nyujt
a diszkriminaci6 ellen, hozzaférést biztosit az oktatashoz, egészségligy-
hoz, munkahoz, tarsadalmi élethez és igazsagszolgaltatashoz. Ez a kép-
zeletbeli utazas megmutatta, hogy a tarsadalom és a torvények tamoga-
tasaval mindenki egyenld esélyeket kaphat. Talan te is elindulsz egy ilyen
utra — valdsagosra vagy képzeletbelire —, hogy tinnepeld az inklaziét!
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KISS SZIDONIA

A fejlédési zavarok genetikai
és neuropszichologiai megkozelitése

A fejlddési rendellenességek az emberi szervezet fejlddési folyama-
tainak eltérései. Olyan komplex allapotok, amelyek az embriondlis-, vagy
kora posztnatalis fejlodés soran alakulnak ki. Ezek az eltérések érinthetik
a testi fejlédést, a kozponti idegrendszer kialakuldsat, valamint a kognitiv
és pszichés funkciokat. A fejlédési rendellenességek jelentds népegészség-
ligyi problémat jelentenek. Az Egészségligyi Vilagszervezet adatai szerint
vildgszerte a sziiletések 3-6%-aban fordul el6 valamilyen velesziiletett
hiba. A rendellenességek hatterében genetikai, neuroldgiai és kornyezeti
tényezOk egyarant allhatnak, gyakran komplex kolcsonhatdsban. A gene-
tikai hattér megértése kulcsfontossagu az orvostudomany szamara. A mo-
dern kutatasok, kiilonosen a genetikai diagnosztikai mdodszerek és a fejlett
neurologiai képalkotd technoldgidk, lehetévé tették ezen korképek jobb
megértését és kezelését. A genetikai és epigenetikai tényezok részletes fel-
tarasa lehet&séget ad a korai diagndzisra, a célzott prevenciora. Bar teljes
megel6zésiik nem lehetséges, a modern genetikai vizsgalatok és a preci-
zios medicina Uj tavlatokat nyit a betegek életmindségének javitasaban.

Genetikai hattér

A fejlédési rendellenességeket tobbféle szempont szerint csoporto-
sithatjuk. Genetikai szempontbol a kovetkez6 £6 tipusat kiilonboztethet-
jik meg:

1. Monogénes rendellenességek — egyetlen gén hibaja okozza dket, vagyis
egyetlen mutécio is elegendé a kéros fenotipus kialakulasahoz. Al-
taldban Mendeli oroklésmenetet kovetnek, példdul autoszomalis
domindns, recessziv vagy X-kromoszomahoz kotott oroklédést. A
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klinikai gyakorlatban kiemelt fontossaggal birnak az enzimopatidk.
Nagyon sok koros jellegrdl bizonyosodott be, hogy valamilyen en-
zimatikus eltérés all a kozvetleniil lathato fenotipus mogott. Ezek
tobbségiikben recessziven 6roklddnek, és értelmi akadalyozottsag-
gal tarsulnak. Az anyagcsere velesziiletett zavarai a gyermek-
gyogyaszati korhazi felvételek mintegy 5%-4t teszik ki. Osszesitett
populdacids gyakorisaguk 1% koriili.

2. Kromoszoma-rendellenességek — a kromoszomak szambeli eltérései
(aneuploidia), vagy szerkezeti eltérései (delécio, duplikacio, inver-
zid, transzlokacio) allnak a hattérben. A kromoszdéma-eltérések a
fejlédési rendellenességek legismertebb és legkonnyebben azono-
sithatd okai kozé tartoznak. Ezek lehetnek numerikus eltérések,
amikor a kromoszémak szama koéros, illetve strukturalis eltérések,
amikor a kromoszéma szerkezete valtozik meg.

Néhany klinikai példat érdemes kiemelni:

Down-szindroma

A leggyakoribb kromoszoéma-rendellenesség, a 21-es kromoszoma
triszémidja okozza, amely a sejtosztodas soran bekovetkezd osztddasi za-
varnak foghato fel. El6fordulasi gyakorisaga (prevalencidja) kortilbeliil
1:700 élvesziiletés. Klinikai jellemzdi koziil fontosabbak a jellegzetes arc-
vonas és testalkat, a hipotonia, a szivfejlédési rendellenességek, és kiilon-
b6z6 mértékii értelmi akadalyozottsag.

Turner-szindréoma

Noket érinté monoszdémia, 45, X0 kariotipus jellemzi, mivel hiany-
zik az egyik X-kromoszoma. A prevalencia 1:2500 élvesziiletés az Gjszii-
16tt lany csecsemd korében. Klinikai tiinetei kozé tartozik az alacsony ter-
met, a nyaki red, a medddség és bizonyos kognitiv nehézségek.

Cri-du-chat szindréoma

Az 5-0s kromoszoma rovid karjan bekovetkezd delécié miatt jon
létre. Jellegzetes csecsemdkori macska sirdsra emlékeztetd hangaddsrol

36



A fejlédési zavarok genetikai és neuropszicholégiai megkdzelitése

nevezték el. Sulyos értelmi akadalyozottsaggal és testi fejlodési rendelle-
nességekkel jar.

3. Multifaktoridlis rendellenességek — kialakulasukban genetikai hajlam

és kornyezeti tényezOk egyarant szerepet jatszanak. Tobb gén kis-
mértékl variacidja, valamint kornyezeti hatasok egymassal kol-
csonhatdsban alakitjdk a kockazatot. A genetikai hajlam magya-
razza meg a jol ismert tapasztalatot: az egyéni érzékenység jelentds
kiilonbségét. Tudjuk, hogy ugyanaz az artalmas kornyezeti hatas
csak az emberek egy részében okoz betegséget, s6t a betegségek su-
lyossaga is egyénenkeént eltérd.
Példaként emlithet6 rendellenességek: a civilizacios betegségek tobb-
sége, mint cukorbetegség, elhizas, fekélybetegségek, érelmeszesedés,
magasvérnyomas-betegség, agyi érkatasztrofak, szivinfarktus, daga-
natok, de olyan rendellenességek is, mint szkizofrénia, unipoldris és
bipolaris pszichozis, sclerosis multiplex, epilepszia, zoldhalyog, stb.

4. Epigenetikai eredetii eltérések — a génexpresszid szabalyozasanak hi-
baibdl adddnak, példaul a DNS-metilacié zavarabdl, vagy imprint-
ing hibakbol. A DNS-metilacio gatolja a gének kifejez6dését, ezzel
befolyasolva a génaktivitast. Az RNS-ek szintén fontos szerepet jat-
szanak a génexpresszid szabdalyozasaban. E mechanizmusok révén
a kornyezeti tényezd6k, mint példaul a dohdnyzas, alkohol, gyogy-
szerek, fert6zések, és az életmod tartds hatast gyakorolhatnak a fej-
16d6 szervezetre. A génmiikodés 6roklédo valtozasai jonnek 1étre,
amelyek nem jarnak egyiitt a DNS-szekvencia megvaltozasaval,

mégis alapvetden befolyasoljak a fejlédést.

Neurolégiai vonatkozdsok

A kozponti idegrendszer fejlédése rendkiviill komplex folyamat,
amely sordn az idegsejtek képzddése, vandorlasa, kapcsolodasa és mielini-
zacidja zajlik. Ezek barmelyikének zavara fejlddési rendellenességhez ve-
zethet. Az idegrendszeri fejlddési rendellenességek kovetkeztében kiala-
kulhatnak mozgaszavarok, kognitiv deficit, epilepszia, vagy mas neurolo-
giai tiinetek, amelyek a beteg életmindségét nagymértékben befolyasoljak.
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A fejlodési rendellenességek kialakulasanak hatterében genetikai és
kornyezeti tényezdk egyarant szerepet jatszanak. A genetikai okok kozott
kiilonféle génmutaciok, kromoszoma-rendellenességek és 06roklodd
szindromak emlithetok. A kornyezeti hatasok kozé tartoznak a terhesség
soran elszenvedett fert6zések (példaul rubeola, cytomegalovirus, to-
xoplasmosis), a toxikus anyagok (példaul alkohol, drogok, gyogyszerek),
valamint anyai betegségek (péld4ul diabetes mellitus, epilepszia).

Fobb neuroldgiai rendellenességek

Szerkezeti eltérések kozé sorolhato rendellenességek:
1. Vel6cs6 zarodasi rendellenességek
A vel6es6 zarodasanak zavara az egyik leggyakoribb fejlédési rend-
ellenesség, melynek formai kozé tartozik a spina bifida és az
anencephalia. Ezek stulyos neuroldgiai kovetkezményekkel jarnak, mint
példaul bénulas, érzészavar, vizelet- és székletiiritési problémak. A fol-
savpotlas bizonyitottan jelentésen csokkenti el6forduldsukat.
2. Microcephalia
A microcephalia olyan fejlédési rendellenesség, amelyben a kopo-
nya és az agy mérete jelentdsen kisebb az atlagosnal. Oka lehet genetikai
mutdcio, kromoszéma-rendellenesség. vagy terhesség alatti karositd ha-
tas, példaul Zika-virus fert6zés. A tiinetek kozé sorolhaté a sulyos értelmi
akadalyozottsag, motoros fejlddési elmaradas és epilepszia.
3. Corticalis fejl6dési zavarok
A kérgi fejlodési zavarok kozé tartozik a lissencephalia (sima agyké-
reg), polymicrogyria (talzottan sok, apro agykéreg-redd) és heterotropia
(idegsejtek rendellenes helyzete). Ezek gyakran epilepsziaval, fejlédési
késéssel és kognitiv zavarokkal tarsulnak.
4. Liquor-keringési zavarok
A hydrocephalus a liquor felszivodasanak vagy keringésének zavara-
bdl fakad, és fokozott koponyatiri nyomast, fejfajast, hanyast és neurolo-
giai tlineteket okozhat. Kezelése altalaban sebészeti beavatkozast igényel.
Funkciondlis rendellenességek kozé tartoznak a kognitiv fejlédési za-
varok, tobbek kozott epilepszidk, autizmus spektrum zavarok.
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Autizmus spektrum zavarok

Az autizmus spektrum zavarok (ASD) neuroldgiai fejlodési rendel-
lenességek csoportjat alkotjak, amelyekre jellemz6 a szocidlis kommuni-
kacio zavara, repetitiv viselkedés és beszlikiilt érdeklddési kor. Ikerkuta-
tasok és genetikai vizsgalatok szamos kockazati gént azonositottak, ami
a genetikai hattér fontossagara utal. A klinikai tapasztalat azonban arra
is ramutat, hogy a terhesség alatti anyai fert6zések, illetve toxinok is sze-
repet jatszhatnak a tiinetek kialakuldsaban.

Epilepszia

Az epilepszia a leggyakoribb kronikus neuroldgiai rendellenesség,
amely a fejlodési rendellenességekhez tarsulhat. Gyakran ioncsatorna-
gének hibdi fedezhetdk fel a hattérben. Az epilepszids rohamok stilyosan
befolyasoljak a gyermek kognitiv fejlodését.

Klinikai tiinettan

A fejlédési rendellenességek kovetkezményei igen valtozatosak.
Gyakran megfigyelhetOk mozgaszavarok, példaul spasticitds, ataxia,
vagy bénuldsok. Epilepszia a corticalis fejlddési rendellenességek gyakori
tiinete. A kognitiv funkciok érintettsége értelmi akadalyozottsagot, tanu-
lasi nehézségeket és viselkedészavarokat okozhat. A diagnosztikaban ki-
emelt szerepe van az MRI-vizsgalatoknak, amelyek pontos képet nyujta-
nak az agy fejlédési eltéréseirdl, valamint a genetikai vizsgalatoknak,
amelyek a hattérben meghtizod6 mutaciok azonositasat segitik.

A Klinikai tiinetek sulyossaga nagymértékben fligg az eltérés tipu-
satol és kiterjedésétdl. Mig egyes enyhébb eltérések csak kisebb tanuldsi
problémakat okoznak, addig a stilyosabb eltérések az 6nallo életvezetést
is lehetetlenné teszik. A neuroldgiai statusz felmérése mellett a gyermek-
pszichiatriai és fejlddésneurologiai vizsgalatok is nélkiilozhetetlenek a
pontos kép megalkotasahoz.

Kezelési és rehabilitacids lehet6ségek
A fejlédési rendellenességek kezelése sok esetben komplex, multi-
diszciplinaris megkozelitést igényel. A vel6cs6zarddasi rendellenességek
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esetén idegsebészeti beavatkozas valhat sziikségessé. Hydrocephalusban
shunt-betiltetés, vagy endoszkdpos mitét alkalmazhato a liquor elveze-
tésére. Epilepszia esetén gyogyszeres kezelés, esetenként mitéti megol-
das sziikséges.Emellett fontos szerepe van a rehabilitacionak, amely ma-
gaban foglalja a mozgasterapiat, a logopédiai €s fejlesztopedagogiai ella-
tast, valamint pszicholdgiai tdmogatast.

A csalddok tAmogatasa szintén kulcsfontossagt.. A kronikus beteg-
ségekkel €16 gyermekek ellatasa jelentds terhet ré a csalddokra, ezért
pszichoszocidlis segélynyujtasra, sorstarsi kozosségekre és megfelel$
szocialis ellatorendszerre is sziikség van. A modern orvostudomanyban
egyre nagyobb szerepet kap a génterapia és a sejtszinti beavatkozasok
kutatasa, amelyek hossza tavon uj lehet6ségeket kinalhatnak. A preven-
cig, a korszer(i diagnosztika és a komplex terapias megkozelités egytitte-
sen biztosithatja, hogy az érintett gyermekek és feln6ttek minél teljesebb
életet élhessenek.
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BATIZ ENIKO

A pszichodiagnosztika szerepe a specialis
nevelési sziikségletli személyek ellatasaban

Az oktatds alapvetd emberi jog, a pszicholdgia és a gyogypedagdgia
torténelmében fellelhetd sokszinli tanulasi igény felismerése vezetett az
inkluziv oktatasi rendszerek fejlddéséhez. A pszicholdgiai diagnosztika
onmaga az egyéni tulajdonsagok, viselkedések, képességek, készségek
megismerését célozza. A diagnosz sz6 a gordg "diagnosis" szobdl ered,
ami magyarul "felismerést" vagy "megkiilonboztetést" jelent.

A sajatos nevelési igényt (SNI) vagy sajatos oktatasi igényi tanuldk
tamogatasanak egyik legfontosabb eszkoze a specidlis pszichodiagnosz-
tika eszkozeivel felallitott diagndzis. A pszicho-diagnosztika ezen speci-
alis aga az SNI személyek kognitiv, érzelmi, viselkedési és szocialis jel-
lemzdinek azonositasdra, megértésére €s kezelésére 6sszpontosit. Az or-
vosi- és a pszichologiai diagnosztikdval ellentétben azonban nemcsak a
személy problematikus allapotanak, deficites (hidnyos) képességeinek és
a hiany mértékének a megallapitasat célozza, hanem lehet6vé teszi a po-
zitiv irdnyba val6 diagnosztizalast is, pl. a tehetség megallapitasat, a jol
miikodo vagy kiemelkedden funkciondld képességstruktura feltérképe-
zését, a munkaalkalmassag vizsgalatat, a palyaorientaciot, és nem utolsé
sorban az atfogo személyiség vizsgalatat is.

A pontos diagnozis révén lehetévé valik személyre szabott fejlesz-
tési-, beavatkozasi-, oktatasi tervek létrehozasa, a megfelel6 tAmogatas
biztositasa és az SNI személyek altalanos fejlddésének eldsegitése.

A specialis diagndzis fogalma

A specialis pszichodiagnodzis a tanuldsi nehézségekkel, megkésett
fejlédésekkel (pl. megkésett beszédfejlédés, megkésett mozgasfejlodés
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stb.), lassabb fejlodési ritmussal, érzelmi zavarokkal vagy mas, a tanulasi,
ismeretszerzési, életvitelbeli teljesitményt zavaro, atipikus viselkedéssel
kiizdd személyek atfogd pszichologiai értékelését jelenti. Az altalanos
pszichologiai vizsgalatokkal ellentétben a specidlis pszichodiagnodzis
célja, hogy feltarja a személyek iskolai, szocialis vagy adaptiv miikodés-
ének sordn tapasztalt nehézségek specifikus mogottes okait, eldzményeit.
Teszi mindezt specifikus és specidlis diagnosztikai - kvalitativ, kvantita-
tiv, leird - eszkozok segitségével (tesztekkel, kérddivekkel, megfigyelés-
sel stb.).

A sajatos nevelési igényl személyek esetében elengedhetetlen a ko-
rai és pontos diagndzis, amelyhez sziikséges a kiilonb6z6 diagnosztikai
tipusok alkalmazasa, amelyeknek a célja mar a neviikben is megjelenik:

— Statuszdiagnosztika (pillanatnyi allapot);

— Folyamatdiagnosztika (valtozas nyomon kovetése);

- Differencidldiagnosztika (miben hasonlit/miben kiilonbozik mas
allapottol);

— Fejlesztési diagnosztika (hova és hogyan fejlodik);

— Pedagdgiai diagnosztika (iskolai teljesitmény értékelése);

- Gyogypedagdgiai diagnosztika (a képességek sokoldalu feltérké-
pezése).

A specialis diagnosztika olyan SNI teriiletek megismerését célozza,
mint példaul:

—  FErtelmi fogyatékossag/intellektudlis képességzavar;

— Autizmus spektrumzavar (ASD);

— Figyelemhianyos/hiperaktivitas zavar (ADHD) vagy hiperaktivitas
nélkiili figyelemzavar (ADD);

— Tanulasi nehézségek, tanuldsi akadalyozottsag;

— Specifikus tanulasi zavarok (pl. diszlexia, diszgrafia, diszkalkulia);

—  FErzelmi-, magatartas-, beilleszkedés-, és viselkedési zavarok;

-  Kommunikdcids vagy nyelvi zavarok;

— Szenzoros és fizikai kdrosodésok.

A specialis diagnosztika mennyiségi (kvantitativ) és kvalitativ (mi-
ndségi) eszkozeivel (tesztek, kérddivek, skalak, probak, battéridk) vizs-
galt kognitiv, affektiv és pszichés tertiletei: az intelligencia (altaldnos-1Q,
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specifikus-SQ) vagy érzelmi-EQ, a beszéd (receptiv és expressziv), észle-
lés (vizualis, auditiv, tapintasos stb.), mozgas (kis- és nagymozgasok,
mozgaskoordinacid, egyensuly), emlékezettipusok (rovidtava-, hosszu-
tavu-, munka-, vizualis- és auditiv memoria), figyelem és tulajdonsagai
(0sszpontositas, tartdssag, megosztottsag), szocialis érettség, szemelyiség
vizsgdlat, problémamegoldas, korai fejlédés vizsgalat.
Ezeket a képességeket a specidlis diagnosztika elvei alapjan a ko-
vetkezd teriileti egységekbe csoportositjuk:
a. Kognitiv képességek: intelligencia, altalanos és specifikus kognitiv
fejlédés
b. Beszéd- és kommunikdcié: expressziv-receptiv. kommunikacid,
azok mddja, szintje, pontossaga
c. Személyes autondmia és miikddés: onértékelés, énkép, személyisés
tipus és vonasok, affektiv (érzelmi) allapot, szocializacio és szocialis
kompetenciak
d. Viselkedés: viselkedés tipusok, intra-€s interperszonalis viselkedés.
A specidlis pszichodiagnosztika nemcsak a deficitek azonositasat
célozza. Arra is torekszik, hogy megértse az egyén erdsségeit, érdeklddési
korét és lehetOségeit, segitve a pedagogusokat és a gondozdkat a tamo-
gatassal és a beavatkozassal kapcsolatos megalapozott dontések megho-
zataldban.

Specialis diagnosztika alapvet6 funkcioja és fontossaga

1. Korai felismerés és beavatkozds

A korai diagnoézis kritikus fontossagu az SNI hosszua tava hatasai-
nak minimalizaldsaban. A specidlis pszichodiagnozis kozponti szerepet
jatszik a fejlodési késések vagy atipikus viselkedések azonositasaban a
gyermekkor kritikus szakaszaiban. Példaul egy nyelvi késés jeleit mutatd
gyermeknél koran diagnosztizdlhaté kommunikdcios zavar, ami lehe-
tové teszi a logopédiai €s egyéb beavatkozasok miel6bbi megkezdését.
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Minél korabban megértik a gyermek igényeit, annal hatékonyabbak lesz-
nek az intervencios stratégiak a tanulmanyi és szocialis eredmények javi-
tasaban.

2. Egyéni beavatkozdsok és egyéni oktatdsi tervek kidolgozdsa

A specidlis pszichodiagndzis egyik legpraktikusabb eredménye - az
altaldanosan alkalmazhaté modszerek és eszk6zok mellett - az az egyéni
oktatdsi tervek és egyéni fejlesztések kidolgozasa. Ezek szamos orszag-
ban térvényileg el6irt dokumentumok, amelyek a személy diagnosztizalt
igényeihez igazitott személyre szabott célokat, szolgaltatasokat, alkal-
mazkodast és tanitasi modszereket vazolnak fel. Az alapos pszichodiag-
nosztikai folyamat biztositja, hogy a személyre szabott terv pontos és re-
levans legyen. Példaul egy diszlexias gyermeknek tobb iddre lehet sziik-
sége a teszteken és a specidlis olvasasoktatason; ezt a diagnosztikai ered-
mények alapjan vilagosan meghatdrozzak.

3. Az igények differencidldsa és a félreértelmezett tehetség elkeriilése

Hangsulyosan kiemelt és tudomanyosan alatamasztott tény, hogy
nem minden tanulmanyi nehézség, elmaradas az intellektualis képesség-
zavarbdl ered. Egyes gyermekek érzelmi problémak, stressz, kornyezeti
tényezOk vagy akar a félreértett tehetség miatt is kertilhetnek nehezebb
tanulmanyi helyzetbe vagy idészakosan hanyatlé eredményeket mutat-
hatnak fel. A specidlis pszichodiagndzis segit megkiilonbdztetni a kiilon-
b6z6 okokat, megeldzve a félreértelmezést, vagy a nem megfelel$ okta-
tasi palyakra valo rossz besorolast. Egy tehetséges, rosszul viselkedd
gyermeket tévesen viselkedési zavarral diagnosztizalhatnak megfelel
pszichodiagnosztikai értékelés nélkiil.

4. A pedagogusok, mas szakemberek és a csaladok iranyitdsa

A pszichologiai értékelések értékes betekintést nyujtanak nemcsak
a gyermek, hanem a tandrok, a sziil6k, a gondozdk, kornyezet, és a kise-
gitd személyzet szamadra is. A tanarok a pszichodiagnosztikai informa-

44



A pszichodiagnosztika szerepe a specidlis nevelési sziikségletli személyek ellatasaban

ciok segitségével adaptalhatjak az oktatasi stratégiakat, mig a sziilok mé-
lyebben megértik gyermekiik kihivasait és azt, hogyan tamogathatjak 6t
otthon. A pszichodiagnozis ravilagithat arra is, hogy mikor és hogyan le-
het az SNI-s személyt gondoz¢ csaladnak hasznara a pszichologiai, klini-
kai, gyogypedagogiai, karrier tanacsadas, vagy a tamogato szolgaltata-
sok, kiilondsen azokban az esetekben, amikor a gyermek viselkedése be-
folyasolja a csalddi dinamikat, a csalddtagok pszichés, érzelmi és akar
anyagi jollétét is.

5. A fejlodés nyomon kovetése és tijraértékelése

A diagndzis nem egyszeri folyamat, a diagndzis tipusoknal mar em-
litettiik a fejlddés iranyara és céljara fokuszalo fejlodési diagnosztikat.
Sok sajatos nevelési igényli személy esetében folyamatos felmérésre és
értékelésre van sziikség a fejlédési valtozasok, a kezelés hatékonysaga-
nak és a valtozd igények nyomon kovetéséhez. A specidlis pszichodiag-
nozis rendszeres frissitései tdjékoztatjak az egyéni fejlesztési terv haté-
konysagardl, a lehetséges vagy sziikséges mddositasairdl, az elhelyezési
dontésekrol, vagy fejlesztésekrol, beavatkozasokrdl, terapias beavatkoza-
sokrol, biztositva, hogy a gyermek tovabbra is a szamara megfelel tamo-
gatasban részesiiljon.

A SNI pszichodiagnozisban alkalmazott mddszerek és eszkozok
olyan sokoldaltiak és szétdgazoak, mint maga a tertilethald, amit mérnek.
A diagnézisok hipotetikus vizsgalatara (alatdmasztasara vagy megcafo-
lasara) alkalmazhatunk: pszichometrikus teszteket, formativ diagnoszti-
kai eszkozoket, kiilonbozd tipusu kérddiveket, skaldkat, interjutipusokat,
megfigyeléseket, szamitogépes eljarasokat, mint példaul:

— Standardizalt intelligenciatesztek (pl. WISC, Stanford-Binet) az in-
tellektualis képességek felmérésére;

— Teljesitménytesztek az olyan tanulmanyi készségek értékelésére,
mint az olvasas, a matematika és az iras;

— Viselkedési ellendrzé listak (checklist) és skalak (pl. BASC, Con-
ners Ertékelési Skala), amelyeket tanarok és sziil6k toltenek ki;

— Megfigyeléses értékelések osztalytermi vagy jatékkornyezetben;

— Beszéd- és nyelvi értékelések;

45



Kiilonleges vildg

— Funkcionalis viselkedésértékelések (FBA) a kihivast jelentd
viselkedések okainak megértésére;

— Szenzoros és motoros értékelések a finom- és nagy-motoros kész-
ségek értékelésére.

Fontos etikai kritérium az, hogy az alkalmazott eszkoztar, azok ér-
tékelése altalaban a személy anyanyelvén és kulturalisan érzékeny keret-
rendszeren beliil végzik a méltdnyossag, pontossag, feddhetetlenség és
etika biztositasa érdekében.

Kihivasok a SNI specialis diagnosztikaban

Fontossaga ellenére a specidlis pszichodiagnosztika még mindig
szamos gyakorlati és etikai kihivassal néz szembe:

1. Kulturalis és nyelvi elfogultsag

Szamos standardizalt tesztet és eszkozt fejlesztettek ki és normaz-
tak meghatarozott kulturalis vagy nyelvi hatteri populaciokra. Ez torzi-
tott eredményekhez vezethet, ha kisebbségi csoportokbdl szarmazo gyer-
mekekkel alkalmazzdk, ami alul- vagy taldiagnosztizalashoz vezethet.

2. Hozzdférési és méltanyossagi kérdések

Sok régioban korlatozott a képzett pszicholégusokhoz és diagnoszti-
kai eszk6z0khoz valo hozzaférés, kiillonosen vidéken, vagy kevés anyagi
hattérrel rendelkez6 kozosségekben. Ez késleltetett diagndzishoz és tdmo-
gatashoz vezet, ami nagyobb hatranyt jelent a gyermekek szamara.

3. Tuldiagnosztizalds és cimkézés

Tovabbra is fennall annak a veszélye, hogy a diagnosztikai cimkék
korlatozhatjak a személy lehetOségeit, vagy stigmatizacidhoz vezethet-
nek. Az olyan cimkék, mint a ,tanuldsi nehézségekkel kiizd4” vagy az
,autista”, csokkent elvarasokhoz, kortarsak elutasitdsahoz, vagy érzelmi
sériiléshez vezethetnek, ha nem kezelik 6ket érzékenyen.
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A pszichodiagnosztika szerepe a specidlis nevelési sziikségletli személyek ellatasaban
4. Interdiszciplindris koordindcié hidnya

A hatékony pszichodiagnozishoz pszichologusok, gyogypedagogu-
sok, pedagdgusok, logopédusok, foglalkozasterapeutak és egészségiigyi
szakemberek egytittmiikodésére van sziikség. A rossz kommunikdacio
vagy a széttagolt munka széttoredezett tAmogatasi tervekhez vezethet.

5. Sziiloi ellendllds vagy tudatossdg hidnya

Egyes sziil6k ellendllhatnak a pszichodiagnozis gondolatdnak a
stigma, a tagadas, vagy a cimkézéstdl valo félelem miatt. Masok esetleg
nem értik a céljat. A csalddi bevonddas és az oktatas a sikeres diagndzis
és beavatkozas kulcsfontossagu elemei.

A specialis diagnosztika jovéje

Az idegrendszeri fejlddéssel kapcsolatos kutatasok é€s diagnosztikai
technologiak (CT, MRI) fejlédésével a specidlis pszichodiagnozis egyre
kifinomultabba valik. Az olyan innovacidk, mint a: Digitdlis felmérések
(szamitdgépes tesztek, szamitogépes applikacidk), Szemkovetd szoftve-
rek, Mesterséges intelligencia altal tamogatott viselkedéselemzés és a
Kulturalisan adaptiv tesztelés bdvitik a gyermekek pontosabb és hatéko-
nyabb értékelésének lehetdségét.

A korabbi deficit-orientalt allasponttal szemben (ami a hidnyokra,
fejletlenségre, lemaradasra fektette a hangsulyt) eltolodas tapasztalhaté
az erdsségeken alapuld diagnodzis felé, amely a gyermek képességeire
Osszpontosit, nem pedig a hidnyossagokra. Ez a holisztikusabb nézet
Osszhangban van az inkluziv nevelés azon céljaval, hogy értékelje a sok-
szinliséget és eldmozditsa a teljes részvételt.

A szakmai képzés is fejlodik, nagyobb hangsulyt fektetve a kultu-
ralis kompetencidra, a trauman alapuld értékelésre és a csaladkozpontu
gyakorlatokra. Ezek a fejlesztések egy igazsagosabb és empatikusabb jo-
vét igérnek a sajatos nevelési igényti tanuldk szamara.
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A specidlis pszichodiagnodzis a sajatos nevelési igény(i egyének ta-
mogatasanak alapvetd oszlopa, amely biztositja, hogy a kiilonb6z6 ké-
pességli személyeket ne csak kordn azonositsak, hanem mélyrehatoan is
megértsek tanulmanyi, érzelmi, szocialis és viselkedési szempontbol.

A differencialt specialis és pontos diagnozis lehetové tételével a sze-
mélyre szabott beavatkozasok tajékoztatdsaval, valamint a szakemberek
és a csaladok/hozzatartozok tAmogatdsaval kulcsszerepet jatszik egy be-
fogadd és hatékony oktatdsi rendszer kiépitésében. Az elfogultsaggal, a
hozzaféréssel és a stigmaval kapcsolatos kihivasok ellenére a specidlis
pszichodiagnosztika folyamatos finomitasa és felel6sségteljes alkalma-
zasa lehetdséget kinal az méltanyosabb oktatasi lehetdségekre és az ér-
demi személyes fejlédésre minden ember szamara.
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ORBAN REKA, BATIZ ENIKO

Mibél lesz a cserebogar? Korai gyermekévek —
fejlodés és fejlesztés (sziiletéstol oteéves korig)

A babavaras és a gyermek fejlddésének nyomon kovetése és segi-
tése minden sziil6 leghdbb vagya, a beteljestilés és a megvalosul6 almok
bizonyitéka. A korai életévekben a fejlodés gyorsan kovetkezik be, a ne-
urotipikus gyermekek képességei naprdl napra valtoznak, gazdagodnak.
Az atipikus fejlédés jelei is észrevehetéek mar ebben a korai idészakban.
Sok sziil6 jelentkezik a korai fejlesztékozpontokban csak azért, mert ugy
érzi, gyermeke nem ugy fejlédik, ahogyan kéne. Vannak helyzetek, ami-
kor a gyanu beigazolddik, de olyanok is, amikor a sziild megnyugodva
mehet haza, hiszen a gyermekek fejlodése egyedi mintazatu és iitemd, 6k
nem olvasnak fejlédéspszicholdgia konyveket, igy a neurotipikus gyer-
mek fejlodésében is lehetnek eltérések.

A korai fejleszt6 intervenciok magaba foglaljdk a fogantatastdl az
iskoldba lépésig a gyermekre és csaladokra irdnyuld szolgaltatasokat. Be-
letartoznak a pre- és perinatalis id6szak prevencios programijai, a specia-
lis tAmogatdsok, melyek a gyermek fejlédését, a csalad kompetencidjanak
megerdsitését, valamint a csalad szocidlis befogadasat célozzak. A szii-
réstdl, a probléma felismerésétdl, a diagnosztizalasi folyamaton at, a ha-
bilitacios/ rehabilitacids, terapias, gyogypedagogiai fejlesztésig €s tanacs-
adasig minden tevékenységet magaba foglal.

Einarsdottir (Ringsmose & Kragh-Miiller, 2017) szerint a korai fej-
leszt6 programok kiegészitik az otthoni oktatast, a gyerekek megtanulnak
jatszani és szocialis kompetencidkat sajatitanak el. Egy olyan élettér az
6voda, ahol a gyermekek megtanulnak: lenni, tudni, tenni és egytitt éIni.

Az iskolaérettség eléréséhez sziikséges a joO mindségli korai fejlesz-
tés a veszélyeztetett, SNI gyermekek szamadra. A sziil6ket abban kell ta-
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mogatni, hogy gyermekiik els¢ tanarai legyenek. Nem csak a kognitiv fej-
lesztés fontos, hanem megfeleld taplalkozas és egészségiigyi ellatas is, il-
letve a szocialis-érzelmi fejlesztés.

Nagymozgasok

A legkorabban a nagymozgasok (fejforditas, fordulds, gurulas, ku-
szas, maszas, jaras) fejlédésére kell odafigyelniink.

A par hetes baba mar képes kovetni a mozgo targyakat a fejével. Ezt
a képességet tudatosan is fejleszthetjiik, ha a jatékat, cumijat mozgatjuk
elStte haton és hasonfekvésben is. Ha a baba hason fekszik letehetjiik eléje
a jatékot, hogy ha latni akarja, fel kelljen emelnie a fejét. Tegyiink a koze-
lébe olyan targyakat, amelyekért érdemes nyulkalnia. Ebben az életkor-
ban a babak szeretik a kukucs jatékot is.

Amikor megtanul helyet valtoztatni (gurulva, kiiszva, maszva) fon-
tos, hogy biztonsagos kornyezetet teremtsiink szamara. Péld4ul a 1épcsét
babaajtoval elzarjuk, figyeljiink arra mibe kapaszkodik. Egy éves korara
felegyenesedik és megteszi elsé 6nalld lépéseit, majd megtanul hajolni,
fordulni, lépcsén kozlekedni. Ekkor mar az az érdekes szamara, amikor
minket utdnozhat, ezért vonjuk be a tevékenységekbe. Bar egyre onal-
16bb, még mindig sziiksége van a folyamatos kontrollra, a biztonsaga ér-
dekében figyeljiik a tevékenységét. A jatékos fejlesztéseket épitsiik be a
napi rutinba. A két-haroméves kisgyermek szereti az egyensulyozast
igényld jatékokat: felmdszas, lemaszas, bebujas, triciklizés. A megfelel
fejlédés érdekében biztositsuk szamara minden nap a mozgasos jaték le-
hetdségét. Vegyiik figyelembe, hogy hol tart a gyermek és a kozos jaték
legyen 6romforras, €ljiik meg kozosen a sikerélményt.

Manipulacid

A finommozgasok vagy a manipuldcio az ujjak, a kéz, a kar, az arc
kis izmainak az 0sszehangolasanak képessége. Magaba foglalja a targyak
kifogasat, dobasat, festd-, rajzold-, gyurmazo eszkozok alkalmazasat, sorba
rakdsat, gombok, cipzdrak nyitdsat/zarasat. A manipulaci6 alakuldsanak
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el6feltétele, hogy az Osi, velesziiletett, primitiv reflexek leépiiljenek és ma-
gasabb renddi, tudatos mozgasokka alakuljanak. A csecsemd fogoreflexe
példaul kezdetben olyan er6s, hogy meg tudja tartani a baba teljes sulyat.

Kezdetben a megismerés f0 eszkoze a szdj és a tapintas, de ezt fo-
kozatosan atveszi a kéz. Az elsé életévben a fogas rengeteget finomodik,
a reflexek halvanyodnak, elkezd nyulkalni, marokkal, tenyérrel majd uj-
jakkal fogni és elengedni. A hiivelykujj szembeforditasdnak képessége
megkiilonbozteti az embert a tobbi fajtdl. Jatszhatunk vele ujjmonddkat,
mutogatdés mondokat, melyek {igyesitik az ujjak mozgasat. El6szor el-
dobni tanul (ilyenkor mindent is kidobal a kisagybdl, és a jatékban el-
varja, hogy ezeket a targyakat visszakapja). Megtanul darabos ételt egye-
diil a szajaba tenni, aztdn mar két — harom targyat is tud tartani egyszerre.
Az ujjmozgasok gyakorolhatdak firkalassal is (vastag iroszert adjunk a
kezébe, és még nem elvarhato a helyes ceruzafogas), csavards vagy épi-
téjatékkal, 6nallo vetkdzéssel és 0ltozéssel, gyongyflizéssel akar.

Masfél éves kortdl lapozza a képeskonyvet, kirakodzik, evOeszkozt
haszndl. Egyel6re a tanulds modozata a probalkozas, ezért a megfelel$
jatékokat kell biztositanunk a sikerhez, és motivalni, biztatni kell, hogy
olyan tevékenységekben is részt vegyen, melyeket elkeriilne.

Ovodaskorban megtanulja a helyes evSeszkdz-hasznalatot, lemésol
formdkat, olloval vag (a balesetek elkeriilése érdekében gyermekbarat ol-
16t adjunk a kezébe), ki és begombol, gyongyot fliz, lyukba gurit, cipza-
roz, cip6t bekot. Nagy igyekezettel segit a hazimunkdkban (példaul sep-
rés, gyuras), melyek nagymértékben hozzajarulnak a kétoldali koordina-
cio fejlédéséhez. A szem-kéz koordindcio alapvetd azoknak a készségek-
nek az elsajatitasaban (6nkiszolgalas, iras stb.), amelyek szorosan Ossze-
fliggnek a kognitiv fejlodéssel.

Szenzomotoros integracio

Az érzékszervek mar a méhen beliil elkezdenek alakulni, a magzat
érzékeli az anya mozgasait. A méhen beliili 6todik honaptol mar hallja a
hangjat. A sziil6k mar pocaklaké korban énekelhetnek, mesélhetnek a ba-
banak. Erdekes kisérletet végeztek, melynek eredménye az volt, hogy
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sziiletés utan a baba konnyebben megnyugszik arra a hangra, zenére, ami
a méhen beliili életben valt ismer6ssé szamara.

A testkozeli és egységes érzékelés rendkiviil korai teriiletét a vesz-
tibularis ingerlés alkotja. A hintaztatas, ringatas hatdsara a gyermek meg-
tanulja érzékelni a gyorsulast, kialakul a megfelel6 izomtdénus, a fej tér-
beli orientacidja, testét nemcsak egy fekvési feliileten érzékeli. A jol integ-
ralt (szervezett) vesztibuldris ingerek a vizualis, taktilis, proprioceptiv ta-
pasztalatok mozgassal torténd asszocidcidjaban nyujtanak segitséget.

A kiilonb6zd texturdk (anyagmindségek) segitik a tapintas alapa
differencialast.

Kommunikacio

Sziiletés utan felismeri, ki az, aki leginkabb figyel ra. Két honapos
korara felismeri, hogy ra figyel valaki vagy massal beszél, megjelenik a
protokonverzacid, vagyis a mosoly és a hangadas. A gyermeket ekkor
még nem érdekli, hogy megszolitottdk. Ide-oda nézelddik, véletlensze-
riien vokalizal. A felnétt segithet, ha a gyermek tekintetét kovetve beszél
a latott targyrol, ha interakcids és metakommunikacids eszkozoket hasz-
nal. Késébb nézni kezdi a targyat, részben figyel a felndttre. A felnSttnek
,itt és most” Osszefliggést kell biztositania. Be kell vezetnie az utanz¢ ja-
tékokat. Fél éves kora utan mar tobbféle stratégiaval igyekszik a felndtt
figyelmét felkelteni, és elérni, hogy bevonddjon a hangadoés jatékba. Meg-
érti a jelentést vagy a szandékot a tarsas kapcsolatokban, gyorsan szere-
pet cserél, adekvat idépontban vokalizal. A felnéttnek biztositani kell a
kolcsonosséget €s a megfeleld valaszt a gyermek kommunikacios torek-
véseire. A gyermek vokalizacidja tagoltabba valik. Figyel a hangadasra.
Ugy segithetiink, ha hagyjuk a gyermeket kezdeményezni, biztositunk
elég idSt a vélaszadasra. Erzékeltessiik sajat hangjanak hatasat masokra
és § is tudatositsa a feln6tt hangjat. Mar 9 hénapos kor kortil kialakul a
koz0os fokuszu figyelem: arra néz, amit a felnétt mutat, mert valami érde-
kesre szamit, mert j0 az élményt megosztani masokkal. Masfél évesen pe-
dig képessé valik a szerepcserés kommunikdcidra. A nyelvet mar az in-
terakcid kezdeményezésére és fenntartasara haszndlja. Kérdez, fantazial,
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informaciot kozol. Olyan facilitalo stratégiak alkalmazhatéak, mint a ko-
riiliras, bovités és magyarazat, megerdsités, kotetlen beszélgetés.

A specidlis igény(i gyermek fokozottan fiigg a kornyezetében 1évd
emberektdl, ezért sériil a tdrsadalmi kommunikaciodja és a szocializacidja.
Ha nem, vagy csak korlatozottan képes verbalisan kommunikalni, akkor
segédeszkozre van sziiksége. Az augmentativ és alternativ kommunikacio
(AAK) a modern gyogypedagogia €s rehabilitacio elengedhetetlen része-
ként, a sériilt emberi kommunikaci6 okozta sulyos érzelmi, szocidlis és in-

tellektualis hatranyok kikiiszobolését, de legalabbis csokkenését szolgdlja.

Egészség magatartas és személyes higiénia

Az egészséges fejlodés hozzatartozdja. Az egészség és személyi hi-
giénia magdba foglalja a testi tisztasagon tul (tisztalkodas, fogmosas, 6l-
tozkodés) az alvasi, evési, tiszta levegdn mozgasi szokasok kialakitasat
is. Vagyis az egészségtudatos magatartds formalasa az onkiszolgalasi,
egészséges étkezési és alvasi szokasok kialakitasaval, az {irités kontroll-
javal kezd6dik. Masfél éves kor utan megtanul segitséggel fogat mosni,
valtozatos ételeket megeszik, szivesen megkostol 4j izeket, és egyuttal
kiilonbséget tesz az ehetd és ehetetlen dolgok kozott. Kezet mos és tordl,
amikor sziikséges (ha igényli, segitséggel). Segit az asztalteritésben, és az
ovodaskor végére helyesen felméri a személyes adagjat.

Fejlédési zavarra utalhat a szelektivitas, a fokozott érzékenység
vagy az autonomia elmaradasa.

Segithetjiik, ha példaul a bilizés a napi rutin részévé valik. Amint
iilni tud, etetés utan néhany percre ra lehet iiltetni, és a legkisebb sikert is
lehet dicsérni, de ha nem ,terem semmi benne”, akkor se szidjuk meg.
Lassan, fokozatosan hozzaszokik a bilihez, de még ne varjuk el a baleset-
mentességet. Amikor mar elég megbizhatdan jelzi sziikségleteit ki lehet
probalni a pelenka nélkiili létet, esetleg , szoktaté bugyival”. Soha sem-

mit ne erdltessiink, és ne csindljunk nagy tligyet beldle.
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Szocio-emocionalis fejlédés

A masokkal valo kapcsolatok kialakitasara vonatkozo képességfej-
18dést jelenti. A gyermeknek élete soran kapcsolatokat kell alakitania az
Ot koriilvevo felndttekkel és gyermekekkel. Ezek a bizalmas kapcsolatok
elengedhetetlenek a kornyezd vildg és dnmaga meghatarozdsaban. A
mas gyerekekkel vald interakcidban gyakorolja a barati kapcsolatoknak
és azok fenntartdsanak a képességét, a feln6ttdl vald segitségkérést, a mas
gyereknek vald segitségnyujtast és a csoporthoz vald tartozast.

Az els6 kapcsolatok a csaladon beliil jonnek létre. A szem és bor-
kontaktus el6segiti a kotddés kialakulasat. Kellemetlen vagy veszélyes
helyzetekben keresi a biztonsagot nyujto felnéttet, szivesen utanozza a
felndtteket. Ilyenkor tanithatjuk neki a kdszonés jelét, intsen pa-pa-t. Ha
kedvesen viselkedik, dicsérjiik meg. Facilitaljuk az olyan helyzeteket, me-
lyekben osztozkodnia kell.

A specidlis igény(i gyermekekre jellemz6 lehet a kapcsolati merev-
ség, a napirendhez val6 fokozott ragaszkodas, alacsony érdeklddés, sztik
interakcios modok. A megkésett fejlddésti gyerekek a naluk kisebbekkel
apolnak jo kapcsolatot, vagy csak a tolerans nagyobbakkal, akik segit6-
ként viselkednek veliik. Erzelmeik lehetnek intenzivek, meég akkor is, ha
nem tudjak kifejezni azokat.

Haérom éves kor utan el tud valni azoktdl a feln6ttektdl, akikkel meg
van szokva, kifejezi az szeretetét irantuk, tudja a testvérei nevét, koszon,
kedvében akar jarni a felnéttnek (odahozza a papucsot, énekel, tancol).
Ebben az életkorban képessé valik alkalmazkodni a csoport szabalyaihoz,
de akar eljatszik egyediil is.

Ha a specialis sziikségletti gyermek korai fejlesztésben részesiilt, il-
letve az 6vodaban a specialis képességfejlesztést is biztositottak szamara,
kikeriilhet6vé valik a cimkézés, a stigmatizacid, megel6zhet6vé valik a
tanitdi elnézd, sajnalkozo attit(id és az ebbdl fakado fals pozitiv értékelés,
igy valodi esélyegyenldséggel indulhat el az iskolai palyan, utazdtanari
segitséggel versenyképessé valik. A sikeres inkluzid példai fogjak a helyi
kozosségek szemléletét megvaltoztatni, a sériilés pusztan egyik tulajdon-
saga lesz a gyermeknek, nem pedig a {6 jellemvonasa.
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Inkluziv oktatas

Bevezetés

Az inkluziv oktatds olyan, mint egy tagas, viragzoé kert, ahol a no-
vények sokszinlisége tiikrozi a természet végtelen gazdagsagat. Ebben a
kertben minden novénynek megvan a maga helye és szerepe: a magasba
tord fak arnyékot nyujtanak a fiatal hajtasoknak, a szines viragok bepor-
zokat vonzanak, mig az aprd, de szivos mohak azokat a zugokat toltik ki,
amelyeket masok talan észre sem vesznek. Mindegyik novény egyedi, sa-
jatos gondoskodast igényel — egyesek tobb vizet, masok tobb napfényt,
megint masok kiilonleges talajosszetételt. A kertész pedig, aki ezt az élet-
tel teli vildgot gondozza, nem prébalja meg uniformizalni a névényeket,
hanem felismeri és tiszteletben tartja mindegyikiik kiilonleges sziikségle-
teit és potencidljat. Igy valik a kert nemcsak a novekedés és gyarapodés
helyévé, hanem az egytittmkodés és harmonia példajava, ahol minden
novény hozzajarul a teljes taj szépségéhez és egyensulyahoz.

Egyes statisztikai adatok szerint vildgszerte hozzavetdlegesen 1,3
billié személy él valamilyen sériiléssel, amely a lakossag 16%-at teszi ki,
tovabba 240 millid specidlis nevelési igényt gyermek él vilagszerte, akik-
nek hozzaférése a mindségi és befogadd oktatashoz alapvetd fontossagu.
A szamszer(sitett adat ravilagit arra, hogy a sériilt személyek oktatdsa
nem csupan pedagogia kérdés, sokkal inkdbb globalis tarsadalmi iigy,
amely mindannyiunk felelGssége. A sériilt személyek mindségi oktatasa-
nak fontossagara szamos tényezd ravilagit, mivel ezen személyek gyak-
ran részesiilnek negativ megkiilonboztetésben, megbélyegzésben és
diszkrimindcioban, amely negativ kihatdssal van a fizikai és mentalis
egészségiikre egyarant. Egy masik példa, amely a mindségi oktatas fon-
tossagat hangsulyozza, az nem mas, mint az a tény, hogy a sériilt szemé-
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lyek az Oket érintd dontésekben korlatozott szerepet kapnak, mint pél-
daul az intézményi elhelyezés vagy az Oket érintd torvények. Az Egész-
ségligyi Vilagszervezet felhivja a figyelmiinket arra, hogy a sértilt szemé-
lyekkel kapcsolatos kutatasok korlatozottak, tovabba az SNI személyek
részesei az egészségiigyi esélyegyetlenségnek, mivel az egészségiigyi
dolgozdk ismeretei hidnyosak a specidlis nevelési igény(i személyekrol.
A szegénység, az oktatasbol valo kirekesztés, illetve a nem megfeleld ok-
tatasi koriilmények csokkentik a specidlis nevelési igényti személyek élet-
mindségét. A korabban leirtak alapjan jol lathatd, hogy a mindségi okta-
tasnak kulcsfontossagu szerepe van a specidlis nevelési igény(i szemé-
lyek életmindségének javitasaban. Az inkluziv oktatas egy lehetdség arra,
hogy minden gyermek a szamara legjobb feltételeket kapja a tanitasi-ta-
nulasi folyamatban. Nem egy specialis juttatasrol van szo, ami csakis ki-
zarolag a specidlis nevelési igényl személyeknek kedvez, sokkal inkdbb
egy alapvetd emberi jogrol, amit mar az 1948-as Altalanos Emberi Jogok
Nyilatkozata, a Salamancai Nyilatkozat és a United Nations Educational,
Scientific and Cultural Organization (UNESCO) altal kezdeményezett
“Oktatas mindenkinek” globalis mozgalom megalapozott.

Integracio és inklazio

Pedagogiai kontextusban az integrdcié és az inklizié fogalmak évrdl-
évre elterjedtebbé valnak, éppen ezért fontos megismerni e fogalmak mo-
gott meghtzddd jelentéseket. Az integracid azt jelenti, hogy tobb kiilon-
allé rész egy nagyobb egységbe olvad Ossze, ahol ugyanazon feltételek
mellett fejlédhet, mint a tobbség. Pedagodgiai megkozelitésben az integra-
cid azt jelenti, hogy a specidlis nevelési igény gyermek, a neurotipikus
(ép fejlodésti) gyermekekkel egyiitt tanul. Az integracid esetében az in-
tézmény fogadja a sériilt gyermeket és ugyanazon feltételeket biztositja
szamara, mint a neurotipikusoknak, ezt nevezziik esélyegyenldségnek. Fon-
tos kiemelni, hogy az integracid esetében, bar az intézmény fogadja a sé-
riilt gyermeket, a miikodésében nem eszkozdl valtoztatasokat, a beillesz-
kedést és az oktatasi folyamathoz vald alkalmazkodast a specidlis neve-
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lési igényli gyermekre bizza. Az integracionak tobb altipusat elkiilonit-
hetjiik, ezek kozé tartozik a spontdn, a lokalis, a szocidlis, a funkcionalis
és a forditott integracio. A spontan integracio esetében az integracio nem
egy megtervezett, tudatos folyamat, az érintett specialis nevelési sziik-
ségletekkel €16 személyt nem vizsgalja szakértdi bizottsag, az oktatasi-ta-
nuldsi folyamatba nincs bevonva gydgypedagogus, melyeknek kovetkez-
tében a fejlddéshez sziikséges alappillérek nem lesznek biztositva. A lo-
kalis integracid azt jelenti, hogy a sériilt didk egy épiiletben tanulhat a
neurotipikus gyermekekkel, azonban mindségi kapcsolat nem alakul ki a
sériilt és a neurotipikus gyermekek kozott, mivel csakis szabadidds tevé-
kenységek (pl. sziinetek) alkalmaval van lehet6ségiik épiteni a kapcsola-
tukat. A szocialis integracio fogalma alatt azt értjiik, amikor az iskola tu-
datosan tesz azért, hogy legyenek kozos tevékenységei a sériilt és a neu-
rotipikus gyerekeknek (pl. sporttevékenységek, szakkorok), de a fejlesz-
tés és tanitds kiilon-kiilon csoportokban zajlik. A funkcionalis integracio
az integracio legfels6bb szintjeként definialhato, ahol a tanuldkat a tani-
tasi ordk és foglalkozasok alatt sem valasztjak kiilon. A funkcionalis in-
tegracional megemlithetd a részleges funkcionadlis integracio, amirdl ak-
kor beszéliink, ha egyes foglalkozasokat tigy szerveznek meg, hogy a sé-
riillt gyermek elkiilonitett csoportban tanul az adott foglalkozasok alatt,
illetve a teljes funkcionalis integracio, amikor a tanitasi id6 teljes részében
egylitt tanulnak a sériilt és a neurotipikus gyerekek. Az integracio egy
masik altipusa az, amikor a neurotipikus gyermeket fogadja be egy spe-
cidlis intézmény, ahol tobbnyire sériilt didkok tanulnak, ezt a format ne-
vezziik forditott integracionak.

Az inkluziv oktatas egy olyan szemléletként definidlhatd, amely
arra keresi a valaszt, hogy hogyan lehet adaptalni az oktatasi-nevelési fo-
lyamatot gy, hogy az kezelni tudja a tanuldk sokszintiségét. Célja, hogy
minden tanulé aktivan részt vegyen a tanuldsi folyamatban, képességeit
maximalisan kibontakoztassa, ezaltal el6segitve a tarsadalmi részvétel és
az 6nallo életvitel alapjainak a lefektetését. Az inkluziv oktatast leirhatjuk
ugy is, mint az integracié legmagasabb fokat, el6bbi esetében az intéz-
mény nem csak fogadja a specidlis nevelési igény(i személyt, hanem be-
fogadja. A tanitasi-tanuldsi folyamatban figyelembe van véve mindegy
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gyermeknek az egyedi képességprofilja, fiiggetleniil attol, hogy az adott
tanuld specidlis nevelési igény(i, vagy éppenséggel neurotipikus. Egy
szemléletmodként tudjuk legjobban leirni, ahol az intézmény alkalmaz-
kodik a gyermek egyéni sziikségleteihez, nem hagyja magdara a tanulot
az oktatdsi-nevelési folyamatban. Mig az integralt oktatas esetében esély-
egyenldségrol beszélhetiink, ahol minden tanul6 azonos feltételeket kap,
addig az inkluziv oktatas esetében méltanyossagrol beszélhetiink. Az
esélyegyenloség pedagdgiai kontextusban nem minden esetben célrave-
zetd, hiszen minden didak képességprofilja eltérd lehet. Ha mindenki
ugyanazon esélyekkel indul, de figyelmen kiviil hagyjak az egyéni sziik-
ségleteket, akkor az eredmény és a teljes fejlédési folyamat eltérd lehet.
Feltételezziik, hogy mindenkinek ugyanakkora létrat adunk, hogy felérje
az almafat, fliggetleniil attdl, hogy ki milyen magas. Ebben az esetben
mindenkinek biztositva van ugyanazon feltétel, de nincsenek figyelembe
véve az egyéni sziikségletek (pl. aki alacsonyabb, vagy nem tud maszni,
tovabbra sem éri el a gytimolcsot). Ha méltanyosan szeretnénk kezelni a
korabban leirt helyzetet, akkor odafigyelnénk arra, hogy mindenki olyan
tamogatast kapjon, amire neki sziiksége van a cél elérése érdekében — pél-
dédul a magasabb személynek nincs sziiksége létrara, az alacsonyabb egy
hosszabb 1étrat kap, mig annak, aki nem tud maszni, egy emelSkosarat
biztositanak, hogy elérhesse a gytimolcsot.

Az UNESCO definicidja szerint az inkluziv oktatas egy olyan folya-
mat, amely a tanulok kiilonféle igényeire 6sszpontosit és reagal azokra,
tovabba megsziinteti a mindségi oktatast gatlo akadalyokat, ezaltal no-
veli a tanulasban vald részvételt, csokkenti az oktatason beliili kirekesz-
tést és a tarsadalmi szegregaciot. Az inkluziv oktatasban a tanul6 aktiv
résztvevdje a teljes folyamatnak, a pedagogusok és a didkok is az intéz-
mény szerves tagjai és mindenki véleménye figyelembe van véve az in-
tézmény fejlesztése soran. Gyakran el6fordul, hogy az inkluziv oktatas
hallatdn azonnal a sériilt tanuld jut esziinkbe, de fontos kiemelni, hogy az
inkluziv oktatas minden gyermek, vagy akar felnétt oktatasat-nevelését

tigyelembe vevd szemléletet képviseli.
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A sikeres inkluziv oktatas feltételei

Az inkluziv oktatas egyik alapkovét a pedagogusok és az Ok attitiidjiik
az inkluziv szemlélethez jelentik. Az elfogado és tamogatd hozzaallas
nélkiilozhetetlen ahhoz, hogy a kiilonb6z6 képességii és igény(i tanulok
valddi esélyt kapjanak a fejlédésre és a kozosségben valo aktiv részvé-
telre. A pedagogusok pozitiv hozzaalldsa a sériilt tanulok irant megte-
remti azt a biztonsagos és tamogato kornyezetet, amelyben minden didk
érezheti, hogy értékes tagja a kozosségnek, fiiggetleniil az egyéni kiilonb-
ségektdl. Szamos kutatas igazolja, hogy a pedagogusok attittidjét nagy-
ban befolyasolja a tanari énhatékonysag érzése, vagyis az, hogy mennyire
érzik magukat kompetensnek, hatékonynak a sériilt tanulok oktatasaban.
Emellett fontos tényezd az is, hogy a pedagdgusok milyen mélységi és
mindségli ismeretekkel rendelkeznek a specidlis nevelési igény kiilon-
bo6z6 tipusairdl. A szakirodalom szerint azok a pedagogusok, akiknek
van sériilt csaladtagjuk vagy személyes tapasztalatuk sériilt emberekkel,
altalaban nyitottabbak az inkluziv oktatds irant, mint azok, akiknek nincs
ilyen tapasztalatuk. Egy masik kulcsfontossagu tényezd a tamogatottsag
érzése. Kutatasok kimutattdk, hogy azok a pedagogusok, akik mindségi
szakmai tamogatdast kapnak, jelentésen pozitivabb attit(idot alakitanak ki
az inkluzioval és az integracioval kapcsolatban. Ez a tdmogatas nemcsak
technikai segitséget, hanem érzelmi és szakmai megerdsitést is magaban
foglalhat. Osszefoglalva, a sikeres inkltizié megvalésitasahoz elengedhe-
tetlen a tanarok befogad6 hozzaallasa, alkalmazkoddképessége, szakmai
felkésziiltsége és erds énhatékonysag érzése. Az inkluzié sikere tehat szo-
rosan Osszefiigg a pedagdgusok személyes és szakmai fejlédésével, vala-
mint az ket koriilvevo tamogatd kornyezettel.

Az inkluziv oktatas sikerességének egy masik kulcsfontossagu té-
nyezdje az egyiittmiikidés és a csapatmunka. A kiilonboz6 szakemberek ko-
zOtti szoros egylittmiikodés elengedhetetlen ahhoz, hogy a tanuldk
egyéni sziikségletei megfelelGen kielégitésre kertiljenek. Ebben a folya-
matban a pedagdgusok mellett kulcsfontossagu szerepet kapnak a
gyogypedagogusok, az utazdépedagogusok, az iskolapszichologusok, a
logopédusok, a gydgytornaszok és mas, a gyermek fejléddését tAmogatod
szakemberek. Minden szakember kiilonb6zd szaktudast és tapasztalatot

61



Kiilonleges vildg

hoz a csapatba, amelyek egyiittesen hozzajarulnak az inkluziv oktatasi
kornyezet kialakitasahoz és mtkodtetéséhez. A team-munka elengedhe-
tetlen a diakok egyéni fejlesztési terveinek kidolgozasakor és gyakorlatba
ultetésekor, tovabba nélkiilozhetetlen a kiilonb6z6 szakemberek kozotti
folyamatos kommunikacio a teljes oktatasi-nevelési folyamat soran. Az
egyéni fejlesztési tervek figyelembe veszik a tanuld egyedi képességeit és
sziikségleteit, tovabba biztositjdk a személyre szabott tAmogatast, eldse-
gitve a fejlédéstiket.

Egy masik nagyon fontos aspektus a sziil6k bevonasaban meriil ki.
A sziilok nevezhetdk meg a gyermek els6dleges nevelGiként, akik értékes
informaciokkal jarulhatnak hozza a gyermek igényeinek és erdsségeinek
megértéséhez. Az inkluziv szemléletben a sziild partnerként van kezelve,
aki ugyanugy mint a gyermek, aktivan részt vesz a teljes folyamatban. A
gondozdkkal vald egyiittmiikodés nem csak direkt modon segiti el a
gyermek fejlédését, hanem indirekt mdédon is, hiszen erdsiti a sziil6k és
az oktatasi intézmény kozotti kapcsolatot, melynek kovetkeztében egy
bizalomra épiil6, tdAmogatd partnerség alakul ki. Az intézmény és a sziilé
kozott 1évo pozitiv kapcesolat lehetdséget biztosit arra, hogy a gyermek
otthoni nevelése is a kovetkezetességre épiiljon. A kolcsonds kommuni-
kacio és egyiittmiikodés eldsegiti, hogy a gyermek mindkét térben meg-
kapja azt a tamogatast, amelyre sziiksége van, igy harmonikusabban fej-
16dhet és magabiztosabban vehet részt a kozdsségi életben.

Osszességében elmondhatd, hogy a sikeres inkluziét szamos té-
nyez0 befolyasolja. A tandrok szakmai felkésziiltsége, szakmai kompe-
tencidja, az énhatékonysag érzésiik €s a sériiltekkel szembeni attittidjiik
meghatdrozo jelentdségli az inkluziv szemlélet implementéalasakor.
Amikor inkluziv oktatasrol beszéliink, nem hagyhat6 figyelmen kiviil a
csoportmunka, hiszen fontos, hogy a kiilonb6z6 kompetenciakkal ren-
delkezd szakemberek egyiitt tudjanak mtkodni az egyéni fejlesztési ter-
vek kidolgozasakor és implementalasakor. Az inkluziv szemléletben a
sziil6knek is fontos szerepiik van a gyermek fejlédésében, ezért dket is
a csoport tagjainak tekinti, olyan lehetéségeknek, amik elésegitik a ta-
nulé fejlédését.
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RADULY-ZORGO EVA

Kommunikacidfejlodés és fejlesztés

Kommunikacio

Altalanos megfogalmazasban a kommunikdciot, mint informdcidcse-
rét hatarozzuk meg. Sok rendszer keretei kozott valosulhat meg, kiilon-
bo6z6 szinteken: személyek kozott, allatok kozott, novények kozott, tech-
nikai eszkozok kozott, illetve a rendszerek kozott is, mint pl. ember és
allatok, ember és technikai eszk6z0ok, allatok és novények kozott is. Jegy-
zetiinkben elsésorban az emberi kommunikicio sajatossagait, fejlédését és
fejlesztési lehetéségeit Osszegezziik, kitérve az SNI személyekre vonat-
kozo jellegzetességekre.

Paul Watzlawick (1977) szerint ébrenléti allapotban az ember nem
tud ,nem kommunikalni”, hiszen a hallgatas, az arckifejezések, a tekin-
tet, a gesztusok is mindig kozolnek valamit az illetd lelki allapotardl, vagy
a kornyezethez valo viszonyuldsardl, attitidjérdl. Ez azt jelenti, hogy az
emberi kommunikdacionak az informadcios tartalom mellett mindig van ér-
zelmi, kapcsolati, szocidlis szintje is.

A kommunikicio tényezdit a Barnlund (1970) klasszikus 6sszefoglalo
modellje alapjan készitett abra szemlélteti legjobban (1. abra).

A kommunikdacié mindig adott helyzetben torténik (kontextus),
amikor a személyek kapcsolatba lépnek egymassal (kontaktus). A feladd
valamilyen formdaban kodolt (pl. szdban, irdsban) informaciot (kozle-
mény) ad at valamilyen csatornan keresztiil (kozvetité kozegen) a foga-
donak, aki megkapja és értelmezi (dekddolja) a kapott informaciot (foga-
dott kozlemény), és reagal ra (visszacsatolas).

A hatékony kommunikdcié feltétele a tényezok és a koztiik 1évd kap-
csolatok megfelel6 miikddése. A kozlés ilyenkor érthetd, vilagos, a kddo-
las alkalmazkodik a befogadd képességeihez, eldismereteihez. Kétirany,
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nyitott, teret nyujtva a visszacsatolasnak, a kérdezeés lehetoségének, és
méltanyossag, kolcsonos tisztelet jellemzi.

KONTEXTUS
Kildott Dekédol
Kédol kézlemény,
Kiildé M, informacié Fogado,
) ‘ < *|  Cimzett,
Leadd “Csatorna B
Fogadott Felvevo
AA kozlemény A
KONTAKTUS
VISSZACSATOLAS

1. abra — A kommunikacié sémdja, Barnlund, (1970) modellje alapjin

A kommunikdcio formdi

A kommunikdciot tobb szempont szerint osztalyozhatjuk: irdnyult-
sag szerint (egyiranyu és kétirdnyt), kozvetitettség szerint (személyes,
eszkozok nélkiili, vagy eszkozok altal kozvetitett), vagy a kozlés modja
szerint. A szakirodalom legtobbszor ez utobbira hivatkozik és ugyanak-
kor ez a legkdzismertebb is. Ide soroljuk a verbalis, a nonverbalis és a
paraverbalis kommunikdciot.

A verbdlis kommunikdcié szavak, mondatok, szovegek segitségével
valdsul meg, kimondott/ meghallott, vagy irott/olvasott formaban. Az in-
formacid nyelvi kod altal, beszéd vagy iras alakjaban kozvetitédik. A be-
széd kialakulasa hosszu fejlédési folyamat eredménye. Az ember az
egyetlen faj, amely genetikailag hordozza a beszéd kialakulasanak lehe-
tdségét, de szocidlis kornyezet nélkiil ez kevés lenne ahhoz, hogy a gyer-
mek beszéld személlyé valjon. A modern interdiszciplindris pszichologiai
iranyzatok a beszéd kialakulasaban tobb tényezd szerepét hangsulyoz-
zak: velesziiletett képesség a nyelv elsajatitasara, aktiv tanulds/utanzas,
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figyelem és memorizalas a gyermek részérdl, valamint a kozvetlen szoci-
alis kornyezet (leginkabb a csalad) sajatos, beszédtanulast serkent6 visel-
kedése. A neurolingvisztikai és neurokognitiv kutatasok nagy valoszin(-
séggel ujabb informaciokkal egészithetik ki a beszédfejlédéssel kapcsola-
tos jelenlegi ismereteinket.

A gyermekek beszédfejlodését elbsegito tényezdk

A beszédfejlédést bioldgiai, pszichologiai és szocidlis tényezdk
egylittesen hatarozzak meg. Bioldgiailag alapvetd fontossagu az idegrend-
szer, a hallas és a beszédszervek épsége. Pszichologiailag a megfelel6 kog-
nitiv képességek és a relativ kiegyensulyozott érzelmi fejlettség, valamint
érzelmi allapot jelentésen meghatarozzak a beszédfejlddés titemét, rit-
musat és sajatossagait. Ami a tdrsas tényezoket illeti, a gyermek mikrokor-
nyezetébdl érkezd hatasok a legfontosabbak. Ezek koziil a beszédfejld-
dést eldsegitd tényezdk: a nyelvi ingerek gazdagsaga, a napi parbeszé-
dek, a mesehallgatas, a ritmusos gyermekmondokak, gyermekdalok és
nyelvi jatékok. Ugyanakkor nagyon fontos az érzelmi biztonsag megte-
remtése, elegendd napi mozgasmennyiség és a kortarsakkal valo tarsas
kapcsolatok biztositasa. Gatlo tényezok lehetnek tobbek kozt: a korai és
tul sok képernydhasznalat, az allando jellegti zajos hattér, a sok szinkro-
nizalt gyermekfilm, a szorongaskeltd, kritizalo hangulat, a kevés verbalis
inger, a hosszantarté cumizas és ujjszopas.

A beszédelsajdtitds/beszédfejlodés szakaszai

A beszédelsajatitas bonyolult, iddigényes folyamat, amely megha-
tarozott, egymasra épiilé szakaszok sorozatan keresztiil valosul meg.
Uteme és ritmusa tobb tényez6 fliggvényében egyénileg valtozo lehet, de
a beszédfejl6dés szakaszainak megvannak a tipikus hatdrvonalai. A sza-
kaszokra jellemz6 sajatossagokat id6rendi sorrendben korvonalazzuk.

a. Csecsemdkorban (0 -12 honap) a hangjelzések el6bb kiilonboz6 fizi-
ologiai allapotokhoz kapcsoldodnak (éhség, almossag, fajdalom), és
foleg egyre valtozatosabb sirasban nyilvanulnak meg. Harom hona-
pos kortdl fokozatosan kialakul a gégicsélés, ami mar sokszintibb
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hangmintat mutat és a vilag 6sszes nyelvében hasznalatos hangokat,
az ugynevezett ,0shangokat” (cuppogas, sziircsogés, gurguldzas
stb.) tartalmazza. Ilyenkor a gyermek jatszik a hangokkal, tigyesiti a
beszédszerveket és elkezd kapcsolatot teremteni az artikulacids moz-
gasok és a hallott hangok kozott. Elénken figyeli, nézi a felnéttek szaj-
mozgasat, amit ugyancsak 0sszekapcsol a hallott hangokkal. Féléves
kortol elmaradnak a kornyezetben hallott hangoktdl eltéroek, és
megjelenik a gagyogas, ami az anyanyelv hangjainak ismételgetését,
kiilonb6z6 kombinacidkban vald ,, gyakorlasat” jelenti.

A beszédértés ilyenkor még csakis a helyzethez kototten valdsul
meg és nem a tartalomhoz, hanem a hanglejtéshez kapcsolodik, vagyis a
gyermek leginkabb a kozlés érzelmi szinezetét érti meg és arra reagal.

Egyéves kor tdjan jo esetben megvalosul az atmenet a gagyogasrol
a beszédre és megjelennek az elsé kiejtett szavak. A beszédértés mar nem
helyzethez kotott, hanem Méreit (1993) idézve a sz6 , kiszabadul az inge-
regytlittesbdl”.

b. Kisgyermekkorban (1 -3 év) fokozatosan beindul a beszéd, el6bb
szotagok, hangutanzdk, szotoredékek formadjaban, amelyekre jel-
lemzdek a hangcserék, hangtorzitdsok és hangkihagyasok. Egy és
fél éves kor tajan a gyermekek elkezdik haszndlni a “mi ez?” kér-
dést, ami a kutatok altal ,nyelvi robbands”-nak nevezett, dridsi
mentalis ugrast jelentd folyamat beindulasat jelzi. Két éves korra
megjelennek a két-haromszavas mondatok, amelyek a kovetkezd
évben fokozatosan bdviilnek. Mind passziv (megértést szolgalo),
mind aktiv (a kommunikdcioban ténylegesen hasznalt) szokincsiik
jelentésen gazdagodik.

Sajnos az utobbi idében egyre tobb kisgyermeknél diagnosztizal-
nak megkésett beszédfejlédést, egyrészt a kozvetlen él6 beszédet nagy-
mértékben helyettesit6 digitdlis ingerdomping, masrészt az aranylag ke-
vés mozgas miatt, ami akaddlyozza az idegrendszer megfelel$ ritmusa
fejlédését.

c. Ovodaskorban (3 - 6 év) a gyermekek fokozatosan elkezdenek ala-
rendelt mondatokat haszndlni és gyakoriva valik a ,, Miért?” kérdés,
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ami mar a gondolkodasukban is jelentds fejlodési ugrast jelent. A
hangok kiejtése egyre jobban tisztul, és a periddus végére a beszéd-
értés, valamint a fonologiai tudatossag (szavak 6nallo egységként
észlelése, szotagolasi képesség, szavak hangokra bontdsa) is nagy-
mértékben javul. Ha ezek koziil barmelyik tényezé életkorhoz vi-
szonyitott elmaradast mutat, javasolt gyogypedagogus, pszicholo-
gus vagy logopédus altal végzett specialis vizsgalat €s fejlesztés.

. Kisiskolas korban (6 — 12 év) a gyermekek beszédfejlédése még fo-
lyamatban van, bar ekkorra altaldaban helyesen képzik az Osszes
hangot és a szdkincsiik is tobb ezer szobdl all. A periddus vége felé
a gyermekek mar konnyedén bannak az absztrakt fogalmakkal, ala
és mellérendelt mondatokat haszndalnak, 0sszefiiggd szovegeket fo-
galmaznak meg és képesek a nyelvtani szerkezetek tobbé-kevésbé
helyes hasznalatdra. Kommunikacio szempontjabdl ennek a perio-
dusnak a nagy mindségi ugrasa az olvasas és iras elsajatitasa, ami
komplex folyamat és tobb részképesség (fonologiai tudatossag, fi-
gyelem, hallasi, vizualis és mozgasi ingerek 6sszekapcsolasanak ké-
pessége stb.) megfeleld szint(i fejlettségét és 6sszehangolasat felté-
telezi. Ha barmelyik, el6bb emlitett tényezd fejléddésében megtorpa-
nasok, gondok jelentkeznek, a gyogypedagodgiai, logopédiai be-
avatkozas/terapia jelentds segitséget nyujthat.

A nonverbilis kommunikdcié azoknak a kozlésformaknak a gytjtéfo-

galma, amelyek szavak haszndlata nélkiil valésulnak meg €s jelentésen

befolyasoljak a tarsas kapcsolatokat. Bizonyos formai veliink sziiletett ké-

pességekként jelennek meg, de a legtobbjiik utanzas, tanulds soran alakul
ki. Onmagaban leginkabb érzelmeket, viszonyuldsokat, lelki dllapotokat koz-
vetit, de ugyanakkor kiséri a beszédet is. Ennek informaciotartalmat ki-

egészitheti, megerdsitheti, vagy ellentmondhat neki. Tobb formadja van, ame-

lyek egyenként vagy kiilonb6z6 kombindciokban jelentkezhetnek. Ide

tartozik a tekintet, ami a személykozi kapcsolatokban meghatdrozo sze-

repli szemkontaktusért felel. Lehet példaul ,,sztirés”, , bizalomgerjesztd”,

,erdekl6dd”, , szeretetteljes”, ,egylittérz6”, “haragos” stb. Hianya érdek-
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telenségre, titkolozasra, vagy valamilyen idegrendszeri eltérésre (pl. au-
tizmusra) utalhat. Nagyon fontos nonverbalis jelzéseket nyujtanak egy
személlyel kapcsolatban: a mimika (arckifejezés), a gesztusok, a testtartds,
az érintés, a megjelenés (frizura, apoltsag, oltozet, ékszerek, jelvények) a
térkozszabalyozads (fizikai tavolsagtartas mas személyekkel) és a paraling-
visztikai tényezdk (hangsuly, hangerd, beszédtempo). Egy személyrdl al-
kotott els§ benyomast is inkabb az altaldban tudattalanul megnyilvanulé
nonverbalis kommunikacidja hatarozza meg. A kisgyermekek és sokan a
SNI személyek koziil leginkabb a nonverbdlis kommunikdaciora reagal-
nak, ezért fontos, hogy a veliik foglalkoz6 felnéttek tudatosan hasznaljak
a fent emlitett formakat.

Kommunikdcios zavarok

Ha a fentebb bemutatott kommunikaciés modellnek egy, vagy tobb
tényezdje szintjén zavar jon létre, ez félreértéshez, informacidtorzulashoz
vezethet, ami frusztraciot, konfliktust, teljesitménycsokkenést, és hosszu
tavon akar onértékelési problémadkat is eredményezhet.

Az SNI személyeknél nagyon gyakori a kommunikacios zavarok
valamelyik formaja, ezért a kornyezetnek fokozottan figyelnie kell ezek
megel6zésére, megértésére, csokkentésére, kompenzaldsara, valamint a
kommunikacios készségek lehetséges szintti fejlesztésére.

Gyakori zavarforrasok a kiildd szintjén: a verbdlis kifejezOkészség
fejletlensége, vagy elvesztése (nyelvfejléddési zavar, stlyos poszeség, su-
lyos dadogas, afazia, stilyos hallaszavar miatti csokkent beszédkészség,
autizmus, sulyos értelmi akadalyozottsag), a téves, helytelen kodolas, a
szObeli és a nonverbalis (tekintet, mimika, gesztusok, hanghordozas)
kommunikdci6 kozti megfelelés hianya.

A fogadd személy esetében kommunikacios problémat okozhatnak:
az abszolut hallas hianya vagy csokkenése, a beszédhanghallds zavarai,
a beszédértési gondok, figyelemzavarok, a témahoz kapcsolodé alapis-
meretek hianya és a torzito el6itéletek. Olvasas esetében a latasi észlelés,
a fonoldgiai tudatossag, a betli-hang megfeleltetés nem megfelelé mtiko-
dése, illetve az irott szoveg dekddolasi képességének hianyossaga okoz-
hat kommunikacids zavart.
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A kommunikacioban gondot okoz ezen kiviil a csatornazaj, a vissza-
jelzés figyelmen kiviil hagyasa vagy lehetoségének kizdrdsa, illetve az ér-
zelmileg terheld kontextus (érdektelenség, ellenséges hangulat) is.

Az SNI személyek kommunikdciéjanak tamogatdsa és fejlesztése

SNI személyek kommunikdaciojanak tdmogatasaban és fejlesztésé-
ben cél a megértés és az onkifejezés, valamint az SNI személy tdrsas rész-
vételének megkonnyitése.

Minden SNI személy kommunikéacidja joval hatékonyabb, ha bizto-
sitva van a megfelel6 visszacsatolds, ami azt jelenti, hogy figyelembe
vessziik a kozlésre adott reakcidjukat, mindig lehet6séget adunk nekik a
kérdezésre és ehhez alkalmazkodva ujrakddoljuk, pontositjuk kozlen-
ddnket. Torekedni kell, hogy minden esetben az SNI tipusanak megfeleld
kommunikdcios csatornat és kodoldsi format alkalmazzuk. Fontos a
szemkontaktus, a figyelem és a tiirelem, valamint tobb id6 biztositasa va-
laszadasra a kornyezet részérol.

Fejlesztésiikben altalanos javaslat a multiszenzorialis (tobb érzéke-
lési csatorna 6sszehangolt hasznalata) mdodszerek és az augmentativ, va-
lamint alternativ eszk6zok alkalmazasa, és az egyéni fejlesztési terv alap-
jan végzett tevékenységek kombindcidja kiscsoportokban torténd felada-
tokkal. A pozitiv visszajelzések és a sikerélmény biztositdsa nagymérték-
ben hozzajarul az SNI személyek massagukbdl fakadé frusztracidjanak
csokkentéséhez. A fejlesztés eredményességét erdteljesen meghatarozza
a szakemberek (gydgypedagogusok, fejleszté pedagogusok és logopédu-
sok) szaktuddsa, hozzaallasa, valamint egyiittmtikodésiik egymassal és
az SNI személy csaladjaval, szocidlis kornyezetével.

A halldssériiltek esetében ma mar egyre gyakrabban implantatum se-
gitségével tAmogatjak a kommunikdciot. Fontos ugyanakkor a szajrol ol-
vasast és a kézmozdulatok (jelnyelv) észlelését elGsegitd 1atoszog biztosi-
tasa, a képi vagy irott informacidkozlés, valamint a kiilonb6z6 techni-
kai/technoldgiai eszk6zok hasznalata. Kommunikacidjuk fejlesztésében a
hangsulyt beszédgyakorlatokra, a kiejtésre, a ritmusgyakorlatokra és a
multiszenzorialis jellegli tevékenységekre helyezik.
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A latassériiltek kommunikacidjahoz sziikséges a tapinthat¢ irasrend-
szer (Braille iras), a vizualis ingerek taktilis valtozata, a technologiai esz-
kozok koziil a hangszintetizatorok, a hangkimenetes alkalmazasok és
persze a relativ csendes kozeg az €16 beszélgetések esetén, hogy megfele-
18en hallhato legyen az atadott informacio. Kommunikaciofejlesztésiik a
hallasra, hallasi differencidldsra, a beszédkészségre és a szokincsre Ossz-
pontosit.

Intellektudlis képességzavaros (IKZ) személyek esetében az egyszert,
relativ csendes, megszokott kornyezetben hatékonyabb a kommunikaci6
és ajanlott a képek, targyak, hasznalata az informaciok alatamasztasara.
J6 szolgalatot tehet esetiikben az alternativ és augmentativ kommunika-
cio (digitalis eszkozok, specialis képeskonyvek, applikaciok), ha a beszé-
diik is akadalyozott. Kommunikacidjukat értelmi szintjiikknek megfeleld
didaktikai jatékokkal, multimodalis képesség és beszédfejlesztd, alapszo-
kincs alakito és bovitd eljarasokkal javitjak a szakemberek.

Autizmus spektrumzavarral é16 személyeknél is fontos a zajmentes-
ség, a képekkel tamogatott kommunikacidé (PECS) és az egyszer(i, konk-
rét informacidatadas. Nagyon hasznosak az augmentativ és alternativ
kommunikacios eszk6zok (A AK), a kiilonboz6 specifikus digitalis eszko-
z0k és applikacidk, amelyek a napi program megszervezésében és a kor-
nyezettel valo kommunikdacioban nagy segitséget jelentenek.

Beszéd és nyelvi zavaros személyek, f0leg a gyermekek szamadra na-
gyon fontos a hattérzaj nélkiili kornyezet és a veliikk kommunikalo sze-
mély lassabb ritmust, tiszta beszéde.

Pészeség (diszldlia) esetén a szemkontaktus és a beszédpartner felé
fordulas biztositja az artikuldciés mozgdasok vizudlis észlelését, ami jelen-
t0s segitség a pontos kiejtés alakuldsaban. A kritizalas és gyakori javitga-
tas helyett ajanlott inkdbb helyes beszédmodellt nytjtani a gyermekek-
nek, sokat mondodkazni, hangutanzokkal jatszani, énekelni, beszédszervi
ugyesitd tevékenységeket végezni, nyelvtoréket mondogatni. A logopé-
diai terapia egyénileg és csoportosan is végezhetd. Artikulaciés mozgas-
ugyesitést, hallasi differencialast, fonoldgiai tudatositast, kiilonb6zé han-
gok izolalt, valamint kombindcidkban vald helyes kiejtését és ennek a
mindennapi beszédben torténd automatizalasat valdsitja meg.
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Megkésett beszédfejlodés esetén jo szolgalatot tesznek a hangutanzok,
a ritmusos gyermekdalok, a beszédszervek ligyesitését el0segits jatékok
(pl. grimaszolas, fujo jatékok), képeskonyvek nézegetése kozbeni ismételt
megnevezeések €s egyszerli mondatok alkalmazasa a felnottek részérdl.
Mar harom éves kortol ajanlott az egyénre szabott logopédiai terapia, ami
felgyorsitja a beszéd beindulasat.

Dadogé személyeknek is nagy segitség a kornyezet részérdl a szem-
kontaktus, a tiirelmes meghallgatas, az elfogadd attittid. Nem ajanlott a
siirgetés, a javitgatds, az ismételtetés, vagy a mondatok befejezése a da-
dogo személy helyett. A logopédiai terapia lehet egyéni, valamint cso-
portos, és flleg ritmusgyakorlatokra, légzdgyakorlatokra, relaxacids
technikékra és szorongasoldésra épiil. Ujabban a szakemberek sikeresen
beépitik a tevékenységekbe a digitalis eszkozoket és applikaciokat is.

Afizidsok esetében is fontos a kdrnyezet részérdl a tiirelem, az oda-
figyelés, a lasst tempdju, erésebben artikulalt, érthetd beszéd gesztusok-
kal kombindlva, valamint a pozitiv visszajelzések. A szakemberek altal
alkalmazott terapias eljarasok artikuldcids gyakorlatokat, beszédértést,
szofelidézést, mondatalkotast céloznak meg, amelyek a mindennapi
kommunikacios helyzetekhez kapcsolodnak. Nagyon hasznosak a tera-
pidban a képanyagok, a szokartyak, a digitalis eszkozok és a specifikus
applikaciok (pl. a magyar fejlesztésti Verbalio szoftvercsalad).

Specifikus tanuldsi zavaros (diszlexids és diszgrafias) személyek szdbeli
kommunikacidja sokszor nem jelent gondot, sét, gyakran nagyon b&beszé-
dtiek lehetnek. Esetiikben féleg az irott szoveg kiolvasasa, megértése, az
irasbeli kifejezOkészség és a helyesirds jelent problémat. Tamogathatjuk
Oket tObb szOvegmagyarazattal, specialis betttipusok hasznalataval, gon-
dolattérképekkel, egyszerlibb szovegszerkesztéssel, digitalis eszkozok,
specidlis szovegolvaso és helyesiras ellen6rz6 programok alkalmazasaval.
Logopédusok, gyogypedagdgusok és fejlesztépedagogusok legtobbszor
egyénre szabott program szerint fonoldgiai tudatossagot, kiillonb6z6 rész-
képességeket, olvasasi-irasi technikakat, ritmusgyakorlatokat, memoriza-
lasi és tanulasi technikakat igyekeznek kialakitani és fejleszteni. Egyik leg-
ismertebb magyar nyelvli (ma mar romanra is adaptalt) diszlexidasok sza-
mara kidolgozott modszer a Meixner reedukdcios program.
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Az ADHD-s személyekkel valé kommunikacioban torekedni kell a
zajmentes kornyezetre, az egyszer(i, rovid mondatok, utasitasok tobb-
szOri ismétlésére, vizualis emlékeztetOkre, tartalomszervezokre. A tera-
pias beavatkozas hallasi és vizualis figyelmet, onszabalyozast fejleszt, a
gondolatok pontosabb kifejezését, és a Iényegkiemelés képességét javitja.
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JANCSO FARCAS ZSUZSANNA

SNI gyerekek szocio-emocionalis
kompetencidinak fejlodeése

A szocialis kompetencia a masokkal valé hatékony interakcidkra
vonatkozik, proszocidlis modon. A proszocidlis viselkedés mdasok javat
szolgalja és elGsegiti a harmonikus kapcsolatokat, ellentétben az antiszo-
cidlis viselkedéssel, amely art masoknak és bomlasztja a tarsas csoporto-
kat (Stormshak és Welsh, 2005; Bergin, 2018). Az érzelmi kompetencia
két f6 komponense: 1) a sajat érzelmek megértésének, kifejezésének és
szabalyozasanak képessége, és 2) a masok érzelmeinek felismerése és
megértésének képessége (Hanratty és mtsai., 2023). A szocidlis és az ér-
zelmi kompetencidk szorosan osszefiiggnek egymassal. A sajat és masok
érzelmeinek felismerése és megértésének képessége lehetdvé teszi, hogy
empatidval reagaljunk és olyan modon lépjiink kapcsolatba, amely pozi-
tiv interakciokat létesit. A masokkal valo pozitiv kapcsolatok pedig eld-
segitik a boldogsag érzését és az érzelmi egészséget. A gyermekek szoci-
alizacidjanak sikeressége és hatékonysaga nagyban fiigg a szocio-emoci-
onadlis kompetencidk id6ben torténd kialakuldsatél (Hong és mtsai.,
2022), illetve korai fejlesztésétdl. A szocio-emociondlis kompetencidk ma-
gukba foglaljak az érzelmi intelligencia, a perspektivakeresés, az erkolcsi
itél6képesség, a szocidlis problémamegoldas és a konfliktusmegoldas ké-
pességeit is. Egyre tobb tanulmany hangstlyozza a szocio-emocionalis
kompetencidk fontossagat, kiemelik el6nyeit, hiszen befolyasoljak a gyer-
mekek tanulmanyi eredményeit és jovobeli sikereit egyarant (Juffer és
mtsai., 2005; Stormshak és Welsh, 2005).

A sajatos nevelési igényt (tovabbiakban roviditve: SNI-s) és zavar-
ral, sériiléssel €16 gyermekek kiilondsen veszélyeztetettek, hiszen adott-
sagaik megnehezitik a szocio-emociondlis kompetencidk fejlddését, emi-
att nehéz egészséges, tarsadalmilag elfogadott moédon kapcsolodniuk
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masokhoz. A gyermekek és fiatalok jélléte pedig kulcsfontossagu a fejlo-
désiik szempontjabol, az életmindségiik alapja (Juffer és mtsai., 2005;
Stormshak és Welsh, 2005; Montie, 2011).

Az SNI-s és zavarral, sériiléssel €16 gyerekeknek és fiataloknak ke-
vesebb baratjuk lehet, nehezebben baratkoznak és jatszanak egytitt, gyak-
rabban érheti 6ket zaklatds tarsasagban, 6sszességében ritkabban vesz-
nek részt szabadidds tevékenységekben (Rose és mtsai., 2016). Brooks
és mtsai. (2014) tanulmanya a 8-11 éves intellektudlis képességzavarral
diagnosztizalt, specifikus tanulasi zavarral é16 gyermekek tarsas kompe-
tenciait hasonlitotta 0ssze tipikusan fejlod6 tarsaikhoz, a tarsas tevékeny-
ségekben vald részvételiik gyakorisagat és tipusat vizsgalva. Az eredmé-
nyek alapjan a strukturdlatlan tevékenységekben valod részvétel minden
gyermek esetében magasabb szintii szocidlis kompetencidval jart egyiitt.
Ez az Osszefiiggés az intellektudlis képességzavarral diagnosztizalt gyer-
mekek esetében volt a legerésebb, ami arra utal, hogy a strukturalatlan
szocialis tevékenységekben vald részvétel elényos volt szamukra. Xia és
mtsai. (2020) kiemelik, hogy a kutatasban résztvevd SNI-s, zavarral €16,
3-18 év kozotti fiatal koziil 44,3% soha vagy ritkan vett részt otthoni,
47,6% iskolai és 58,7% kozdsségi tevékenységekben. A kiillonboz6 tarsas
tevékenységekben vald részvétel gyakran fizikai korlatozasok miatt for-
dul el6. Tovabbi lehetséges akadalyok: a gyermekek SNI tipusa, alvas-
problémai és érzelmi stabilitasa, a gondozdk iskolai végzettsége, mentalis
egészsége és egészséggel kapcsolatos életmindsége, rehabilitacioba vetett
hite és a gyermekek szama a csaladban.

Az SNI-s gyermekek kihivasokkal szembesiilnek a szocidlis és ér-
zelmi élet teriiletén. Szocidlis céljaik elérésében gyakran tapasztalnak ne-
hézséget. Tobbnyire nehezen kommunikdlnak masokkal, nehezen értik
meg a gesztusokat, €s nehezen fogadjak el masok allaspontjat. Gyakran
el6fordulhat, hogy iskolai kornyezet inkabb a hidnyossagaikra helyezi a
hangsulyt, nem pedig az erdsségeikre. Ezek a kiilonbségek megakada-
lyozhatjak az SNI-s gyermekeket abban, hogy tarsas interakciokat kezde-
ményezzenek és tartsanak fenn, és ezaltal abban, hogy szocio-emociona-
lis kompetencidik kialakuljanak és/vagy fejlédjenek (Hong és mtsai.,
2020).
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Tatyana és Anna (2023) vizsgaltak az érzelmek megértésének saja-
tossagait SNI-s 5-7 éves 6vodds gyermekeknél. A kutatasban 227 gyerek
vett részt, akik oktatasi intézménybe jartak, ebbdl 95 gyermek fejlodési
rendellenesség nélkiil, 73 gyermek stlyos beszédzavarokkal €16, 9 gyer-
mek mozgasszervi problémakkal €16, 25 gyermek latassériilt (kancsalsag-
gal, asztigmatizmussal €16), 15 gyermek hallassériiléssel €16 (3. és 4. foku
hallascsokkenés), 10 gyermek autizmus spektrum zavarral €16 volt. Az
eredmények alapjan az érzelmi allapotok kategorizaldsa nehézséget oko-
zott a beszédzavarral é16 gyermekek szamara, mivel az érzelmi allapotok
megnevezéséhez sziikséges szokincsiik gyengébb volt. A korlatozott
kommunikacio miatt ezeknél a gyerekeknél gyenge az emberek cseleke-
deteinek jelentésének, okainak és motivacioinak, valamint azok kovet-
kezményeinek és masokra gyakorolt hatdsanak megértése. A mozgds-
szervi problémdkkal é16 6voddsok gyengébben teljesitettek a fejlédési
rendellenesség nélkiili tarsaikhoz képest az érzelmi allapotok pontos
megfogalmazasaban, amely primitiv érzelemleirasban nyilvanult meg. A
latassériilt 6voddasoknak nehézséget okozott a tarsadalmilag elfogadhatd
cselekvések megértése kommunikdcios helyzetekben, valamint a tarsak-
hoz és felndttekhez f(1z6d6 kapcsolatok kifejezésének modja.

A hallassériilt gyermekek jobban megértették tarsaik érzelmi alla-
potat, mint a feInSttekét, de mégsem tudtak kifejezni érzelmi allapotukat.
Az érzelmek verbalizaldsa nehézséget okozott szamukra. Az autizmus
spektrum zavarral él6 gyermekek jelentés nehézségeket mutattak az in-
terakciok felismerésében, nehézséget okozott szamukra az érzelmek
megkiilonboztetése.

Osszességében az SNI-s gyermekek jelentds nehézségeket mutattak
a hasonld érzelmek megkiilonboztetésében, és nem tudtdk pontosan
meghatarozni tarsaik és kornyezetiik érzelmi allapotat.

Tobb kutatas beszamol arrdl, hogy az intellektudlis képességzavar-
ral él6k neurotipikus tarsaikhoz képest szintén hidnyossagokat mutatnak
sajat és masok érzelmeinek, arckifejezésének felismerésében és dekddo-
lasaban (Joseph és Ittyerah, 2015; Murray és mtsai., 2019).

Ulu Aydin és mtsai. (2024) tanulmanyaban 172 fejlédési zavarok-
kal kiizd6 6-12 éves iskolas tanuldk szocidlis kompetencidit és problémas
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viselkedését elemezték inkluziv osztalyokban, specialis osztalyokban és
intézményekben, 18 tanar bevonasaval. Az eredmények szerint az autiz-
mus spektrum zavarral é16 gyermekek mutattak a legjelentésebb szocidlis
hianyossagokat: asszertivitas, egytlittmtikodés és onkontroll teriiletén, és
a legintenzivebb problémas viselkedést. Az autizmus spektrum zavarral
€16 gyermekek gyenge szocidlis eredményeit kovetden az intellektudlis
képességzavarral é16 tanuléknadl voltak jelentés hidnyossagok a szocidlis
kompetencidk terén, majd a tanuldsi zavarokkal, valamint a nyelvi- és be-
szédzavarral kiizd6 gyermekeknél a legkevesebb. Ami a problémas visel-
kedést illeti, az autizmus spektrum zavar utan az intellektualis képesség-
zavarral €16 tanulok mutattak a legintenzivebb problémas viselkedést,
ezt kovette a nyelvi- és beszédzavarral kiizd6 gyermekek eredményei,
valamint a tanulasi zavarral kiizd6knél volt a legkevesebb problémas vi-
selkedés (a tobbi felmért csoporthoz képest). Nemi kiilonbségek voltak
megfigyelhetdk: a lanyok jobb szocidlis kompetenciakkal rendelkeztek és
kevesebb problémas viselkedést mutattak, mint a fiik. Az inkluziv okta-
tasban részesiil fejlédési zavarokkal €16 gyermekek jobb szocialis kom-
petencidkat mutattak, mint a specialis iskolakban oktatottak. Erés negativ
korrelaciot allapitottak meg a fejlodési zavarral él6 gyermekek szocidlis
kompetencidi és problémas viselkedése kozott, tehat minél jobbak voltak
a gyermekek szocialis kompetenciai, annal kevesebb problémas viselke-
dést mutattak.

Az SNI-s tanulok a diagnosztikus kategoriatol, a konkrét diagndzis-
tol fliggden, szamos kihivassal nézhetnek szembe. A Tdbldzat 1. 6ssze-
foglalja harom f&bb teriileten a nehézségeiket, a szocialis (1), az érzelmi
élet (2), majd az 6nallo életvitel és életvezetés (3) mentén.

80



18

“(800€ ‘se] S9 s0IeZSIN) [9IIESIE] YoUZOquOTY MO A30Y ‘JZe TUIWI[A] $9 TUISWSIAY Yasaday] ugadl yredespope ARmudoy y

saday '[d) >10z0¥zse soLeyu
-nuwoy sienads sa89synzs uer
-YeAS zoys919zaAld[d SAINIS Y
‘ueqeseprodawx

Jewppqod rdeuzoyiay e pujay
-9 1o89szapu e e3es)j0z0}
-PLI03 OLEIUNWWOY SI[EQISA W
*ZAY[9}IA)I[D O[[RUQ ZE Jsejedow
-p} Ter3o[ouna} ASea jaxpATow
-97S 031398 YouPAuSI uenyein)
9892

-9ATZS3AW S)ZS0dqOPI S Jou
-nni deu e jay9[ qgazayau eru
MoAepese sopeIunuwoy v
“BINNWEZS JOUJoUIua]
-a(3searyry ‘s9zojurd3n ze A3ea
sefresea e neppd “a89szsoy

‘Jopuaal 1939szapu esezewr ey
-[e JOATeqezs SI[eId0ZS © S9 SI[Z
-SNPIFUO € ‘SopoynunnA3s
zy :9s9p193aw YoAeqezs sesig]
oy

-oral steqIaAUOU 9433 S9 JE0S
-njzsa3 “JeyTwrw e yelfeuzsey s9
MIZaW[9}19 UaZayaN :rewg[qord
OB TUNWWIOY SI[EGIDAUON
‘erAue3ew

ses1e) A3eA eISEPOZNLZSSIA

© oujayo[ yesoureyfey jrerua o3
-9SZ9aU O[eA UBQMOIDNEIdUI Z.
Uu9ZSIY ‘1105eAS O1De[OZI SesIe].
FePULIO} SOLBIUNUIUIOY O]t
Zape3azATaY sesie) e [ujeuzsey
ud9a[ay3aw elpn) woau A3ea
NI9a1[9) uenyeAn Nozuwa[al

"(800T

‘Sey[ S9 SOIRZSIIA]) JOYI9ZA
zoysepoznyezssia A3ea zayas
-IQID{YNP Ture ‘Jatpuaal seary
-1 esezoATeqezs s esezo3[0P[ay
SNOW[OZID ZY :MOSIIQINWI[OZID
US[2II] }oYd] SINZIDU ISIIoW
-SI[9F YOUISW[OZID JOSeW S9 esez
-ewrpe3oj3owr sojuod pwpzId
zy 1939SZ9yau $9za (oI wa[ezIg
“JYI9ZaA ZOY

-se8uo10zs TUre ‘Jyerw edes)joz
-01e[10Y] JN39sZs9Zaey1y € 101

MO[? [elIeAez

s939S3NZS ZaY[9}1AJ3[2 O[[eUQ Zy | o39szayau 1soywarepeosodey] |  -enzsnigy yeupejzsede) uenyeds) | SODENIUNUWIUION
‘BIOSB)ISEIN NW[23119A33
: ” ’ ‘ueqesejpjereny soyejosaodey sy
S9 amPPA3n ey uea yN3asynzs EEIVIEVLTN A : :
’ ’ -eID0ZS © NN39SNZS Uea eisejed b ()
uenye£$ Syeuniozs eiseyedoure) ZOUSepOZNUEZSSIA S9 ZOUNas9) | ’ ’ -
’ ’ The o ’ -oure] “ya39szayau odarey ueq [exreaezgassad
Ua38asAuaoaa) Ideuuapurwu | -I92I[9F TWe ‘eIrynuwezs jajuspal ’ T A :
’ s § S ’ * | -esejrejaq oATeqezs sesie) ‘Uaq | -9 SI[eNII[[AIU]
AS1 S[oujaya] Ne}0Z0je[I0Y M08 | ISLAIUD| 959}1980W YOW[DZID ZV 7 ’ ’ LR
’ ’ : L ’ -9S9ZaW[9}19 YLPULIOU S[[EID0ZG
95759 15919Z9A39[9 O[[PUQ 7V o C o
$933Z3A33[3 S3 [PHAPI]? O[[RUQ 1912 IWaZIy 1912 SI[P0zZS eLI033)ey|

10z11]]21 $1]p110190112-010ZS YYLIOSAIVY-INS T $9ZV19VL

9sapo[ley yeurepuajoduwroy sippUOIdOWR-0100ZS 321943 [NS




[4:]

-IS9jURWIATEPEYE S DINQZONZSD

'959Z19 39S

-yesze0y e yeupojosodey uaq

o89s 19yo 89synzs “aysr qqe “US[RIRYRY S9 OLRRZSILY OPOpE 9zayau A30y “JeympIoio 3e 919
P08 19UDI SOSARTS AU AT | Joqyoseaymy respzy e oy Tes | ot ARAMPIOI N1 esproreaezsyszo
-}0ZO3RTI0Y [9}1A}S]9 O[[RUQ 2V < -Twr e3PS}0Z03R[10Y SBI[IqOW Y/
-Sejey BISRZOATRQRZSWI[RZID ZY
DIN39]
-pa39s SIENZIA Q1 0I}ZINI[WD “UaqINP (reaez

[nepppd Sn3ssynzs uea anjOzoy
-z$3 oyedoure} AS0Y 4oyl u93asd
No39szsay 1A3nzuad sa 1se3EP[O
uequoze 20} 39[a1 Ueqeree
9395759 1593922339 Q[[PUQ ZV

-I9 ISINLIDN[ ZSSAIIS B YU [1LL
-9y Je0Iepe[a "USGIOZaAUIOY
Te[OX[SI ZB U3sSQUOTNY ‘seduol
-0ZS B S9 0eNnzsnij e Loyeson

‘uaqya19zZAaY soyrod

-0Sd Yawjaya[ §0Ju0I0ZS Jer
3[0395Z9au Te[OSI ZE “ZOes
-1310] € syeupojosodes uazayaN

ISe[owrezs $3 s9zd|
-9 I[2qseit “I1ses
-A[0) JO[? [e1TeARZ
1se[nue) smyadg

“BINNWEZS Yesouzsey
opedde Yozoxzss 9318as0[o
1S9ZIAIIZS S NLNTULPDI] ISePOy]
-[epze30pr1 ze ‘as9zalayaq Mojepe
-[9] ‘eSEIIRIUUD] ODRATIOW € S
S9ZIAID) NAR) NZSSOY € JoYIuS[af
1SBAIYD] USgN[a1IALR]D Q[[BUQ)

‘Tespiorenduey 0zoy
-Tea ‘[9839suaiowraIn) ‘[PeS
-IQID[YNP Youdpzi uenjeds

“Sou3ayol os

-aurzs[oy yreyeosodey sienozg
‘31opI NZSSOY NeUu[LIjUadUOY UdZ
-9aU “}es0Seul Seue)Iyezsaqoy
uenyeA3 et ynsejrarzmndug

(@Hav)
RIOTAIELIES

-ez sejiaIperadiy
soAueTywIaAS31]

‘ueqqol3ar e

Youo31sal[a) UaqIaZaAUIQY eI}
-NIS ‘USPZIAIIZSIIW SBIZSO
-2qopt s younni ideuuspuru

e uasQuony ‘[PAud3I 3seredowr
-2} uen{eAS YN{PIAIR[R O[[eUQ)

“es
-owre[fey e1se3uUo10zs ‘01zssan)s
110Z03 O] “eI0SLZO)[eA )aZaAu
-10Y] € Y2AUDN9ZID “Z0XO0 1939
-ZUau esezoAleqezs w(ziy

‘(jJose8zow serdnoareyzs

~a1al sireqaaauou 1d) snyidne
nfomeyunuuoy ‘1IoxeA3 as9]
-1LI9Y SNJBJUONWSZS € JeqOA]
-BQeZS SI[RID0ZS © 1}I9 USZIYSN

MO [elTeARZ WNI
-pads snwznny

‘espzewyeye
(3o103RZT}RIUIZSPIZSA] “NeArey

"(800T
‘Sey[ S9 SOIRZSIN) yesndewr

1213 ueqqol uagxa39zAPY ses
-12] OeUIIUIRZST S9 J[eInn.ng
re3esoje)Iuezsn| JOeIdju]

$21923A1312 52 PIARRR OTTRUQ

P2 TpazIy

13[? SIEP0Z8

er1039ge)]

Sypa saSaquoiny



€8

"‘UIQP[219ZA[9Y sesie)
ULsQUOTY “(P[NZSPIOITeY ‘sopwr

‘D] JeYI[PA IS9P
-9[9SIA QNI ASea 198983 NZS

[eopozny
-BZSSIA Yaujays[ uenyedd jyeru

-103 1a12AUpal 1d) eiseyeSoure 19S911991[9] MOIMRIdUI ZV T or2
103 1a[2Augal °[d) eisey 2| _of e qeqzodio Saszoypu uos | S HIOIIRS IOEINIL 2 e 913
rer3o[ouyoay 3oy 89sNzs Ul 7 -Y[eSIL}ION O[[eY UasQuony ‘9 | [edjoIeAezse[eH
ST ’ ’ -QUOTNY 9S9}1I939W JOUTOW[OZID ’ 7 2
-3} OB IUNWWOY € 9P ‘ON3o[on] 7 : ’ Souzayda[ yoATepee soneyu
s 7L yoseu $9 959z YoWzZID 7y ’ ’ S
ueqerelg JneHAae oOf[euQ 2y oo T ’ -NUWIWOY USRRZA[Y SI[RDO0ZS
‘enjoneyIidde 0z39a jseseajo
193 so8uey A3eA ‘Tesseur oy[rex "ZoyeselIejuuaj ANsuai3a rwiez
193 Yy [essedl aqreag JeSeprejuusy Afn ruy -ozwaypal Sesuereifuoz
‘enjopeuLioyur oyeyurdey ‘sip | -19 ze yn39synzs uea eiseredowr 7 F
7 7 : : ’ ’ 7 -1q URQYOIMBIUL O[RA [eeSs o1
-1} S9 91 QZONZSoPpa3as 19UD] | -B} S9 dIWI[DIN] J30Z0YNO0,] Yoy : 7 ;7 2f\%
: ’ ’ 7 -I2}I0Y © “erIoyeAS YosolI9aI[9y |  [edPjoIeAezseie
39s3NZS U219} SBIZS0aqOPT $9 S9) |  -[oAua3T 398953139S U219} 9saIW ’ : AR 7
’ ’ ’ 7B oT SRR ’ ’ S9 YOA[epese SOEIUNuwod]
-9ZIASLIIRIZEY ‘SIPII[ZQY B USS -SI[9} S9 9S9Z3[0y1y YPW[IZID ZV ’ ’ 7
-Quomny “4aYeAundt yseredowre |,
(120T “1esyua sa ,
: ’ : ‘RS
S199M7) eseredowre) yn3aszsoS (Ie0z “resy
i g 7o (1202 S9 s19aM7) Jexreejosodey uusg
SI[RJUDW e S9 }9Z2AUIQY J[el ’ :
L ’ ’ “TEeSJUI S9 SI9dMY) 21aS210} | Yeljre; euzojereq usaqgazayau b ()
-NP[NIS € en[Nuezs sad9synzs : ’ ’ 7 ’ i
’ ’ ’ -DYNp S9 ejosezojeajenduey OPOZNYEZSSIA YOUJaUo[ PeTWl | [eXP[OIeARZSIPIN

uen[eAS Ua1a) YeNTUYDa) IS9P
-ZI[3OWI S SP[OZINZSSANS UISQU
Q[N “S[eujey[nIozs eiseyedowr
-B) URIOS S9)9Z9AJ9[D O[[eUQ ZV

uaTaIIY esowe[fey ‘zaysau uss
-QUOINY SeZOA[eqezSWIRZId ZY

Joreaez y -jexrejejosodey siej
-10Y © 1}A}IZADU NNSIPI[ISIA
A1zssa13e A3e/s9 soseduol1ozg

-T9SIA S? -TW[dZI]

"URGPSIPZIIB] HOA]

-epeye ze Jouwja[PAudr 3sejed
-oure) ‘UaI9) yo3asAusyoaa) ideu
-UDPUIW € $3 SEHIGOW E IS}

"(Teog “resyu

S9 I99Y UeA ‘g7 “Tesyu s9
dpuUESIpUE A ) TUUSA }ZSII Yeupnj
Ue}j0Z0J 10y Uaqa39sAuay
-9A9} SQZQY B By ‘UasQuUOIIY “Zzoy

$21923A1312 52 PIARRR OTTRUQ

P2 TpazIy

13[? SIEP0Z8

er1039ge)]

9sapo[ley yeurepuajoduwroy sippUOIdOWR-0100ZS 321943 [NS




Kiilonleges vildg

Bibliografia

American Psychological Association. (2018). Disorder. In APA Dictionary
of Psychology. Retrieved January 20, 2025, from https://dictio-
nary.apa.org/disorder

American Psychological Association. (2018). Well-being. In APA Dictio-
nary of Psychology. Retrieved January 20, 2025, from https://dictio-
nary.apa.org/well-being

American Psychological Association. (2023). Child with special needs. In
APA Dictionary of Psychology. Retrieved January 20, 2025, from
https://dictionary.apa.org/child-with-special-needs

American Psychological Association. (2023). Disability. In APA Dictionary
of Psychology. Retrieved January 20, 2025, from https://dictio-
nary.apa.org/disability

American Psychological Association. (2023). Quality of life. In APA Dic-
tionary of Psychology. Retrieved January 20, 2025, from https://dictio-
nary.apa.org/quality-of-life

Bergin, C. (2018). Designing a prosocial classroom: Fostering collaboration in
students from pre-K-12 with the curriculum you already use. Norton.

Brooks, B. A., Floyd, F., Robins, D. L., & Chan, W. Y. (2014). Extracurricu-
lar activities and the development of social skills in children with
intellectual and specific learning disabilities. Journal of Intellectual
Disability Research, 59(7), 678—687. https://doi.org/10.1111/jir.12171

Hanratty, J., Miller, S., Rodriguez, L., Connolly, P., Roberts, J., Sloan, S.,
Brennan-Wilson, A., Bradshaw, D., Coughlan, C., Gleghorne, N.,
Dunne, L., Millen, S., Smith, A., & O'Sullivan, C. (2023). UPDATED
PROTOCOL: Universal school-based programmes for improving
social and emotional outcomes in children aged 3-11 years: An evi-
dence and gap map. Campbell Systematic Reviews, 19(3), e1346.
https://doi.org/10.1002/c12.1346

84


https://dictionary.apa.org/disorder
https://dictionary.apa.org/disorder
https://dictionary.apa.org/well-being
https://dictionary.apa.org/well-being
https://dictionary.apa.org/child-with-special-needs
https://dictionary.apa.org/disability
https://dictionary.apa.org/disability
https://dictionary.apa.org/quality-of-life
https://dictionary.apa.org/quality-of-life
https://doi.org/10.1111/jir.12171
https://doi.org/10.1002/cl2.1346

SNI gyerekek szocio-emocionalis kompetencidinak fejlédése

Hong, S.-Y., Steed, E. A, Meyer, L. E., & Acar, I. H. (2022). The develop-
ment of social competence in children with disabilities. In P. K.
Smith & C. H. Hart (Eds.). The Wiley-Blackwell Handbook of Childhood
Social Development (3rd ed., pp. 766-783). Wiley Blackwell.
https://doi.org/10.1002/9781119679028.ch41

Joseph, L., & Ittyerah, M. (2015). Recognition and understanding of emo-
tions in persons with mild to moderate mental retardation. Journal
of Psychosocial Rehabilitation and Mental Health, 2, 59-66.
https://doi.org/10.1007/s40737-014-0019-9

Juffer, F., Bakermans-Kranenburg, M. J., & van IJzendoorn, M. H. (2005).
Enhancing Children’s Socioemotional Development: A Review of
Intervention Studies. In Teti, D. M. (Eds). Handbook of Research
Methods in Developmental Science, 213-232. https://doi.org/10.1002/
9780470756676.ch11

Mészaros A., & Kas B. (2008). A kognitiv funkcidk megismerésének sze-
repe a nyelvfejlédési zavar diagnosztikdjaban. GYOSZE, 2, 86-104.
https://epa.oszk.hu/03000/03047/00041/pdf/EPA03047_gyosze_200
8_2_086-104.pdf

Montie, J. (2011). Social and Emotional Well-Being of Children and Youth
with Disabilities: A Brief Overview. Impact Feature Issue on Supporting
the Social Well-Being of Children and Youth with Disabilities. https://pub-
lications.ici.umn.edu/impact/24-1/social-and-emotional-well-being-
of-children-and-youth-with-disabilities-a-brief-overview

Murray, G., McKenzie, K., Murray, A., Whelan, K., Cossar, J., Murray, K.,
& Scotland, J. (2019). The impact of contextual information on the
emotion recognition of children with an intellectual disability. Jour-
nal of Applied Research in Intellectual Disabilities, 32(1), 152-158.
https://doi.org/10.1111/jar.12517

Rose, C. A., Simpson, C. G., Preast, ]J. L. (2016). Exploring psychosocial
predictors of bullying involvement for students with disabilities.
Remedial and Special Education, 37(5), 308-317. https://doi.org/
10.1177/0741932516629219

85


https://doi.org/10.1002/9781119679028.ch41
https://doi.org/10.1007/s40737-014-0019-9
https://doi.org/10.1002/9780470756676.ch11
https://doi.org/10.1002/9780470756676.ch11
https://epa.oszk.hu/03000/03047/00041/pdf/EPA03047_gyosze_2008_2_086-104.pdf
https://epa.oszk.hu/03000/03047/00041/pdf/EPA03047_gyosze_2008_2_086-104.pdf
https://publications.ici.umn.edu/impact/24-1/social-and-emotional-well-being-of-children-and-youth-with-disabilities-a-brief-overview
https://publications.ici.umn.edu/impact/24-1/social-and-emotional-well-being-of-children-and-youth-with-disabilities-a-brief-overview
https://publications.ici.umn.edu/impact/24-1/social-and-emotional-well-being-of-children-and-youth-with-disabilities-a-brief-overview
https://doi.org/10.1111/jar.12517
https://doi.org/10.1177/0741932516629219
https://doi.org/10.1177/0741932516629219

Kiilonleges vildg

Stormshak, E. A., & Welsh, J. A. (2005). Enhancing Social Competence. In
Teti, D. M. (Eds). Handbook of Research Methods in Developmental Sci-
ence, 271-294. https://doi.org/10.1002/9780470756676.ch14

Tatyana, A., & Anna, A. (2023). The specifics of understanding emotions
in children with disabilities. European Psychiatry, 66(Suppl 1), S966.
https://doi.org/10.1192/j.eurpsy.2023.2053

Ulu Aydin, H., Cifci Tekinarslan, I., & Cinar, E. (2024). Comparison of
social skills and problem behaviours of children with different

developmental disabilities. International Journal of Developmental
Disabilities, 1-19. https://doi.org/10.1080/20473869.2024.2349832

van Keer, I, Vandesande, S., Dhondt, A., & Maes, B. (2022). Changes in
the social-emotional functioning of young children with a sig-
nificant cognitive and motor developmental delay across a two-

year period. International Journal of Developmental Disabilities, 68(6),
867-879. https://doi.org/10.1080/20473869.2021.1904772

Vandesande, S., van Keer, 1., Dhondt, A., & Maes, B. (2022). The social-
emotional functioning of young children with a significant cogni-
tive and motor developmental delay. International Journal of Deve-
lopmental  Disabilities, 68(4), 462-473. https://doi.org/10.1080/
20473869.2020.1805574

Xia, C,, Jing, Q., Chen, G., Sun, M., & Lu, J. (2022). Association between
Participation of Children with Disabilities and the Child, Family,
and Environmental Factors in Shanghai, China: A Cross-Sectional

Study. International Journal of Environmental Research and Public He-
alth, 20(1), 615. https://doi.org/10.3390/ijerph20010615

Zweers, 1., de Schoot, R. A. G.]. van, Tick, N. T., Depaolj, S., Clifton, J. P.,
de Castro, B. O., & Bijstra, J. O. (2021). Social-emotional develop-
ment of students with social-emotional and behavioral difficulties
in inclusive regular and exclusive special education. International
Journal of Behavioral Development, 45(1), 59-68. https://doi.org/10.
1177/0165025420915527

86


https://doi.org/10.1002/9780470756676.ch14
https://doi.org/10.1192/j.eurpsy.2023.2053
https://doi.org/10.1080/20473869.2024.2349832
https://doi.org/10.1080/20473869.2021.1904772
https://doi.org/10.1080/20473869.2020.1805574
https://doi.org/10.1080/20473869.2020.1805574
https://doi.org/10.3390/ijerph20010615
https://doi.org/10.1177/0165025420915527
https://doi.org/10.1177/0165025420915527

JANCSO-FARCAS ZSUZSANNA

SNI gyerekek szocio-emocionalis
kompetencidinak fejlesztése

A szocio-emocionalis kompetencidk fejleszthetéek. A pedagogu-
sok, tanarok, szakemberek kozvetlen és kozvetett gyakorlatokkal és spe-
cifikus technikakkal, atfogdé programokkal befolyasolhatjak a didkok
részképességeit (Domitrovich és mtsai., 2017).

Korai fejlesztéssel (Majnemer, 1998, Guralnick, 2017), inkluziv évo-
dai kornyezetben a gyermekek szocidlis és érzelmi életének javitasaval
elésegithetjiik a gyermekek fejlédését. Szamos korai beavatkozas a sziil6-
gyermek kapcsolat, az anya-gyermek kotddési mintdzatanak javitasat cé-
lozza (Juffer és mtsai., 2005).

A CASEL (Collaborative for Academic, Social, and Emotional
Learning) (2020) elméleti keretrendszer alapjan az univerzalis szocio-
emociondlis tanuldson alapulé programok 6t kompetenciat fejlesztenek
a gyakorlatban: Onismeret és éntudatossag, felelésségteljes viselkedés
vagy felelds dontéshozatal, onszabdalyozds/onmenedzsment, tarsas/kap-
csolati készségek, tarsismeret/szocidlis tudatossag/tarsas tudatossag. Eb-
bdl a keretrendszerbdl kiindulva sziiletett meg tobb nemzetkozi fejlesztd
program, amit egyetemes vagy univerzalis szocio-emocionalis tanuldson
alapuld, tovabbiakban roviditve SEL (socio-emotional learning) beavat-
kozasokként emlitiink. Minden didk fejlédésében €s jollétében dontd sze-
repet jatszanak, de kiilonosen fontosak az SNI-s tanuldk szamara. Az
egyetemes SEL beavatkozasok olyan iskolai programok, amelyek el6se-
gitik a személyes szocidlis és érzelmi kompetencidk fejlesztését, ugyan-
akkor tdamogatjak minden tanuld pszicholdgiai egészségét (Cipriano és
mitsai., 2023). A kutatdk vizsgaljak azt is, hogy a SEL, azaz szocio-emoci-
onalis tanuldson alapul6 programok, hogyan novelik az iskola befogado,
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meger0sitd, igazsagos és inkluziv jellegét, pozitiv kornyezetet teremtve a
kiilonb6z6 identitast tanuldk szamara.

A SEL tevékenységek strukturalt, specifikus jatékos feladatokkal ja-
rulnak hozza a tanuldk szocidlis és érzelmi fejlédésének tamogatdsahoz,
évekig tartd integrativ programok, amelyek nemcsak osztalytermi kor-
nyezetben, tandrakba integraltan vagy tanorakon kiviili tevékenységek
soran valdsulnak meg, hanem kiterjednek az egész iskolara, az iskolai ko-
z0sségre.

A SEL-tevékenységek hatékony megvalositasa egytittmiikodést és
kommunikaciot igényel a tanul6 oktatdsaban és tamogatasaban részt-
vevO mas szakemberek és gondozok részérdl. Ide tartozhatnak a specidlis
oktatast végzd, a didkokat tanitd tandrok, gyogypedagogusok, logopédu-
sok, pszichologusok, terapeutak és a sziil6k is. Az egytittmtkodéssel biz-
tosithatd a tanuldk szocidlis és érzelmi fejlédésének tdamogatdsara ira-
nyuld kovetkezetes és 6sszehangolt megkozelitése.

A SEL programok szamos elénnyel jarhatnak (CASEL, 2020):

(1) Novelik a diakok dnismeretét és 6nszabalyozasat, impulzus-
kontrolljat. A SEL-tevékenységek segitenek a tanuloknak abban, hogy
jobban megértsék sajat érzelmeiket, erdsségeiket és kihivasaikat, olyan
tevékenységeken keresztiil, mint példaul a tudatos jelenlét vagy mindful-
ness gyakorlatok. Szamos érzelmek azonositasat elésegitd feladatok se-
gitségével a tanulok megtanuljak felismerni és hatékonyabban szaba-
lyozni érzelmeiket. A jobb Onismeret és 6nszabdlyozas kihat a viselke-
désre, nagyobb 0sszpontositashoz és jobb altalanos érzelmi jolléthez ve-
zethet (MacCann és mtsai., 2020).

(2) Hozzajarulnak a proszocialis kapcsolatok megerdsitéséhez és
el6segitik a mentalis egészséget. A SEL-tevékenységek lehetOséget biz-
tositanak a tanuldk szamara, hogy biztonsagos €s tAmogatd kornyezetben
gyakoroljak és fejlesszék szocidlis kompetenciaikat. A szerepjatékok, a
csoportos beszélgetések és a kozos projektek segitenek a tanuldknak el-
sajatitani és alkalmazni olyan fontos szocialis kompetencidkat, mint az
aktiv hallgatds, az empatia, a perspektivavaltas és a hatékonyabb konf-
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liktusmegoldas. Ezek elengedhetetlenek a tarsaikkal, tanarokkal és gond-
visel6kkel vald pozitiv kapcsolatok kialakitdsdhoz és fenntartasdhoz (Ja-
gers és mtsai., 2021).

(3) Magasabb tanulmanyi elkotelezettséget és jobb teljesitményt
eredményezhetnek. A SEL-tevékenységekben résztvevd tanuldk maga-
sabb tanulmanyi elkotelezettséget és teljesitményt mutattak. Az SNI-s ta-
nulok szocialis és érzelmi sziikségleteinek kezelésével ezek a tevékenysé-
gek megteremtik a jobb tanulas lehetdségét és a tanulmanyi siker alapjait.
Ha a tanulok biztonsagban érzik magukat egy tamogato kornyezetben, na-
gyobb valdszintséggel vesznek részt aktivan a tanulasi folyamatban, és
nagyobb mértékben akndzzak ki a benniik rejlé potencidlt, lehetdségeket
(Bergin, 2018; Cipriano és mtsai., 2023; Wang és mtsai., 2020). A Tablazat
2-ben olvashat6 néhany példa a kiilonb6z6 SNI-s kategdridk alapjan arra,
hogyan lehet fejleszteni a gyerekeket. Ezek egy atfogo, egyetemes, iskolai
SEL-programba beagyazottak, de kisebb mérték(i pozitiv hatas elérhetd
egy-egy részképesség fejlesztésével is, az egyéni igényeknek megfelelGen.

Sok SNI-s tanul6 szenzoros érzékenységgel vagy érzékszervi feldol-
gozasi nehézségekkel kiizd. A SEL-tevékenységek tervezésekor fontos fi-
gyelembe venni az érzékszervbarat stratégidkat, hogy kényelmes és be-
fogadd kornyezetet teremtsiink. Ez magaban foglalhatja a sziinetek biz-
tositasat, vizualis eszk6zok hasznalatat és az érzékszervi zavard tényezok
minimalizalasat. Az egyéni sziikségletek kezelésével segithetiink a tanu-
loknak abban, hogy nyugodtabban érezzék magukat, és készen alljanak
a tevékenységekben val6 részvételre.

A tevékenységek modosithatdak a tanulok egyéni igényeinek meg-
feleléen. Ez magaban foglalhatja az utasitasok egyszertisitését, példaul
irasbeli utasitas szobeli helyett, tovabbi magyarazat nyujtasat vagy az
anyagok adaptalasat, példaul képkartyak hasznalatat. Ezekkel a mdédosi-
tasokkal biztosithatja, hogy minden tanuld aktivan részt tudjon venni a
tevékenységekben, és hatékonyan tanuljon bel6litk (Montie, 2011).
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Kiilonleges vildg

Egyeldre még elég kevés az olyan univerzalis iskolai SEL program,
amit elterjedten hasznalnak SNI-s tanulok szamara. Magyarorszagon és
Romanidban nem tudunk csak nagyon kevés ilyen specifikus, atfogo, tu-
domanyos eredményeken alapulo, a nemzetkozi kovetelményeknek
megfeleld, szocio-emocionalis kompetenciakat fejleszté programrol. Ro-
manidban a Verita Egyesiilet szervez képzéseket tanaroknak, akik SEL
facilitatorokkd szeretnének valni és be szeretnék épiteni a szocio-emocio-
nalis tanuldson alapuld fejlesztéseket az iskolai rendszerbe, a tanitasi gya-
korlatukba. Romanidbdl Bakot és Brassd megyét célzo ingyenesen letolt-
het6 Inkluziv Oktatist Eldsegité Eszkoztdr és ajanlas is elérhetd, amit az
UNICEF dolgozott ki a NASEN-el (National Association for Special Edu-
cational Needs) egyiittm{ikodésben, ami még alkalmazasra var. Arrdl a
viszonylag kevés nemzetkozi tanulmanyrol, amely beszamol az SNI-sek
bevonasarol a SEL programokba, a kovetkezdket emelik ki.

Daley és McCarthy (2021) szisztematikus attekintése azokat a SEL
programokat vizsgalta, amelyek SNI-s, rendellenességekkel, zavarokkal
€16 tanulokat céloztak, kozépiskoldkban és liccumokban. Az attekintés-
hez azonositott tanulmanyok koziil 166 felelt meg a szelekcids kritériu-
moknak. Ezek koziil 19 tanulmany kifejezetten emlitette a valamilyen
rendellenességgel, zavarral é16 tanuldk bevonasat. Ot tanulmany tartal-
mazott elemzéseket valamilyen rendellenességgel, zavarral €16 tanuldk-
rol, mint alcsoportrol, eltéré eredményekkel. Daley és McCarthy (2021)
felhivjak a figyelmet annak a fontossagara, hogy a tantervi anyagokban
vagy a tanarok és facilitatorok képzésében kiilon kitérjenek a kiilonbozé
SNI-s gyerekek fejlesztésére egyarant.

Cipriano és mtsai. (2023) metaanalizisiikben 2008 és 2020 kozott
megjelent 107 univerzalis iskolai SEL-r6l késziilt, 6sszesen 269 tanul-
many elemeztek. Ebbdl 11 tanulmany (4,1%) kifejezetten emlitette az SNI-
s tanulok kizarasat. Hetvenhat tanulmany (28,3%) kozolt adatokat a dia-
kok sériilt statuszarol. Husz tanulmdny (a teljes minta 7,4%-a) vette figye-
lembe az SNI-s statuszt a vizsgalati eredmények kozlésekor, vagy ele-
mezte a beavatkozds eredményeit a diakok SNI-tipusa szerint. Tehat a
tanulmanyok 7,4%-a azt vizsgalta, hogy a SEL beavatkozas eredményei
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hogyan kiilonboznek a zavarok, rendellenességek esetében, vagy kifeje-
zetten a zavarokra, rendellenességekre gyakorolt beavatkozasi hatasokra
Osszpontositott.

Kubatksy (2023) a fent emlitett metaanalizis (Cipriano és mtsai.,
2023) alapjan, kiemeli, hogy az elemzett tanulmanyok tobb, mint 75 sza-
zaléka nem tett emlitést a sériiléssel €16 tanulokrol. A tanulmanyok kozel
haromnegyede (71,7%) nem szamolt be a tanulok faji hovatartozasarol az
eredményeiben, és csak minden 10-bdl 1 szamolt be a SEL tanuldkra gya-
korolt hatasarol faji vagy etnikai identitas szerint.

Bar, mint mar fentebb emlitettem kevés az olyan specifikus egyete-
mes iskolai SEL program, ami kifejezetten SNI-s tanulokat célzott, a ko-
vetkezOkben bemutatok néhany konkrét kutatasi eredményt.

Cox és mtsai. (2024) szerint az iskolai SEL beavatkozasok megva-
l6sitasa megkdveteli mind a bizonyitékokon alapul6 gyakorlatok, mind a
tanuldk sajatos igényei alapjan torténd kontextudlis illeszkedés figyelem-
bevételét. A SEL-beavatkozasok adaptaldsanak egyik kulcsfontossagu té-
nyezdje a kutatdk, a gyakorlat €s a szakemberek, tovabba az iskolai kor-
zetek vezetSi kozotti partnerség. Cox és mtsai. (2024) tanulmanya azt
vizsgdlja, hogy a kutatas-gyakorlat partnerség milyen médon tamogatja
az Osvény Program nevii inkluziv oktatasi beavatkozast, amelyet az ér-
zelmi zavarokkal é16 altalanos iskolai tanulok tdmogatasara terveztek
(strukturalis elemekkel és tudomanyos bizonyitékokon alapuld gyakor-
latokkal). Az Osvény Program egy tigynevezett Tervezés-Végrehaijtas-
Tanulményozas-Cselekvés ciklust alkalmaz. Ezaltal a SEL-tevékenysége-
ket folyamatosan a tanulok igényeinek kielégitése érdekében trauma-in-
formalt megkozelitéssel egésziti ki. A tanulmany kulcsfontossagu infor-
macidkat nyujt a SEL-beavatkozasok szamara a kutatas-gyakorlat part-
nerség kihasznaldsanak erdsségeirdl, a SEL-program adaptaciojarol.

Espleage és mtsai. (2016) egy haroméves randomizalt klinikai vizs-
galatban egy szocio-emocionalis tanulasi program, SEL hatékonysagat
elemezték a zavarral, rendellenességekkel é16 didkok korében, a proszo-
cidlis viselkedésmoddok novelésében, amelyek védbfaktorként szolgalhat-
nak a térsas konfliktusokkal és a zaklatassal szemben. A 123 résztvevd
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11-12 év kozotti zavarral, rendellenességgel €16 diak volt, kiillonbo6z6 di-
agnosztikai kategoridkba sorolhatdk: intellektudlis képességzavarral
€16k, érzelmi zavarral €16k, egészségiigyi problémakkal kiizddk, hal-
mozottan sériiltek, specifikus tanulasi zavarral és beszéd- és nyelvi za-
varral diagnosztizalt gyerekek, az Amerikai Egyesiilt Allamok kozép-
nyugati részébdl, 6sszesen 12 iskolabol. A didkok dnbevalldson alapulo
kérddiveket toltottek ki az iskolai hovatartozas, az empatia, a torédés és
a zaklatasi helyzetekben vald beavatkozasi hajlanddsagra vonatkozoan.
Az iskolai nyilvantartasokbdl 0sszegytijtotték az iskolai teljesitményiiket
tiikrozo jegyeiket és a standardizalt tesztek eredményeit. A beavatkozas
egy SEL-Programon alapult, a Masodik Lépés az Iskolai Sikerért Pre-
vencids Program tanterven, amely 15 leckébdl allt a 6. osztalyban és 13
leckébdl a 7-8. osztalyban. A témak kozott szerepelt az empatia, érzelem-
szabalyozas, kommunikdcio €s a zaklatds megel6zése. A tanarok képzés-
ben részestiltek a program megvalodsitasahoz. A kontrollcsoportban az is-
koldk megkaptdk a , Torténetek Rélunk” nevii, zaklatds megel6zésére
val¢ figyelemfelhivéd programot, bar azt nem alkalmaztak aktivan. A be-
avatkozasban részesiild iskoldk didkjai a kontrollcsoporthoz képest szig-
nifikdnsan nagyobb hajlandosagot mutattak a zaklatasi incidensekbe
valo beavatkozasra, és jobb teljesitményt mutattak (fél osztalyzatot javi-
tottak). Ami a proszocidlis viselkedésiiket illeti, minimalis valtozast mu-
tattak ki az empatiaban és a gondoskodd viselkedésiikben.

Fernandez-Villardon és mtsai. (2020) metaananlizise alapjan 29 ta-
nulmanyban azonositottak az inkluziv megkozelitésii, interakciokon
alapul6 beavatkozasok jotékony hatdsat SNI-s gyerekeknél. A szocidlis
kompetencidkat célzé beavatkozasok hatdsara nétt az interakciok szama
az SNI-s gyerekek kozott, javult az interakciok mindsége, valamint a szo-
cialis viselkedés: a kezdeményezések, a részvétel, az egyiittmiikodés, a
kapcsolodas, az dnszabalyozas és az énkép is pozitivabb lett.

Fuller és Kaiser (2020) metaanalizise a korai beavatkozasok hatasat
vizsgalta az autizmus spektrum zavarral él16 gyermekek szocialis kom-
munikdcidjara. A szisztematikus attekintés 1442 gyermeket vont be 29 ta-
nulmanybdl, atlagéletkoruk 3,55 év volt. Az eredmények alapjan a be-
avatkozasok pozitiv hatdssal voltak a szocidlis kommunikdacidra.
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Jacob és mtsai. (2022) tanulmanyaban az intellektualis képesség-
zavarral é16 gyerekek szocialis kompetencidinak fejlesztését célzd be-
avatkozasokat elemezték, kiillonb6zd stratégidk segitségével, mint pél-
daul iskolai, osztalytermi beavatkozassal, érzelmi intelligencia tré-
ninggel, kortars halozat kiépitést célzo beavatkozassal, érzelemszaba-
lyozast el6segité szamitogépes jatékokkal és babjaték-terapiaval. Az
eredmények szerint az azonositott beavatkozasi stratégidkkal kiilonb6zd
tertileteken javulast értek el, kismértéki pozitiv hatast, példaul a fejlesz-
tések tamogattak a kommunikacidt, a szocidlis kompetencidk hidnyossa-
gainak athidalasat, az érzelmek felismerését és szabalyozasat, valamint
az adaptiv viselkedést.

Osszességében az oktatasi koltségvetések szlikdssége ellenére is
olyan atfogo tamogatasi rendszereket kell kiépiteni, amelyek minden ta-
nulo, igy az SNI-s tanuldk szamara is biztositjdk az egyenld esélyeket és
a tarsadalmi beilleszkedést. Tobb inkluziv tevékenységet és tarsadalmi
halozatot kell kialakitani, hogy az SNI-vel él6k szamara is lehet&ség nyil-
jon a tarsas kapcsolatokra, ezaltal a kompetencidik fejlesztésére. A csala-
dok, a szakemberek, valamint a gyermekek és fiatalok egytitt képesek
megteremteni a fejlodés és az egészséges szocio-emociondlis tanulas ko-
riilményeit.
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A mozgas, mint a fejlédés hajtoereje

A mozgasfejlédés mérfoldkovei — mennyiségi és mindségi ugrasok

A mozgas 1étlink alapeleme, amely életben maradasunkat segitd
evolticids funkcidjan kiviil szamos jelentds szerepet tolt be. Ugy is fogal-
mazhatnank, hogy a mozgas fejlédésiink hajtoereje, amely létfontossagu
tapasztalatokat biztosit idegrendszeriink szamara.

A mozgasfejlddés folyamatanak mérfoldkivei azok a mennyiségi és
mindségi vdltozdsok, amelyek id6érdl iddre atalakitjdk és magasabb szintre
emelik a fejlédésben 1év6 szervezet miikodését. A valtozas nem csupan
egy Uj készség elsajatitasat jelenti, hanem az idegrendszer altal iranyitott
motoros folyamatok teljes atrendezddését. A mérfoldkdvek egymasra
éplilnek, azonban a folyamat nem tekinthet6 linedrisnak, hiszen egy 1;j
funkcié elsajatitasa azt feltételezi, hogy a tanulds kezdeti fazisaban telje-
sitményiink mindsége csokken az el6z6 szakaszhoz képest. Ahhoz, hogy
egy gyermek megtanuljon jarni, el6szor sziikség van arra, hogy ldbra all-
jon (tehat ezek a fejlédési mérfoldkdvek egymasra épiilnek). Miutan meg-
tanulta megfelel6 mindséggel végrehajtani a labon allast és készen 4ll a
jaras elsajatitasara, el6szor egy visszaesés lesz megfigyelhet6 a végrehaj-
tas mindségében, hiszen annak ellenére, hogy {igyesen tud allni, a jaras
egy Uj funkcid, amelyet meg kell tanulnia. Ez azt jelenti, hogy a korabbi
mindség csokken, majd az 0j funkcio elsajatitasat kovetéen megtorténik
az atrendezddés: a jaras, mint készség, beépiil (integralodik) a motoros
miikodésbe, amely ismét a mindség novekedését fogja eredményezni.

A korabban emlitett valtozasok mar a magzati fejlédés id6szakaban
is tetten érhetéek. A méhen beliili fejlédés 7-8. hetén figyelhetéek meg az
els6 spontan reflex-mozgasok, amelyek a 9-12. hétre a teljes testre kiter-
jedd generalizalt mozgasokka valnak. A masodik és harmadik trimeszter
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id6szakaban mar kifinomultabb mozgasok azonosithatoak (nyelés, vég-
tag- és arcmozgasok).

A sziiletést kovetd elsé évben megdobbentd fejlédésnek lehetiink
szemtanui, amely létfontossagu szerepet jatszik a kornyezet megismeré-
sének folyamataban:

— kb. 3 hénapos korban figyelhet6 meg, ahogyan a kisbaba meg-
tanulja 6nalloan tartani a fejét, illetve hason fekve probal a karjara
tamaszkodni;

— 4-6 honapos korban atfordul, jatékok utan nyul és tdmasz segitségé-
vel képes iilni;

— 7-9 honapos kordra 6nalldan iil, kiiszas és maszas segitségével ké-
pes helyet valtoztatni;

— 10-12 honapos kordban all6 helyzetbe htizza magat, kezdetben ka-
paszkodva, majd 6nalldan jar.

Az els6 életév soran nem zarul le a fejlédés folyamata, hiszen az
alapvetd mozgasok egyre komplexebbé valnak és magasabb mindséggel
kivitelezhet6ek, amely noveli a szervezet alkalmazkodoképességét.

Hogyan valik a motoros miikédés a fejlodés mozgatorugojava?

Az emberi fejlédés folyamata multifaktoridlis jellegtli, vagyis tobb té-
nyez0 kolcsonhatdsa altal iranyitott. A bioldgiai folyamatok és kornyezeti ha-
tdsok egytittesen befolyasoljak a fejlodés iranyat, iitemét, dinamikajat. En-
nek a rendkiviil komplex folyamatnak az tn. vezérl6kdzpontja az ideg-
rendszer — minden innen indul és ide vezethetd vissza. Ez egyben azt is
jelenti, hogy a fejlédés egyes teriiletei nem értelmezhetdek kiilonalld egy-
ségként. A kognitiv (értelmi), emocionadlis (érzelmi) €s szocialis (tarsas)
funkcidk miikodését éppugy az idegrendszer irdnyitja, mint ahogy a mo-
toros folyamatokat is, ezért az emlitett teriiletek egymassal szoros Ossze-
fiiggésben allnak. Mivel a fejlédés folyamatat a biologiai és kornyezeti
tényezdk egylittesen hatdrozzdk meg, kulcsfontossagu szereppel bir a
kornyezet megismerése altali tapasztalatszerzés, amelynek egyik eszkoze
a mozgas.
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A kognitiv képességek fejlodésének Piaget altal meghatarozott szaka-
szai koziil az els6 a szenzo-motoros szakasz (0-2 év), amely soran a gye-
rekek kis felfedez8k modjara veszik birtokba a kornyezetet, és tanulma-
nyozzak azt mozgas €s érzékszervi megismerés altal. A helyvaltoztatas
teszi lehetdvé szamukra, hogy felfedezésiik szinterét gazdagitsak, kor-
nyezetiikkel onalléan lépjenek kapcsolatba, és mindekdzben tjabb és
Ujabb kihivdsokhoz tanuljanak meg alkalmazkodni. Annak a megtapasz-
taldsa, hogy maszas altal képes 6 maga megszerezni egy kivant jatékot,
majd a kezébe venni, szdjaba tenni, megmarkolni és elengedni, mind-
mind olyan élményt jelentenek az idegrendszer szamara, amelyek lehe-
tové teszik a kornyezet , mentdlis feltérképezését”, vagyis a fizikai térben

A tarsas interakciok kontextusaban szintén fontos szerepet tolt be a
mozgas. Ahogyan a kisbaba tekintetével kutatja a folé hajold személyek
arcat, ahogyan figyeli, majd megtanulja utdnozni mozdulataikat, aho-
gyan megnyugszik a ringatastol, mind-mind olyan interakcios helyzetek,
amelyeknek alapja a mozgas. A beszéd elsajatitasat megel6z6 preverbilis
szakaszban, a kisgyermek mutatdssal és mas nonverbalis jelzésekkel fejezi
ki sziikségleteit, vagyait és tapasztalja meg, hogy képes hatast gyakorolni
kornyezetére, illetve kapcsolatba 1épni az 6t koriilvevé személyekkel.
Amikor a gyermek izgatottan mutat az utcan egy kutyara, felhivva ra
sziilei figyelmét, szamos parhuzamosan zajlo torténés veszi kezdetét: a
mutatds mozdulatdval a gyermek kifejezte érdekl6dését és az izgalmas
helyzettel kapcsolatos érzelmeit; sziileivel interakcidba 1épve megtapasz-
talja az un. k6zds figyelem (joint attention) élményét, amikor a kialakult szo-
cialis helyzet targyat egy kiilsé jelenség képezi, és tudataban vagyunk an-
nak, hogy mindannyian arra figyeliink; a szocialis tanulas altal megfi-
gyeli, utanozza sziilei reakcidjat az adott helyzetben (pl. a kutya hangja-
nak utanzasa, allatokkal szembeni magatartas stb.). Késobb, a szocialis
interakciok alapjat képezd jdtéktevékenység szempontjabdl tolt be kulcs-
fontossagu szerepet a mozgas: a kortarsakkal torténd szocializacid, a tar-
sas helyzetekben vald részvétel és az ezzel egyiitt jaré onallésag megta-
pasztalasa mozgasos folyamatok komplex rendszerén alapul.
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A verbilis kommunikdcio elsajatitasanak szintén elengedhetetlen fel-
tétele a motoros mtikodés. A beszédhez rendkiviil kifinomult artikuldcios
mozgidsok végrehajtasara van sziikség, tehat nem csak a helyvaltoztatast
elésegitd nagymozgdisok, hanem a beszédhez és targyi manipulaciohoz
sziikséges finommozgdsok is a motoros miikodés részét képezik. Mindezen
készségek egylittesen teszik lehetévé az 6nallo (autoném) funkcionalitast
és a kiilonboz6 kornyezeti feltételekhez torténd alkalmazkodast. Megha-
tarozzak személyes mikodésiink adaptivitdsit, ondllosigunk és a tdrsada-
lomban vald részvételiink lehetéségeit. Ahhoz, hogy képesek legyiink az 6n-
ellatasra (étkezés, tisztdlkodas, 61tozkodés stb.), a problémak valtozatos
megoldasara, a kiilonboz6 kornyezeti feltételekhez valo differencialt al-
kalmazkodasra — vagyis atfogoan, az adaptiv miikodésre — komplex moz-
gasos folyamatok végrehajtasara van sziikség.

Atipikus jegyek és a gyogypedagogia szerepe a mozgasfejlédésben

Tipikus fejlédési folyamatrol beszéliink azokban az esetekben, ame-
lyek soran a mennyiségi és mindségi valtozasok 0sszessége egyre maga-
sabb szinti funkcionalitast és alkalmazkodoképességet tesz lehetévé az
adott személy szamara. Ennek megfelelden, atipikus jegyeket azonosit-
hatunk a fejlédés mennyiségi és mindségi aspektusaiban egyarant. Ha a
fejlédés lassu iitemben halad, megreked vagy regresszio (visszaesés,
készségek elvesztése) jelentkezik, a funkciondlis mtikodés és alkalmazko-
das lehetdségei korlatozotta valnak. Hasonloképpen, a motoros mérfold-
kovek elérése még nem jelent onmagdaban tipikus fejlédést, hiszen nem
csak az lényeges, hogy az adott személy mit tud, hanem az is, hogy ho-
gyan, milyen mindséggel hajtja végre a mozgasokat. A valtozatossag és
alkalmazkododképesség hidnya éppugy atipikus fejlédéshez vezethet,
mint bizonyos mérfoldkovek korlatozott elérése.

Az atipikus fejlédés hatterében szdmos kiilonb6z6 tényezd allhat,
ahogyan a manifesztacié (megjelenési forma) is rendkiviil valtozatos le-
het. Az aldbbi harom kategdria 6sszefoglalja a legfontosabb osztalyozasi
szempontokat.
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Az etiologiai (dllapotot eldidézo/oki) tényezok szerint, megkiilonboztet-
hetiink velesziiletett rendellenességeket, valamint a sziiletést kdvetd id6-
szakban jelentkezd eltéréseket. A velesziiletett rendellenességek a magzati fej-
18dés id6szakaban, vagy a sziiletés soran fellép6 tényezdOk — un. teratogén
(kdrositd) hatdsok kovetkeztében alakulnak ki, mint példaul a kiilonb6zd ge-
netikai rendellenességek, metabolizacids problémak, oxigénhidnyos alla-
pot stb. A sziiletést kdvetd iddszakban szintén azonosithatunk olyan té-
nyezdket, amelyek atipikus fejlddési mintazatot eredményezhetnek, pél-
daul bizonyos mechanikai hatasok (sériilések, balesetek), betegségek/fer-
t6zések, amelyek karosithatjak az idegrendszer miikodését vagy a csont-
és izomrendszer sériilése altal korlatozhatjak a motoros mtikodést.

A megjelenési forma (manifeszticid) szerint a kovetkez6 alkategoriakat
emlithetjiik: (a) kozponti idegrendszeri eredet(i bénulas, amely kiterjed-
het az egyik testfélre (hemiplégia), az alsé végtagokra (paraplégia), vagy
érintheti a végtagok mindegyikét (tetraplégia); (b) ataxia — a motoros
mintdzatok tervezésének és tjratervezésének, osszerendezésének nehéz-
sége; (c) diszkinetikus mintazat — a mozgasok szabalyozasanak, gatlasa-
nak, adaptiv iranyitdsanak korlatozottsaga, amely gyakran akaratlan (vé-
letlenszer(i) mozgasok megjelenését és az akaratlagos mozgasok kivitele-
zésének nehézségét eredményezi.

Gyodgypedagodgiai megkozelitésben a legrelevansabb szempont a
funkcionalitds szerinti osztdlyozds, amely segit meghatarozni azokat a terii-
leteket, amelyeken a személy a motoros érintettségébdl adddoan nehéz-
ségeket tapasztal. Ebben az esetben nem a kategoridkba sorolas lesz
hangsulyos, hanem annak a megallapitdsa, hogy a személy milyen mér-
ték(i tdmogatast igényel a helyvaltoztatas, onellatas, kommunikaci6 és
szocidlis tevékenységek terén. A gyogypedagogiai fejlesztések legfébb
célja a variabilitds és alkalmazkoddképesség novelése, vagyis olyan készségek
elsajatitasa, amelyeket a személy megfelel6 mindséggel tud kamatoztatni
annak érdekében, hogy a mindennapi helyzeteket, problémakat, kihiva-
sokat valtozatos és hatékony mdédon legyen képes megoldani. A mennyi-
ségi mutatok mellett rendkiviil fontos szerepet kap tehat a mindség, hi-
szen gyogypedagogiai szempontbol ez teszi lehetévé az onallosag (auto-
nomia) és a tdrsadalomba val6 beilleszkedés lehetdségeinek novelését.
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Az emlitett célok tobb terdpids megkozelités és modszer segitségével is
elérhetdek, mint amilyen példaul a M.A.E.S (Movement Analysis and Edu-
cation Strategies) megkozelités, a TSMT (Tervezett Szenzo-Motoros Tré-
ning), a Pet6-modszer, Bobath-modszer, Hidroterapia, Dévény-terapia stb.
Napjainkban a mozgasfejlesztést szolgalo megkozelitések széles tarhaza
all rendelkezésiinkre. Arra kell torekedniink, hogy megtalaljuk azt a mod-
szert, amely az adott személy igényeinek a legteljesebb mértékben megfe-
lel, amely az ¢ sziikségletei szerint alkalmazhato és azoknak a céloknak az
elérését szolgalja, amelyek valtozatosabba teszik képességstrukturajat, no-
velik alkalmazkodoképességét és fokozzak miikodésének mindségét.
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BARTA ANDREA

Kognitiv fejlodés és fejlesztés

Mit jelent a kognitiv fejlédés?

A kognitiv fejlddés magaba foglalja olyan kognitiv folyamatok és
képességek fejlodését, amelyek hozzajarulnak a kornyezetiinkben talal-
haté informaciok adaptiv modon torténd feldolgozasahoz és alkalmaza-
sdhoz. A kognitiv folyamatok kozé sorolhato az észlelés, figyelem, emlé-
kezet, kategorizacio, beszéd, gondolkodas, problémamegoldas, dontés-
hozatal stb. Ezen folyamatok fejlettségi szintje hatdssal van a gyerekek
érzelmi és szocialis fejlddésére is, mivel a belsd és kornyezeti ingerek fel-
dolgozasa a kognitiv folyamatokon keresztiil befolyasolja az érzelmi al-
lapotot, a szocidlis készségeket, a fizikai és a mentalis jollétet.

Az informaciodfeldolgozasi megkozelités alapjan a kornyezeti inge-
reket az észlelés folyamatdn keresztiil értelmezziik, majd a figyelem sze-
lektalja azokat a relevans ingereket, amelyek tovabbi feldolgozasra kertil-
nek a munkamemoridban, vagy rovid tavi memdridban. A révid tava
memoriabdl az ismétlés és aktiv ingerfeldolgozas folyamatai segitségével
az informadciok egy része tovabbitddik a hosszu tavit memdriaba. A hosz-
szu tavlih memoridban a kategorizacio segitségével szervezziik az infor-
macidkat mentdlis struktarakba, ugynevezett tudassémakba.

A beszéd a gondolatok és érzelmek kifejezésének, a kommunikacio
eszkoze, amely fejlddésével egyiitt fejlédik a gondolkodas is. A gondol-
kodas segitségével az informaciokat értelmezziik és oly modon szervez-
ziik, hogy sikeresen meg tudjuk oldani a mindennapi problémakat és az
alkalmazkodast minél inkabb eldsegitd, a fizikai és mentalis jollétet tdamo-
gatd dontéseket hozzunk.

A dontéshozatal azonban nem csak objektiv, tényszerti gondolko-
dasi stratégidkon és logikan alapszik, az érzelmek, a szubjektivitas, és a
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gyors dontéshozatalra valo torekvés is megjelenik. A dontéshozatal ket-
t6s kodolasi modelljének értelmében a dontéshozatali folyamat két par-
huzamos kognitiv rendszeren keresztiil valésul meg. A racionalis, anali-
tikus rendszer az informaciok, alternativak objektiv, logikai elemzéséért
felelds, mig az intuitiv, tapasztalati rendszer az automatikus, gyors don-
tésekhez jarul hozza, agynevezett heurisztikak (rovid és gyors dontési
stratégidk) alkalmazdsa révén. Az intuitiv rendszer mtikodését nem csak
objektiv tények, szabalyok, hanem az el6zetes tapasztalatok és az ezekkel
egylittjdro szubjektiv megitélések és érzelmek is befolyasoljak, ezaltal
tobb kognitiv, dontéshozatali hibahoz, igynevezett torzitashoz vezet az
intuitiv rendszer alkalmazasa, mint az analitikus rendszer, racionalis, lo-
gikus gondolkodas alkalmazasa. Az életkor el6rehaladtaval a racionalis,
logikus gondolkodasi folyamatok egyre fejlettebbé valnak, de hasonloan
a személyes tapasztalatok is gyarapodnak, igy mindkét rendszer parhu-
zamosan fejlédik.

Konstruktivista kognitiv fejlédéselmélet

Jean Piaget elmélete alapjan a kognitiv fejlédés kontstruktiv jellegi,
azaz a gyerek, majd a serdiil6 fokozatosan épiti fel a tudast, a kornyezeti
informaciok felhasznaldsa révén ij mentalis struktiarakat hoz létre, illetve
bdviti a mar meglévo tudasstruktarait, sémait. A gyerekek a meglévo tu-
dast Osszeegyeztetik a kornyezeti ingerekkel, a tudasstrukturat az 4j in-
gerekhez igazitjak, azaz el6zetes tudast felhasznaljak j helyzetekben. Ezt
a folyamatot asszimildciénak nevezziik. Amennyiben a meglévé séma,
mentalis tudasstruktira nem Osszeegyeztetheto az 1ij ingerrel, azaz a ko-
rabbi tudas nem alkalmazhaté az Gj helyzetben, az egyén megvaltoztatja
a sémat, a tudasstruktarat a kornyezeti ingereknek, a szituacionak meg-
felel6en, az akkomodaci6 folyamata révén.

Az elsé tarsasjaték tanuldsa soran a gyerek kibdvitheti, megvaltoz-
tathatja a jatékkal kapcsolatos mentdlis struktarajat az akkomodacid ré-
vén (amennyiben nem rendelkezik hasonlé el6zetes ismeretekkel, tapasz-
talattal a tarsasjaték, mint jatéktipus szabdlyaival kapcsolatban). Egy ko-
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vetkez0 tarsasjaték tanuldsa soran, az asszimilacio segitségével, felhasz-
nalhatja a korabban tanult tarsasjatékkal kapcsolatos eldzetes tudasat,
mentdlis struktardjat, ezt a sémat alkalmazva az 4j tarsasjaték tanulasa és
jatszasa kozben.

A sorba rendezés mentalis strukturajat a gyerek nem csak targyak
méret szerinti sorba rendezésére haszndalhatja, hanem az asszimildcio ré-
vén a kiilonbozd tevékenységek, feladatok hatarid6k szerinti sorba ren-
dezésére is. Maga a sorbarendezési képesség fejlodik az akkomodacid ré-
vén minden alkalommal, amikor 4j helyzetben torténik a felhasznélasa.
Tehat minden alkalommal, amikor 4j helyzetben alkalmazza az egyén a
tudasat az asszimilacidé mellett akkomodacio is torténik, mivel a mentalis
struktdra 4j ismerettel is boviil.

Piaget elméletét szakaszos fejlédéselméletnek is nevezhetjiik, mivel
megkozelitése szerint, az eltéré mentalis struktiardk, melyek mindségileg
kiilonbozodek, eltérd életszakaszokban alakulnak ki. Az egyes fejlédési
szakaszban megjelend strukturdk hozzajarulnak komplexebb mentalis
struktarak létrejottéhez a kovetkezd fejlédési szakaszban. Ennek értelmé-
ben a fejlodési szakaszok egymasra épiilnek, igy nem felcserélhetdek, egy
meghatarozott sorrendet kovetnek. A fejlédési szakaszok univerzalisak,
kulturafiiggetlenek, minden egyénnél megjelennek. Tehat ezen elmélet
alapjan a kornyezet szerepe kevésbé meghatarozo a kognitiv fejlodés
szempontjabol.

Négy kognitiv fejlédési szakaszt kiilonboztetett meg Piaget, ame-
lyek koziil az els6 a szenzomotoros szakasz, amely megkozelitdleg szii-
letéstdl kétéves korig tart. Ebben a szakaszban a gondolkodas még na-
gyon fejletlen, a csecsemdk nem képesek az ingerek mentdlis reprezenta-
lasara, igy tudatos emlékeket sem képesek kialakitani, igy a tanulas, a
mentdlis struktarak kialakitdsa a szenzoros és motoros tevékenységeken
alapul. A mentalis reprezentacio kialakitdsdnak a hidnya azt eredmé-
nyezi, hogy az adott kdrnyezeti inger, példaul targy, jelenlétének hianya-
ban a csecsemo elveszti az érdekl6dését. Amennyiben a targyat példaul
letakarjdk és a csecsemd nem latja, a csecsemd értelmezése szerint az
adott targy nem létezik, amely jelenség az tgynevezett targyallandosag
mentalis struktirdjanak hianyaval magyarazhato.

111



Kiilonleges vildg

A csecsemdk a kornyezeti ingerekre automatikus reflexekkel rea-
galnak, mint példaul a fogoreflexel, szoporeflexel. Az asszimilacid és az
akkomodacio folyamatain keresztiil ezek az automatikus reflexek id6ével
mentalis struktarakka alakulnak. A gyerek fokozatosan megtanulja a fo-
goreflex kontrollalasat azaltal, hogy a targyakat megfogja annak érdekeé-
ben, hogy kozelebb keriiljenek hozza és felfedezze azok fizikai tulajdon-
sagait. Két éves korig a targyakkal, kornyezeti ingerekkel torténd tevé-
kenységek révén, kialakul a mentalis reprezentalas képessége és a targy-
alland6sag mentalis strukttraja is, amely segitségével a gyerek megérti,
hogy a targyak és emberek akkor is léteznek, amikor éppen nem latha-
toak vagy érzékelhetbek.

A masodik kognitiv fejlédési szakaszt miiveletek el6tti szakasznak
nevezziik, amely koriilbeliil kettd és hat éves kor kozé tehet6. Ebben a sza-
kaszban a gyerekek a nyelv segitségével megtanuljak kifejezni gondolata-
ikat és érzelmeiket. A mentalis reprezentaciok segitségével kiilonbséget
tudnak tenni a mult, jelen és jovO kozott, azonositani tudjak az események
sorrendjét, azonban még nem képesek az tigynevezett reverzibilis, vissza-
fordithaté mentdlis miiveletek végzésére. Hasonldan, ebben az életkorban
az egyszempontu gondolkodas jellemzd, egy adott helyzetet vagy ingert
csak egy szempontbdl képesek elemezni, egyszerre csak egy tulajdonsagot
tudnak figyelembe venni. Amennyiben targyak csoportositasat kell elvé-
geznitik kiilonb6z6 szempontok egyiittes figyelembevétele altal, példaul
méret, szin és forma szerint, a feladatot a szempontok egymads utan torténd
figyelembevételével képesek megoldani, tehat egyiddben csak egy szem-
pontot tartanak szem el6tt, nem képesek egyszerre elemezni a targyakat
tobb tulajdonsag alapjan (példaul el6szor csoportositjak a targyakat méret
szerint, majd djra csoportositjadk ket szin szerint és harmadjara forma sze-
rint). Az egyszemponti gondolkodds abban is tetten érhetd, hogy a gyere-
kek nem tudnak kiilonbséget tenni a latszolagos és valédi mennyiségval-
tozas kozott. Amennyiben a legédarabokat egy kupacba rendezziik keve-
sebb legét észlelnek a gyerekek, mintha a legok nagyobb teriileten lenné-
nek elhelyezve, példaul szétszorva egy asztalon, annak ellenére, hogy a
legok szama megegyezik mindkét helyzetben.
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Az egyszemponti gondolkodas kovetkeztében a gyerekek masok
nézdpontjat sem képesek értelmezni, nem értik, nincsenek tudataban an-
nak, hogy masok masképp lathatjak, észlelhetik a kornyezetet, mint 8k, te-
hat azt hiszik, hogy mindenki ugyanugy észleli a vilagot, az eseményeket,
mindenki ugyantugy gondolkodik és érez, mint ahogyan 6k. Ezt a gondol-
kodast nevezziik egocentrikus, énkozpontii gondolkodasnak. Ezzel ma-
gyarazhatd példaul az is, hogy miért magatdl értet6dd a gyerekek szdmara,
hogy a sziileik tudjak mi torténik veliik, melyek a kedvenc jatékaik, kik a
jatszotarsaik az 6voddban, ahol valdjaban a sziil6k nincsenek jelen.

A harmadik kognitiv fejlédési szakasz a konkrét miiveleti szakasz,
amely kortilbeliil 6 és 11-12 éves kor kozott tart. Ebben a szakaszban a
gyerekek mar képesek a tobbszempontu gondolkodasra, egyszerre tobb
tulajdonsagot is képesek figyelembe venni a mentalis mtiveletek végzése
kozben, példaul a csoportositas esetén. Kiilonbséget tudnak tenni a 1at-
szat és a valdsag kozott, azdltal, hogy elsajatitjdk a megmaradas elvét,
mint mentdlis struktarat. Megértik, hogy a latszélag nagyobb teriileten
elhelyezett targyak nem feltétleniil jelentenek nagyobb mennyiséget
(mennyiségmegmaradas), hasonldan a minéségmegmaradast is elsajatit-
jak, amely altal megértik, hogy az anyagok atalakuldsa nem egyenld azok
megsemmisiilésével (példaul megértik, hogy a cukor a vizben nem t{inik
el, csak atalakul, elolvad). Ebben a szakaszban a gyerekek konkrét tar-
gyakkal, azok fizikai manipulalasaval képesek miiveleteket végezni, de
még nem alakult ki a targyak hidnyaban torténd mentalis miveletek vég-
zésének képessége.

A formalis mtiveleti szakasz a negyedik fejl6dési szakasz Piaget el-
meéletében, amely a serdiilokort oleli fel. Ebben a szakaszban konkrét tar-
gyak jelenléte nélkiil is képesek a serdiil6k mentalis miiveletek végzésére,
tehat kiakul az absztrakt, elméleti gondolkodas képessége. Az analitikus,
szisztematikus gondolkodas is ebben az életkorban fejlédik, amely soran
a serdiilok részleteiben elemzik a mindennapi eseményeket és sajat visel-
kedésiiket is. A logikai gondolkodas segitségével képesek mentalis kisér-
letek lebonyolitasara, kiillonbozd hipotézisek, feltételezések, alternativak,
a viselkedésformaik kovetkezményeinek elemzésére, tesztelésére. Az
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absztrakt gondolkodas révén azt is megeértik, hogy kiilonb6z6 szempon-
tokat, értelmezéseket, szabdlyokat, elveket, értékeket figyelembe véve
tobb igazsag is létezhet. Ebben az életkorban jellemz6 a szocialis normak,
szabalyok megkérddjelezése, eltérd szerepek kiprobalasa. A metakogni-
tiv folyamatok fejlédése révén, a serdiildk egyre gyakrabban elemzik és
értékelik sajat cselekedeteiket, képességeiket, érzelmeiket, alkalmazott
problémamegoldasi stratégiaikat.

Szociokulturalis fejlodéselmélet

Lev Vigotskij szociokulturalis fejlédéselmélete alapjan a kognitiv
fejlédést a szocialis kornyezet, a kultira hatarozza meg. Piaget elméleté-
vel szemben, amely alapjan a gyerek sajat maga fejleszti a mentalis struk-
tarait, Vigotszkij elmélete szerint a mentalis struktarak, sémak, a kornye-
zetben talalhato kulturdlis eszk6zok (példaul a nyelv) és a gyerek inter-
akcidja révén jonnek létre. A kulturalis eszk6zok aktiv jelenléte és alkal-
mazasa a kognitiv fejlédést szolgalja, ezek hidnya azonban a kognitiv ké-
pességek alacsony fejlettségi szintjéhez vezethet.

A gyerek kornyezetében taldlhato személyek, sziildk, testvérek, csa-
ladtagok, ovodai, iskolai kornyezet hozzajarulnak a gyerek kognitiv fej-
16déséhez, a mentalis struktiarak kialakulasahoz a szocialis interakciokon
keresztiil. A legkozelebbi fejlodési zona a gyerek aktudlis fejlettségi
szintje (amit egyediil képes megérteni vagy megoldani) és potencialis fej-
lettségi szintje (amit egy kompetens személy segitségével képes megér-
teni vagy megoldani) kozotti kiilonbség. A szocidlis kornyezet tagjai se-
gitségével éri el a gyerek a potencidlis fejlettségi szintet. A nagyobbik test-
vér meg tudja tanitani a kistestvérének, hogyan kell egy szerepjatékot jat-
szani, azaltal, hogy elmagyardzza neki, hogy kinek a szerepébe képzelje
bele magat, vagy kezdetben megmutatja neki, hogyan kell viselkedjen,
majd arra kéri a testvérét, utdnozza. Hasonldan a sziil6 vagy a tanitd meg
tudja tanitani a gyereknek a kivonast, mint mentalis miiveletet, konkrét
targyak fizikai manipuldlasa altal, példaul 4 felé vaghat egy almat, majd
megehetnek beldle 3 cikket és megszamolhatjak hany cikk maradt. Az 4;j
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készségek, mentalis strukturak, sémak létrejottének és megszilardulasa-
nak folyamatat a kognitiv rendszerben, amely a szocialis interakciokon
keresztiil megy végbe, internalizacionak nevezziik.

A kulttra, a tarsadalom nagymeértékben befolyasolja, hogy milyen
mentdlis struktirdkat sajatit el a gyerek. A nyugati tarsadalmakban az
oktatds f6 célja, hogy olyan ugynevezett 21. szazadi készségeket sajatit-
sanak el a gyerekek, amelyeket hasznositani tudnak a tanulményaik be-
fejezése utan a munkaerdpiacon, példaul digitdlis, kollaborativ, kommu-
nikdacios, kritikai gondolkodasi, kreativ készségeket. Mds tarsadalmak-
ban azonban mas készségek szolgaljak a hatékony alkalmazkodast, mint
példaul a mez6gazdasagi, vadaszati, halaszati, kereskedelmi vagy mas
mesterségekkel kapcsolatos készségek.

Kognitiv fejlesztés

A szociokulturdlis fejlédéselmélet alapjan a kognitiv folyamatok
fejleszthetdek azaltal, hogy kompetens személyek kozvetitik a tudast ab-
bol a célbdl, hogy elérjék a potencidlis fejlettségi szintet, azaz ezek a sze-
meélyek mediator szerepet toltenek be. Ezt a tipusu tanuldst medialt tanu-
lasnak nevezte el Reuven Feuerstein. Feuerstein kidolgozta a Tanulasi
Potencialt Fejleszt6 Modszert, amely a kognitiv folyamatok, a tanulasi
potencidl felmérését célozza meg gyerekek, serdiilok és felndttek koré-
ben. A felmért személyek elsdként segitséget kapnak a felmérd, medidtor
személytdl, majd egyediil kell megoldjak a feladatokat. A feladatok eltérd
kognitiv képességeket mérnek, melyek kozott fellelhetéek verbalis és
nem verbalis gyakorlatok, numerikus gondolkodast, analégias gondol-
kodast, téri képességeket, memoriastratégiat vizsgalo feladatok stb.

A kognitiv funkciok fejlesztésére Feuerstein kidolgozta az Instru-
mentdlis Javitd Programot, melynek célja nem csak egy-egy kiilonb6z6
kognitiv funkcio fejlesztése, hanem a kognitiv folyamatok, struktarak
globdlis megvaltoztatdsa, a problémamegoldasi készségek fejlesztése.
Megkozelitése alapjan, a kognitiv valtoztathatdsag az egyén 6nallo ké-
pessége, amely befolyasolja, hogy a kiilonb6z6 problémahelyzetekben
milyen mértékben képes a megfeleld alkalmazkodasra, sziikség esetén a
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sajat kognitiv folyamatok megvaltoztatasara vagy a kornyezeti ingerek-
nek valo sikeres megfelelésre. Tehat a modszer {6 célja, hogy a mediator
ravezesse az egyént arra, hogyan tud sikeresen alkalmazkodni, azaz ha-
tékonyan tanulni. Az iranyitott, medialt tanulasi tapasztalatot a gyerek,
serdiil6 vagy feln6tt internalizalja, amely kovetkeztében képessé valik az
Onirdnyitdsra, onmedidalasra.
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ORBAN REKA

Az olvasas, mint a kultura eszkoze
Az olvasdsi képesség fejlodése és fejlesztése

Az olvasas egy rendkiviil Osszetett folyamat, amely a vildg megis-
merésének és a mindennapi élet megélésének eldfeltételeként értelmez-
het6, tovabba a folyamatos tanulds biztositasanak is egyik alappillére.
Mindez azonban csak akkor valdsulhat meg, ha az olvasas szokassa valik,
olyan tevékenységgé, amely vonzo a szabadidd eltoltéséhez.

A beszéd hatarozza meg az emberiséget, mig az olvasas a civiliza-
cidt, és mégis a negyedik osztalyos gyerekek csak 36%-a olvas az életkor-
nak és az iskolai elvarasoknak megfeleld szinten. Az olvasas egy komp-
lex, tobbdimenzids folyamat, amelyet szamos kognitiv és nem-kognitiv
tényezd befolyasol, és ezek egyedi olvasasi profilokat eredményeznek a
gyerekeknél. A gyenge olvasasi képességnek tobbféle kovetkezménye le-
het, példaul szocidlis, érzelmi és viselkedési problémak, iskolai lemorzso-
l6das, fiatalkori btin6zés, illetve munkanélkiiliség felnttkorban.

A konyv legyen mindenkié, még ha az olvasas mddja, formadja, té-
maja vagy gyakorisaga kiilonbozik is. A szovegeket mindenki egyéni mo-
don dolgozza fel, képességeitdl és onbizalmatdl fiiggden. Az olvasas se-
bessége is egyénfiiggd; a gyors olvasas nem mindig a legjobb vagy leghe-
lyesebb modja az olvasasnak. Minden ember olvasd, még ha nem is gon-
dolja magat annak. Az olvasasi lehetdségeket befolyasolja a tarsadalmi
kornyezet és az egyéni hattér is. Fontos, hogy mindenki szdmara bizto-
sitva legyen a lehet&ség sajat konyvek birtoklasara, valamint azok meg-
vasarlasara vagy kolcsonzésére. Minden embernek sziiksége van valasz-
tasi lehet&ségre az olvasas terén is, ugyanakkor tdAmogatasra is — legyen
az egy beszélgetés a stilus kialakitdsarol vagy konyvajanlds. Az olvasas
nehézségi szintje kapcsan mindenkinek sziiksége van a komfortérzetre

119



Kiilonleges vildg

(példaul amikor tjraolvas), és kihivasokra is, hogy ezaltal fejlédjon a szo-
vegértése, gazdagodjon az élete és tamogassa tanulasat.

Az olvasas, mint tarsadalmi gyakorlat, a mindennapi élet szerves
része. Hatassal van az iskolazottsag szintjére, az életmindségre, a tarsa-
dalmi részvételre és az életlehetoségekre is.

Az olvasasi képesség fejléddése

Két {6 tényezdbdl 4ll: a dekodolasbdl, amely automatizalodik leg-
késébb négy éven beliil, és a szovegértésbdl, amely folyamatosan fejlédik.
A leirt szavak felismerését tamogatja a megfelel6 folyékony olvasas, az
optimalis motivacid, valamint tobb alapveté képesség megléte is, mint
példaul a fonématudatossag, az abécé elveinek ismerete, dekodolas, sza-
vak elemzése és a szokincs.

A szoveg tudatositdsa mar joval azel6tt elkezdddik, hogy a gyerek
megtanulna olvasni. A kezdeti szakaszban a gyermek helyesen tajolja a
konyvet és felismeri a boritot. A kéziigyesség jelentdsen fejlédik koriilbe-
lill egyéves korra, ekkor a gyerek mar onként elenged targyakat, kiilon
tudja mozgatni a mutatoujjat, megjelenik a gesztusokkal torténd kommu-
nikacio. Késébb mar meg tudja kiilonboztetni a nyomtatott szoveget a
képektd], tudja, hol kezdbédik az oldal szovege, felismeri az olvasas ira-
nyat, 0sszehangolja az auditiv- és vizualis jeleket (mutatja az olvasott
szot), érzékeli a szavak, mondatok hatarait, majd felismeri a szavak, han-
gok sorrendjét és a hibakat is.

Az alsé tagozatban az olvas6 nagymértékben tamaszkodik a kon-
textusra, igy kompenzalja a hidnyossagokat. Az 5-7. osztalyos korban
azonban a tudomanyos szovegek tul magas elvarasokat tdmasztanak a
megértés és informacidgyjtés tekintetében. A szoveg és a kontextus in-
tegraciojabdl sziiletik meg a szovegértés. Az alapismeretek elShivasa
nem elegend{ — elengedhetetlen a specifikus fogalmak elsajatitasa is.

A szdvegértés problémamegoldast jelent az olvasas soran. Harom
folyamatot foglal magaba: a 1ényeg kiemelése, az Gtletek 6sszekapcsolasa
és az Osszefliggd kép kialakitasa a szovegrdl. A konnyli megértéshez a
szovegben taldlhato szavak 98%-nak ismerete sziikséges (azaz legfeljebb
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1-2 ismeretlen sz6 bekezdésenként). Az irott nyelv gazdagabb szokészle-
tet hasznal, ezért fontos biztositani, hogy az olvasok a ritkabban hasznalt
szavakat is ismerjék.

Ha az olvasas kellemes tevékenység, a hozza valé hozzaallas is po-
zitiv lesz, a gyermek gyakrabban olvas, igy az olvasasi kompetenciaja is
megerdsodik, a lexikai reprezentacio gazdagodik, és hattértudasa is bo-
viil. Azok, akik gazdag szokinccsel rendelkeznek és jol olvasnak, egyre
tobbet olvasnak, igy olvasasi képességiik és szokincsiik tovabb fejlédik.

Az olvasas fejlesztése

A sziilokkel vald kozos olvasas elGsegiti a késdbbi beszélgetéseket
az olvasottakrdl, megalapozza a nyelvi struktarakat, szokincset, szinta-
xist, a szoveg felépitésének és fogalmainak megértését. Fejlodnek a be-
szélt nyelv és az olvasott szoveg kozti kapcsolatok, valamint n6 az érdek-
16dés a metanyelvi tényezdk irant.

A szovegértési zavarokkal kiizd6 serdiil6k nehezen érzékelik az
Osszefliggéseket, nehezen kapcsoljak 0ssze a szoveg kiilonbozo részeit,
illetve nehézséget jelent szdmukra az informaciok beépitése a hattértu-
dasba a szoveg megértése érdekében. A szovegértés fejlesztését célzo be-
avatkozasok rendkiviil hatékonyak az olvasasi nehézségekkel kiizd6 7-
12. osztalyos tanulok esetében.

A hatékony stratégiak koziil kiemelhetdek a kovetkezok:

— Kedvezd kornyezet és napi rutin kialakitasa (a zavard tényezok ki-
zarasa, kilon tér és ido biztositasa az olvasasra);

— A motivacio fejlesztése az olvasas irant;

— Megfeleld viselkedés kialakitdsa olvasas kozben (jol meghatarozott
jutalmazasi rendszer);

— Az aktiv részvétel 6sztonzése az olvasas soran — a sziild kérdéseket
tehet fel, amelyekre a gyermek képek segitségével vagy anélkiil
valaszol. A sziil6 beszélgethet is a gyermekkel olvasas kozben, és
probalhatja novelni az olvasasra szant id6t.

A hatékony beavatkozasok lehetnek fonetikai alaptiak vagy mul-
tiszenzorosak, de ujabban alkalmaznak teljes nyelvi programokat is

121



Kiilonleges vildg

(nyelvhasznalat, kontextudlis kulcsok, szavak globalis olvasasa), ezek
célja a 80%-o0s pontossag elérése az eldzetes szovegfeldolgozas utan. A
beavatkozasok hatékonysaga kozott nincs szignifikans kiilonbség, ha a
verbalis IQ, a szociookonomiai statusz és az etnikum kontrollalva van.

Magyar nyelvteriileten Meixner Ildiko diszlexia prevencios és re-
edukacids mddszere az egyik leghatékonyabb olvasds és irdstanitasi
modszer specialis igényt kisiskoldsok szamara.

Az olvasas- iras elsajatitdsanak alapja a bet(i képe, a hang alakja és
a hangot létrehoz6 beszédmotoros tevékenység kozott 1étrejové harmas
asszociacio. A gyermek percepcios bazisaban barmelyiknek a harom ko-
ziil fel kell tudnia idézni a masik kett6t.

A magyar hangzok/betlik felcserélési lehetdségei esélyei nagyok,
ezért a modszer figyelembe veszi a Ranschburg féle homogén gatlast (a
hasonlé bettiket nem tanitja egymas utan).

A modszer a szétagolo olvasast részesiti elényben, igazodva ahhoz,
hogy a kezdd olvasdk a kisebb egységeket képesek atlatni. Apro 1épések-
ben haladnak munkaltato, cselekedteté médon.

A prevencio része az is, hogy a tényleges hangutanzason alapuld
betGitanulast egy képességfejlesztd szakasz el6zi meg, majd végigkiséri
az olvasastanulds egész folyamatat.

Két tanév alatt torténik a teljes bet(itanitas. Mas szint bettGkartya-
kon jelennek meg a maganhangzok és a massalhangzdk is. A massal-
hangzos kartydkon beliil mas szinnel dbrazolja a zongés és zongétlen
hangokat. A bettiformat lehet tarsitani, amihez gyermek akarja (szabad
asszociacio). Rengeteg jatékot iktat be a hangokkal, melyek a fonoldgiai
tudatossagot fejlesztik (hangazonositas, kihallas, differencialas).

Az 6sszeolvasas magas elvonatkoztatasi képességet kivan. Az sz-
szeolvasas azon mulik, hogy a gyermek olyan gyorsan ismerje fel a szo-
tag bettiit, hogy egyiddben legyenek a tudataban illetve, hogy a beszéd-
szervek megtalaljak az atvezeté mozgassort az elsé hang képzési helyétdl
a masodik hang képzési helyére.

El6szor csak maganhangzdval kezd4dé szotagsorokat olvastatunk,
joval késobb kell elkezdeni a massalhangzdkkal kezddddeket. Célszerti
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figyelemmel kisérni a szotagok olvasasi idejét- akkor valt ugyanis egysé-
gessé a gyerek szamara a szotag, ha ugyanannyi idd alatt olvas el egy
szotagot, mint amennyi id6 alatt egy bet(it. Betiikiraké hasznalataval,
szotagkartyakkal, képek alkalmazasaval lehet valtozatosabba tenni a két
bet(i 6sszeolvasasanak idGszakat.

A szavak olvasasdnak megtanuldsa szotipusok szerint torténik.
Szotipusnak az azonos bels6 struktiraju szavakat nevezziik. A gyerekkel
egy adott sz6tipus gyakorlasakor szésorozatokat olvastatunk. Igy analé-
gia segitségével megtanuljdk az adott sztipus analizalasat, illetve a sziik-
séges artikuldcids mozgassor koordinalasat, a sz6 ritmusanak reprodu-
kalasat. Ujabb kiilfoldi vizsgalatok igazoljak a szétipusok szerinti olvas-
tatas helyességét: sok hasonlo felépitésii sz6 olvastatasa erds transzferha-
tast gyakorol tovabbi hasonld szavak olvasasara.

A mondatok olvasasat, akkor kezdjiik el, ha a gyerek mar konnye-
dén atlat harom bet(ibdl allé szavakat. Figyeljiink arra, hogy a gyerekek-
kel érzékeltessiik a szohatdrokat (példaul: mas szinekkel irni a szavakat).

A szovegek legyenek egyszer(i, vidam torténetek. A szavak eleinte
legyenek benne a tanuldk passziv szokincsében, a késdbbiekben arra kell
torekedni, hogy az olvasas a szokincsbdvités eszkoze legyen. Szévegolva-
saskor van a legtobb lehetdségiink arra, hogy a szobeli kifejezOkészséget
fejlessziik. A tartalom elmonddsa, a mese dramatizaldsa, a mondatalkota-
sok, a képrdl valé mesélés hatékonyak a verbalis készség fejlesztésében.

A gyermek néhdnyszor elolvas egy rovid bekezdést, ezzel novel-
het6 a gyermek motivaciodja is. Az ismétlés soran egyre folyékonyabban
olvas és egyre jobban megérti az olvasottakat.

Ha a tanar azonnal vagy néhdny masodperc késéssel felhivja a fi-
gyelmet a hibakra, javul a hangos olvasas pontossaga. A késleltetett javi-
tas azonban lehetdséget ad, és megnoveli az onkorrekcidk szamat. Ebben
az esetben is hatékonyabba valik a hangos olvasas.

“Az olvasas menekiilési utvonalakat alakit ki a gyermek életében.
Parhuzamos valdsagok jonnek létre, melyekbe van atjaras a koznapi élet-
bdl. Ott elégtételt lehet venni a sérelmekért, ki lehet probalni a vagyak
megvalosulasat. A képzelet is tornazik, és foként elképesztd kaland az
egész.” -Lackfi Janos
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RADVANYI KATALIN

A sziilok, mint érdekvédok

A sziil6i én-hatékonysag szerepe az atlagos fejlédést
gyermekek fejlesztésében

Atlagos fejlédésti gyermek sziiletése esetén a sziil6k kisebb szoron-
gassal teli id6szakokat kivéve tobbé-kevésbé magabiztosnak érzik magu-
kat abban, hogy rendelkeznek azokkal a képességekkel, amik lehetové
teszik, hogy megkiizdjenek a gyermekkel kapcsolatos problémakkal, igy
olyan mdédon képesek hatéast gyakorolni az eseményekre, hogy azzal
gyermekiik fejlddését eldémozditsak. A sziiléknek ezt a meggybzodését
észlelt sziil6i kompetencidnak, vagy sziildi hatékonysignak nevezi a szak-
irodalom. Ez a biztonsagérzet a gyermekek sziiletési sorrendjével valto-
zik, az elsdé gyermeknél még gyengébb, tobbet szoronganak a sziildk,
hogy vajon mindent jol csindlnak-e, a masodik és a harmadik gyermeknél
mar magabiztosabbak. Az els6 gyermeknél a fiirdetés el6készitett, tobben
is jelen vannak a csaladbdl, a nagymama segit, homérével mérik a fiird6-
viz hOmérsékletét, a masodik gyermeknél mar az édesanya a konyokével
nézi meg, j0-e a fiirdéviz és megfiirdeti a picit.

A sziil6i kompetencia az a hataskor, amiben a gyermeket illetéen a
sziil6 joga és kotelessége dontést hozni és feleldsséget vallalni. Anyaként
az els6 gyermekes és a tizgyermekes édesanya egyforman kompetens a
sajat gyermekét illetéen. Anyaként a “felkésziilt” és a “felkésziiletlen” anya
szintén egyformdn kompetens a sajit gyermekét illeten.

Akik hatékonynak érzik magukat, kompetens sziiléként jobb men-
talis egészségnek orvendenek. Az észlelt sziil6i hatékonysag hatdssal van
a sziil6i bevonddasra, a sziil6-gyermek interakciok mindségére és hatds-
sal van a gyermek betegségéhez valo alkalmazkodésara is. Krénikus be-
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teg gyermekeknél vizsgaltak a sziiloi hatékonysagot, negativ Osszefiig-
gést mutattak ki a sziildi stresszel, valamint a sziil6 szorongasos és dep-
ressziv tiineteivel, vagyis ilyen helyzetekben is minél magasabb szint(i a
sziil6i hatékonysag, annal kevésbé szorong és depressziv a sziild. A sajdt
magunkban €élo idedlis sziil6 pont az altalunk elképzelt idealis gyermeket tudnad a
legharmonikusabban nevelni.

A sziil6i én-hatékonysag jellemzdi eltér fejlédést
gyermek sziiletése esetén

Eltéro fejlodésti gyermek sziiletése esetén a sziilok gyakran szem-
bestiilnek azzal, hogy nem a megszokott modon kell gondjat viselniiik a
gyermekiiknek. Az 4j kovetelmények megrenditik a sziilok kompeten-
ciaérzését, a csokkent kompetenciaérzés pedig negativ érzelmi allapoto-
kat generdlhat, ami sziil6i szorongashoz vezet.

A sziil6i kompetenciaérzésre negativan hat az az iddszak, amig a
gyermek eltéro fejlédésének oka nem tisztazodik. Ebben a szakaszban a
gyermek viselkedésének eltérése az atlagostdl egyre nyilvanvaldbba va-
lik, a sziil6 bizonytalan lesz, mit tehet és mit nem, sokszor magat hibaz-
tatja. A rossz helyzetet sulyosbithatja a kornyezet negativ attitidje, eset-
leg az anya hibaztatasa, a felhivd jelek ignoralésa.

Neheziti a helyzetet az egészségiligyben dolgozo6 szakemberek kom-
munikacidja. Erdekes médon az informéciok akkor is rendkiviil megter-
heldek a sziil6k szamara, ha a helyzetet pozitiv szinben tiintetik fel, fél-
retolva a nyilvanvalo6 gyanut.

A gyermek novekedésével szamtalan esetben fordul eld, hogy kinos
helyzetbe keriilnek a sziildk, a tarsadalmi elfogadas hidnya, az empatia
hidnya, a negativ diszkriminacio jeleinél kirekesztettséget élnek meg. Ez
a negativ diszkrimindci6 az egész csalddot érintheti, beleértve az eltérd
fejlédést gyermek testvéreit is. A sziil6i érdekvédelemmel tehat nem csu-
pan a sajat mentdlhigiénéjiik érdekében vagy a gyermekiik miatt sziiksé-
ges foglalkozni, hanem a tobbi csalddtag érdekében is.
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Erdekvédelem: mikor?

a) Még mieldtt megsziiletik:

Sziil6i beszamoldk alapjan ismert, hogy amennyiben az intrauterin
szlirésnél felmeriil a magzat eltérd fejlédésének gyantja, 4ltalaban az or-
vos kozli a felmeriil6 gyanat (ami kordntsem 100%-os), aki a kidolgozott
,Diagnoziskozlési protokoll” eldirdsait sokszor nehezen tudja betartani
anndl az egyszer(i oknadl fogva, mert nem rendelkezik azokkal az ismere-
tekkel, amiknek birtokaban a sziilokben felmeriild kérdéseket objektiven
meg tudna valaszolni. Tobbnyire a lehetséges egészségiigyi problémakat
vazoljak fel, a pozitiv lehetdségek ecsetelése nélkiil. A sziiloknek joga
lenne teljes kortien informalddni ahhoz, hogy a gyermek életben mara-
dasat el tudjak donteni. Sajndlatos, hogy ez a ,védekezd protokoll” az
esetek dontd tobbségében a sziilOkre negativ hatast gyakorol, ily médon
sériil az objektiv dontéshez vald joguk.

Ebben az idészakban fordulhat el6, hogy ha a sziil6k mégis vallal-
jak a gyermeket, az egészségiigyi személyzet negativan viszonyul hozza-
juk, ami verbalis és nonverbalis jelzésekben is megnyilvanulhat.

Erdekvédelem: A sziild sajat dontését segité informaciokhoz vald
hozzajutas elérése (pl. Magyarorszagon a Down-dada szolgalaton ke-
resztiil).

b) Sziiletés utdin kozvetleniil:

Sziiletésnél, ha azonnal lathato az eltérés, még a sziilészeten az
egészségligyi szakemberek azonnal észreveszik azt. Az esetek dontd
tobbségében a sziilok kellé informacidt kapnak a tovabbi teend6krdl,
ilyen pl. ha ajak- és/vagy szdjpadhasadékkal sziiletik egy gyermek. A
Down-szindrdma gyanuja is gyorsan felmertil a 1athato jelek miatt, még
akkor is, ha az intrauterin életben nem vizsgaltak. Ebben az esetben fur-
csa, hogy vannak olyan esetek, amikor csak néhdny hetes korban kiildik
kromoszoma vizsgalatra a gyermeket.

Tobb olyan szindréma van, amit sziiletéskor csak a nagyon gyakor-
lott sziilész-ndgydgyasz, illetve gyermekorvos fedez fel. Ilyen a Williams-
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szindréma, vagy mas, igen ritka eltérés. Altalaban a sziil6k mér ilyen ese-
tekben is észreveszik, hogy valami , nincs rendben”, sokszor mégis hosz-
szu utat kell bejarniuk, mig a gyermek diagnozisara fény dertil (vagy ki-
zarjak az eltéro fejodést).

Erdekvédelem: A sziil§ gyantja esetén foglalkozzanak azzal és ne
probaljak megnyugtatni a ,,majd kindvi” mondattal. Léteznek olyan ki-
advanyok, amik a tennivaldkat és lehetdségeket foglaljak 6ssze ebben az
els6 iddszakban, kérjék ezek elérhetdségét.

¢) Kisgyermekkori intervencio idején

A gyermek atlagostol eltéro fejlédése a legsikeresebben akkor kor-
rigalhato, ha minél korabban elkezdddik a sériilés specifikus fejlesztés
szakemberek altal. A kisgyermekkori intervencié (korabbi nevén: korai
fejlesztés) azokndl a babdknal is indokolt lehet, ahol sem a méhen beliili
fejlédés, sem a perinatalis, vagyis sziiletés alatt/kdzben észlelt problémak
nem indokoljak azt, mégis tgy tlnik, a baba fejlédése jo iranyba halad
ezzel a segitséggel.

Gondoljunk arra, hogy teljesen jol fejl6d6 kicsiknek is jot tesz a ba-
bamasszazs, a babatszas, a ringatas.

Erdekvédelem: Amennyiben valamilyen teriileten felmeriil a sziil6
gyanuja, hogy a kicsinek segitségre lenne sziiksége (mozgasfejlodés, szo-
pasi nehézség, irritabilis csecsemd stb.), ezt a sziild jelezze a gyermekor-
vos felé. Megnyugtatd valasz esetén is foglalkozzanak a sziilék a gyer-
mekkel, ringassak, énekeljenek hozza, kommunikaljanak vele. Figyeljék
tovabb a baba fejlddését, ha nem érzékelik a pozitiv valtozast, kérjék a
baba szakértdi bizottsagi vizsgalatat, beutaldsat a korai intervencioba. Eb-
ben a korai idészakban fontos lenne, hogy a sziil6k sajat mentalhigiénés
tamogatasuk érdekében bekapcsolddhassanak egy sziilécsoportba.

Amennyiben nincs szervezett, pszichologus vezette csoport, a szii-
16k 6nszervezddd csoportjai is igen hatékonyak tudnak lenni, kiilondsen,
ha alkalmanként meghivnak egy-egy szakembert, akivel elbeszélgethet-
nek adott problémakrdl és aki informacidkkal lathatja el Oket.
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d) Intézményes elldtds: bolcséde — 6voda — iskola

Az édesanya sok esetben szeretne visszamenni dolgozni. Ennek le-
het oka karrierépités, de egyszer(ien anyagi okok miatt is torténhet. Atla-
gos fejlodésii csecsemo esetén egy éves kortol javasolhato a kicsi bolesd-
dei ellatasa, de akkor sem napi nyolc 6ran keresztiil. Ha mégis sziikséges
az atipikus fejlédésii csecsemd bolcsddei gondozasa, a sziildk koriiltekin-
téen valasszanak intézményt. Fontos, hogy a koragyermekkori interven-
cidban parhuzamosan akkor is részesiiljon a gyermek, ha bolcsédébe jar,
a kisgyermekneveldk, gondozéndk legyenek tisztaban a specialis igény
jellegével és annak megfelelGen foglalkozzanak a kicsivel.

Manapsag egyre tobb integral6 intézményt lehet talalni, ez az dvo-
dakra is jellemz6. Ha egy mod van ra, a bolcsédés illetve dvodaskoru kis-
gyermekkel ne kelljen naponta sok id6t eltolteni az utazassal, ez farasztd
mindenki szamara. A helyi bolcsédékben teljes integracioban, részleges
integracioban vagy kiilon csoportban is lehetnek a gyerekek, sériilésiik
sulyossaganak megfelelGen.

Erdekvédelem: Amennyiben nem kapnak a sziil8k kell6 mennyiségti
informaciot az elérhetd szolgaltatasokrol, sajat maguknak kell utanajarni,
hogy milyen lehetdségek vannak, esetenként a helyi bolcs6dét, dvodat
felkereshetik igényeikkel.

e) Intézményes elldtds: iskola, szakképzés

Abban az esetben, ha a gyermek mozgassériilt, vagy érzékszervi za-
varokkal kiizd, Az altalanos iskola a legtobb esetben targyi berendezé-
sekkel tudja kompenzalni a hianyzé képességeket. Lehet ez rampa, spe-
cialis taneszk6zok, magno, hallokésziilék stb., a stilyosabb esetekben sze-
mélyi tdmogatds is fontos lenne pl. jelnyelvi tolmacs. A siket gyermekek
jol meg tudnak tanulni szajrdl olvasni, ilyenkor az iiltetés (els6 asztalhoz)
és a pedagdgus figyelme athidalhatja a problémat. Beszédhibas gyerme-
kek logopédiai ellatasat utazéd gydgypedagogussal meg lehet szervezni.

Mas a helyzet intellektudlis képességzavarok, vagy autizmus ese-
tén. Amennyiben enyhe foku az eltérés, alternativ pedagogiai modszerek
(csoportbontas, kooperativ tanitas) segitségével a gyermek integracidja
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megvalosithato. Sulyosabb esetekben az oktatas olyan specialis modsze-
reket igényel, ami az egyiitt-tanitdst megneheziti vagy lehetetlenné teszi.
Ilyen esetekben a szakértdi vélemény mindig javasol olyan iskolatipust,
ellatasi format, ami a tanul6 szamara a legidealisabb. A lehetséges hely-
szineket is megjelolik.

Erdekvédelem: Ragaszkodhatnak a sziilk a teljeskort informacio-
adashoz. Meglatogathatjak a javasolt intézményt, kérhetnek felvilagosi-
tast az ottani lehet6ségekrodl. Az iskolai fejlesztés soran rendszeresen kér-
hetnek informaciét gyermekiik fejlédésérdl, azokrol a specidlis feladatok-
rol, amikkel otthon gyakorolhatjak a feladatokat, fejleszthetik gyermekii-
ket. Fontos, hogy a gydgy/pedagogussal Gszinte, jo viszonyt apoljanak,
gyakran kapjanak kommunikacios lehetoségeket.

A szakképzésben a gyermek specialis fejlodését figyelembe vevd
munkafolyamatokat tanuljon, amit a késébbiek sordn az egyéni életben
hasznositani tud majd.

A serdiil6kor eltérd fejlédésti fiataloknal is magaval hozza a serdii-
18kori problémadkat. Ebben az iddszakban kiemelt jelentéséggel bir a szii-
18k és a képzésben résztvevd szakemberek egylittmtikodése, a fiatal én-
képének megerdsitése, az onalldsagra és onérvényesitésre nevelés.

f) Felnéttkor

Sziilokkel beszélgetve mindig eljon az a kérdés, ami nyugtalanitja
Oket: mi lesz a gyermekiikkel, ha 6k mar nem lesznek. Fontos szempont,
hogy a testvérekre ne haruljon olyan feleldsség és kényszerti elfoglaltsag,
ami a magdra maradt eltéro fejlédésti személy ellatasaval rajuk harulna.
Taldn az egész ellatorendszer legneuralgikusabb pontja a felnéttellatas.
Nem pusztan azért, mert kevés hely, illetve munka lenne a fogyatékos
emberek szdmadra, hanem azért is, mert a meglévd intézményekben sok
esetben nem tudnak a bentlakdk szamara megfeleld életmindséget bizto-
sitd ellatast nyujtani.

A nagy létszamu bentlakasos intézmények kivaltasanak folyamata,
amelynek soran kis 1étszamu lakootthonokba koltoztetik a lakokat igen
humanus folyamat, de nem csupan anyagilag jelenthet problémat, hanem
a kordbban adott esetben évtizedekig egy helyben laké embereket meg
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kell tanitani az 4j életformara. E nélkiil a kitagolas kényszer lesz és nem
orvendetes folyamat.

Erdekvédelem: Ha lehetséges, a sziil6k (és mas csaladtagok) lakdhe-
lyéhez kozel kell kérni az érintett személy elhelyezését, hogy ne valjon
lehetetlenné a kapcsolattartas, tinnepek egyiitt toltése, egymas meglato-
gatdsa.

Erdekvédelem: miért van sziikség foglalkozni a témaval?

A sziil6k eltérd fejlédést gyermek sziiletése esetén szamtalan ne-
hézséggel kell, hogy szembenézzenek, amik egy része fizikai jellegi (a
gyermek ellatasa, kisérése), mas résziik pszichés jellegli. A kettd nem va-
laszthato el egymastol. A gyermek fogyatékossaganak ténye gyaszfolya-
matot indit el a sziilokben, a gyasz feldolgozasa nélkiil igen nehezen tud-
jak ebben a helyzetben megfelelden teljesiteni az elvarasokat.

A gyaszfolyamat allomasai kozott vannak olyan érzelmi hulldmok,
amik nagy megterhelést jelentenek, feldolgozasuk egyediil, segitség nélkiil
szinte lehetetlen. A sziil6k informaciokat kell, hogy kapjanak arrol, hogy
amit éreznek, az jogos, beszélhetnek rdla, nem kell szégyenkezni miatta.

A gyaszfolyamat egyik szintjén a sziil6k nagyon erdsen élik meg a
veszteség élményét, a tehetetlenség frusztracidjat. Ezen a szinten gyakran
erdszakos, sOt, agressziv lehet a viselkedésiik, nehezen mtikddnek a kont-
roll funkcidk. Jollehet kiils6leg mindig a gyermekiik érdekvédelmére hi-
vatkoznak (valljuk be, idénként teljesen jogosan), sulyos negativ meg-
nyilvanuldsaik hatterében a felgyiilemlett frusztracio, a vilaggal kapcso-
latos tiltakozas all. Ez ilyenkor nem a gyermek érdekvédelme, hanem a
sziil6 én-védelme, amit a szakember kell, hogy megfeleléen kezeljen. Ez
az allapot nem karosithatja a kapcsolatukat, tiirelemmel és a helyzet szak-
mai atlatasaval jo, ha kitér a konfrontacié eldl.

Abban az esetben, ha a sziil6k nem kapnak megfelel6 mentalhigié-
nés segitséget, folyamatosan falakba iitkdznek és tanacstalannd valnak,
gyakori, hogy kialakul naluk az agynevezett ,tanult tehetetlenség”. Ezt
a fogalmat a pszichologia az allati viselkedés megfigyelésébdl vette at, és
lényege, hogy ha egy személy a folyamatos kudarcélmények soran
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frusztralodik, gy érzi, nem lehetséges ezek eldl a hatasok el6l mene-
kiilni, tovabbra mar nem is probalkozik és az iranyaba megjelen6 segit6
attitidot is visszautasitja. Ez a kiégett helyzet nem csupan a kornyezettel
kapcsolatos viselkedésére lesz hatassal, hanem jelent6sen negativan be-
folyasolhatja a gyermek fejlesztését, fejlodését is.

Osszefoglalas

A gybgypedagogiai fejlesztés soran a szakembernek nem elégséges
csak arra figyelni, hogy egy adott személy vagy csoport képességeit el6-
revigye, mert ez onmagaban nem elégséges és nagy valoszintiséggel si-
kertelen lesz.

Mindenképp figyelni kell azokra a személyekre, akik a gyermeknél
a legnagyobb jelentdséggel birnak, 6k pedig altalaban a referenciaszemé-
lyek, a sziilok. Az egylittmkodés alapja a kolcsonds bizalom és az
Oszinte kommunikacid. Jo, ha mar a kezdetektdl biztositjak a sziilket ab-
ban, hogy nem pusztan joguk az, hogy a gyermekeik és a sajat érdekeikért
kialljanak, hanem ezzel segitik is a tobbi szakembert, hogy minél hatéko-
nyabban fejleszthessék gyermekiiket.
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BATIZ ENIKO

Coping és adaptacios mechanizmusok
a csaladban

A csaladi élet, bar az érzelmi biztonsag és a tarsas fejlddés elsddleges
forrasa, folyamatos stresszoroknak és valsagoknak valo kitettség is jellemzi.
A stressz eredhet kiils6é nyomasbol — anyagi megterhelésbdl, tarsadalmi el-
varasokbol, betegségbdl — vagy belsd csaladi dinamikakbol, példaul kom-
munikdcios problémakbodl vagy szerepkonfliktusokbdl. A pszichologidban
a megkiizdés és az alkalmazkodas azokat a folyamatokat jelenti, amelyek
révén a személyek és csoportok reagdlnak a stresszre, megprobalva helyre-
allitani az egyensulyt és megdrizni a pszichologiai jolétet.

A stressz természetes és elkeriilhetetlen reakci6 az élet kovetelmé-
nyeire. A stressz el8szor harcra késztet, de ahogy fogy az energiank,
egyre jobban feler6sodik a szorongas. Ez nem idéz el6 valtozast, nem szii-
letik megoldas, egyre reménytelenebbnek tlinik a kiizdelem, esélytelen a
menekiilés. Megjelenik a tanult tehetetlenség érzése, ami hovatovabb a
depresszid és egyéb betegségek megjelenéséhez vezethet.

A stressz nem eredendden negativ; inkabb karossa valik akkor, ami-
kor a személyek vagy a csaladok nem rendelkeznek megfelel6 megkiiz-
dési (coping) mechanizmusokkal. A megkiizdési stratégiak alapvetd esz-
ko6zok a kornyezethez és az dllanddan valtozo vilaghoz valé alkalmazko-
dashoz. A csalad, mint a legalapvetdbb szocializacios kornyezet, kulcs-
szerepet jatszik abban, ahogyan a tagjai felismerik, értelmezik és kezelik
a stresszt, hogyan mtikddnek a megkiizdési és adaptacidos mechanizmu-
sok a csaladokon beliil, milyen tipust megkiizdési stratégidk léteznek, és
hogyan jarulnak hozza ezek a folyamatok a pszichologiai rugalmassag-
hoz (reziliencidhoz) és a fejlédéshez.

139



Kiilonleges vildg

Megkiizdés és alkalmazkodas

A megkiizdés a személyek és csoportok altal a stresszes helyzetek
kezelésére hasznalt kognitiv és viselkedési erdfeszitésként hatarozhato
meg. A megkiizdés az a folyamat, amikor a személy mozgdsitja a tartalé-
kait, erdfeszitéseket tesz a gondolkodasban és viselkedésben a stresszes
helyzet megolddsara vagy annak elviselésére. A coping folyamataban 4j
készégeket sajatithatunk el, Gj tudasra is szert tehetiink, Gj kapcsolatokat
épithetiink, ezdltal jelentds mértékben hozzajarulhat a fejlédésiinkhoz. A
megkiizdési folyamat magaba foglalja az értékelést — a stresszor jelento-
ségének felmérését — és a cselekvést — a stressz csokkentésére vagy elvi-
selésére szolgald megfeleld stratégiak kivalasztasat.

A megkiizdésnek altaldban harom f6 tipusat kiilonboztetjiik meg: a
problémafdkuszt, az érzelemfokuszu és az elkeriilé (maladaptiv) meg-
kiizdést. Ezek lehetnek adaptivak (segitik a pszichés jollétet), vagy artal-
masak (maladaptivek). El6fordulhat, hogy a stratégidk koziil egyik sem
jobb vagy rosszabb. A valasztott stratégia fligg a személytdl, a helyzettdl:
kinek mikor, mire van lehet6sége és mit érdemes elGtérbe helyezni.

Az adaptiv stratégiak kozé tartozik:

— Problémamegold6 stratégia: A fenyegetettség forrasanak
kozvetlen kezelése, példaul a probléma megvaltoztatasaval vagy
elharitasaval.

— Tamaszkeresés: Segitség kérése masoktol, csaladtagoktol, baratok-
tdl, csaladtol vagy szakemberektdl a helyzet megoldasahoz.

— Fesziiltségkontroll: A bels6 egyensuly meg0Orzése a stresszes
helyzetben, példaul relaxacios technikdkkal, meditaciéval vagy
hobbi végzésével.

- Kognitiv stratégidk: A fenyegetettség észlelése, csokkentése.

— Viselkedéses stratégiak: Aktiv cselekvések, amelyek segitenek.

» Testmozgas: Az endorfin felszabaduldsa javithatja a hangula-
tot (sport, tanc, kirandulas).

» Tudatos jelenlét (Mindfulness): Segithet a stressz csokken-
tésében.
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» Onegyiittérzés: Onmagunk kedvességgel és megértéssel for-
duldsa nehéz helyzetekben.

Maladaptiv stratégia lehet a probléma elkeriilése, letagadasa, tu-
domasul nem vétele, az elidegenedett onmegnyugtato, onstimulalo visel-
kedés (pl. dohany-, alkohol-, drog-, jatékfiiggdség), onsértés (pl. falcolds),
tarsas elszigetel6dés, az evés, a vasarlas stb. Az elidegenedett 6nmeg-
nyugtato személy minden dron a fesziiltség csokkentésére és a szamara
elviselhetébb, kellemesebb fizikai allapot elérésére torekszik. Keresi az
izgalmat, az eufdriat, amivel a fdjdalmas érzéseket kiiktathatja. Gyakran
taldlkozhatunk az egyiittm(ikod6 onfelado személlyel is, aki mindig és
mindenben igyekszik megfelelni masoknak. Szinte életcéljanak tekinti a
masokhoz valo6 alkalmazkodast, kedvébe jarast. Els6sorban masok sziik-
ségleteit igyekszik kielégiteni. Allandéan szeretetre éhes, mindenre haj-
lando, csak szeressék és elfogadjak, allandd pozitiv visszajelzésre van
sziiksége arrol, hogy szeretik, hogy elfogadjék. Allandéan az elhagyastdl,
bantastdl tart, f6leg akkor, ha a valods érzelmeit kifejti. Tehetetlennek és
erdtlennek érezheti magat az allando pozitiv visszajelzés nélkiil. Az er6-
sek/hatalmasak tarsasagat keresi. Ezért jellemzden megprobalja megked-
veltetni magat, hogy megkapja azt a védelmet és tdmogatast, amire sziik-
sége van. De el6fordulhat az is, hogy nem tudja, vagy csak nehezen tudja
kifejezni a haragjat, a csalddottsagat, mivel tgy érzi, nem helyénvaloak
ezek az érzések. Az a meggydz6dése, hogy ha kimutatnd a negativ érzel-
meit, akkor elutasitanak 6t. Az elfojtott negativ érzelmek azonban felhal-
mozodva idénként varatlan és intenziv diihkitorések, vagy passziv-ag-
ressziv megnyilvanulasok formajaban kertilnek felszinre.

A diihdsen/védelmezden viselkedd személy viszont allanddan ki-
fejezi a diihét, indirekt médon, hangstlyosan kontrollalt formaban: mo-
gorva, duzzogo, ellenséges, visszahtzddo, keveset beszél, rosszindulati-
nak, cinikusnak tlinik, banté mdédon biral és leértékel masokat, igy tartja
a szamara elfogadhato érzelmi tavolsagot.

A panaszkodo védelmezden viselked6 viszont dllanddan elége-
detlen, becsapottnak érzi magat, indulatos, frusztralt és kovetel6z&. Al-
dozati posztiraban mutatja magat, viktimizal.
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A problémafékuszii megkiizdés célja a stressz forrdsanak megval-
toztatasa vagy kikiiszobolése aktiv problémamegoldas, tervezés vagy
targyalas révén. Az érintett személy arra torekszik, hogy az adott, sza-
mara stresszes helyzetet megvaltoztassa vagy elkeriilje a jovOben. Ilyen-
kor alkalmazhatja pl. a mérlegelést, az elényok és hatranyok elemzését,
aminek kovetkeztében racionalis dontést hozhat. Léteznek olyan helyze-
tek, amikor a problémafdokuszu tipusi megkiizdés adaptivva valik:
egészségligyi vészhelyzetek, bantalmazas, konfliktusok. Ennek a straté-
gidnak az elénye, hogy a személyt nem az érzelmek vezérlik a megoldas
keresésében, hanem magara a krizisre, annak okara 6sszpontosit, azt pro-
balja kontroll alatt tartani.

Az érzelemfokuszu megkiizdés célja az érzelmi reakciok kezelése
elfogadas, tjraértékelése vagy tarsas tamogatas keresése révén. Célja az
érzelmi stressz enyhitése, a negativ érzelmek tompitasa. Ilyenkor akar fi-
gyelemeltereléssel probaljuk meg enyhiteni a negativ érzéseket, proba-
lunk magunkban (is) pozitiv tulajdonsagokat, értékeket keresni. Ez a stra-
tégia enyhiilést hozhat gydasz, visszautasitas esetében.

Az elkeriil6 vagy maladaptiv megkiizdés magaba foglalja a taga-
dast, a szerhasznalatot vagy az elvonasi tiineteket, amelyek csokkenthe-
tik az azonnali kellemetlenségeket, de altaldban akadalyozzadk a hosszu
tavi alkalmazkodast. Ez a valoban elkeriilend? stratégia, mivel késlelteti
a valos megoldasokat, ezzel fokozza a distresszt, ami onmagaban is ka-
ros, destruktiv onmagunkra és masokra nézve is.

A csaladi rendszerek elmélete hangsulyozza, hogy a megkiizdés
nemcsak egyéni feladat, hanem a kapcsolatokba agyazott kollektiv folya-
mat is. A csaladi rendszer egymastol fiiggd egységként miikodik — az
egyik csaladtag stressz- és megkiizdési reakcidi elkeriilhetetlentil hatas-
sal vannak a tobbiekre. Szamos kutatd érvel amellett, hogy a csaladon
beliili szocializacids folyamatok biztositjadk a gyermekek szdmara az ér-
zelmi szabdlyozas és a viselkedési adaptacid elsé modelljeit. Kovetkezés-
képpen a sziildi megkiizdés és kommunikacié mindsége erdsen befolya-
solja, hogy a gyermekek hogyan tanuljak meg kezelni a frusztraciot, a
csalddast és a konfliktusokat.
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Stressz és megkiizdés a csaladi kornyezetben

A csaladi élet dinamikus kolcsonhatast foglal magaban a stabilitas
és a valtozas kozott. Az olyan krizisek, mint a valas, betegség, anyagi ne-
hézségek, SNI-s vagy fejlodési nehézségekkel kiizdd gyermek sziiletése,
felborithatjdk a kialakult szerepeket és elvarasokat. Az eltérd fejlédésii
gyermekeket neveld csaladok kiilonleges kihivasokkal néznek szembe,
amelyek a rutinok, elvarasok és érzelmi reakcidk adaptiv atszervezését
igénylik. Az ilyen esetekben a hatékony megkiizdés a nyilt kommunika-
ciotol, a kolcsonos tamogatastdl és attol a képességtdl fligg, hogy a hely-
zetet inkabb pozitivan értelmezziik, ahelyett, hogy katasztrofaként érzé-
kelnénk. Példaul egy sajatos nevelési igényli gyermek sziilei kezdetben
sokkot, tagadast és blintudatot élhetnek at — ezek az érzelmi megkiizdés
formai. Id6vel, az informdacidkeresés, az elfogadds és a szakemberekkel
vald egyiittmiikodés révén sok csaldd olyan problémakozpontt megkiiz-
dési stratégiakat fejleszt ki, amelyek reziliencidhoz vezethetnek.

Kutatasok jegyzik, hogy azok a csaladi rendszerek, amelyek képesek
egyensulyba hozni az érzelmi reakciokat a konstruktiv problémamegol-
dassal, nagyobb hosszu tavu stabilitast és pszichologiai jolétet mutatnak.

Bizonyitott tény az is, hogy a serdiil6kori szocializacio megfeszit-
heti a csaladi egyensulyt. A serdiil6k gyakran torekszenek a fliggetlen-
ségre, megkérddjelezve a sziildi tekintélyt és a kommunikdcids mintakat.
Azokban a csalddokban, amelyekben merev, autoriter megkiizdési maéd-
szerek (példaul biintetés, elkeriilés vagy haritds) érvényesiilnek, ott a
konfliktusok gyakorisaga és amplitiddja né. Ezzel szemben az adaptiv
csaladok parbeszédet, empatiat és targyalasos hatarokat — érzelemkoz-
pontd és problémamegoldd megkiizdési formdakat — hasznalnak az
egyensuly és kohézid fenntartasa érdekében, mikdzben lehet6vé teszik az
autondm személyiség fejlodését is.

Adaptiv és maladaptiv mechanizmusok

Az adaptiv megkiizdési mechanizmusok hozzajarulnak a csaladi
ellendllé képességhez, amelyet a nehézségekkel vald szembenézésre és az
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azokbdl vald felépiilésre valo képességként definidlnak. Az adaptiv
mechanizmusok kozé tartozik a konstruktiv kommunikacid, az érzelmi
kifejezés és a kozos feleldsségvallalas. Gyakori példak erre a humor, az
ujraérteékelés (,,a helyzet masképp latasa”) és a kozos dontéshozatal.

Ezzel szemben a maladaptiv mechanizmusok — mint példaul a ta-
gadas, az elfojtas, az agresszio vagy a szerhasznalat — hajlamosak szétsza-
kitani a csaladi kapcsolatokat, rovid tava enyhiilést nyudjthatnak, de ala-
assak a bizalmat és a kommunikdciot. Példaul, amikor a pénziigyi stressz
arra készteti a sziil6ket, hogy eltitkoljdk a problémaikat a gyerekek eld],
vagy egymast hibaztassak, az elkertilés és a hibaztatds domindns meg-
kiizdési stilussa valik, ami gyakran érzelmi tavolsagtartashoz és szoron-
gashoz vezet a gyerekeknél.

A megkiizdési hatékonysag a személyiségjegyektdl, a tarsas tamo-
gatastdl és a korabbi tapasztalatoktdl is fligg. Azok a csalddok, amelyek-
nek sikeresen sikeriilt megbirkozniuk a kihivasokkal, gyakran nagyobb
magabiztossagot és rugalmassagot mutatnak, amikor 1j stresszorokkal
szembesiilnek. Ezzel szemben a kronikus stressz és a tarsas tamogatas
hidnya a csaladokat maladaptiv ciklusokba sodorhatja.

Szocializacid és a megkiizdési mechanizmusok elsajatitasa

A megkiizdési stratégiak nagyrészt tanult viselkedések. A gyerekek
megfigyelés, utanzas és kozvetlen oktatds révén sajatitjak el Sket a csaladi
kornyezetben. Ahogy a kutatasok hangstlyozzak, a gyermekkori és ser-
diilékori szocializaciéd megalapozza az érzelmi intelligenciat és a rezilien-
ciat. Azok a sziil6k, akik konstruktiv megkiizdési modellt mutatnak — el-
ismerik a stresszt, kommunikaljak az érzelmeiket és segitséget kérnek —,
megtanitjdk gyermekeiket arra, hogy a stressz kezelhetd.

Masrészt, ha a gyerekek elkertilést, agressziot vagy érzelmi elnyo-
mast tapasztalnak, internalizalhatjdk a maladaptiv mintdkat. Az otthon
érzelmi klimdja ezért kulcsfontossagti meghatarozoja a megkiizdési sti-
lusnak. A meleg, tamogato csaladi kornyezet elésegiti az dnhatékonysa-
got és az adaptiv reakciokat, mig a konfliktusokkal teli vagy elhanyagold
légkor gyakran szorongashoz, passzivitashoz vagy lazadashoz vezet.
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Az elfogadas, a tolerancia és az egytittmiikodés az adaptiv megkiiz-
dés létfontossagu Osszetevoi, kiilonosen a kronikus kihivasokkal kiizdd
csaladokban. Az érzelmi nyitottsag és a kolcsonos megértés a stresszt a
destruktiv er6bdl a fejlodés lehetoségéve alakitja.

Csaladi reziliencia fejlesztése

A reziliencia kiépitése tudatos erdfeszitést és folyamatos alkalmaz-
kodast igényel. A kutatasok azt sugalljdk, hogy a reziliencia teriiletén a
csaladok szamos kozds vonast mutatnak:

1. Pozitiv kommunikacidés mintak — a problémak nyugodt és nyilt
megvitatdsanak képessége.

2. Koz06s hiedelemrendszerek — a nehézségek kezelhetének és jelentd-
ségteljesnek értelmezése.

3. Rugalmas szerepek — hajlandosag a felel6sségek ujraelosztasara,
amikor sziikséges.

4. Kiils6 tAmogato halézatok —kapcsolattartas rokonokkal, baratokkal
és szakemberekkel.

A csaladterapia és a sziildi képzési programok gyakran ezen terii-
letek megerdsitésére Osszpontositanak. A stresszkezelési készségek tani-
tasaval és a kommunikacio javitasaval a csalddok csokkenthetik az ér-
zelmi fesziiltséget és fokozhatjak kollektiv megkiizdési képességiiket.

Tovabba, a stresszel és a csaladi szolidaritassal kapcsolatos kultura-
lis attitidok befolyasoljak a megkiizdési stilusokat. A kollektivista kultt-
rakban, mint példaul a hazai kulttira, a kélcsonos tamogatas és az érzelmi
egymasrautaltsag hangsulyozddik, ami fokozhatja az adaptiv reakciokat,
de néha elriasztja a negativ érzelmek nyilt kifejezését. Ezért a kozelség és
az autondmia kozotti egyensuly elengedhetetlenné valik a hatékony csa-
ladi megkiizdéshez.

A csaladban jelen 1év6 megkiizdési és adaptacios mechanizmusok
létfontossaguiak az érzelmi egyensuly fenntartasahoz, a fejlédés tamoga-
tasahoz és a rugalmassag biztositasahoz az egész életen at. A kutatasok
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nézdpontjaira tAmaszkodva vilagossa valik, hogy a megkiizdés nem sta-
tikus tulajdonsag, hanem dinamikus interakcio6 az egyének, a kapcsolatok
és a kornyezet kozott.

Azok a csaladok, amelyek nyilt kommunikaciot, rugalmas szerep-
valtast és kolcsonos érzelmi tamogatast tanusitanak, nagyobb valoszin(-
séggel alakitjak at a stresszt novekedéssé és kohézidva. Ezzel szemben
azok, akik az elkertilésre, az elnyomasra vagy a merev kontrollra tAmasz-
kodnak, gyakran fenntartjdk a maladaptiv ciklusokat.

Szakember segitségét kérni ma mar elengedhetetlen, mivel mar a
meghallgatas, a segitd beszélgetés is enyhiilést hozhat. A szakember ért6
figyelme, érzelmi tAmogatdsa, a nyitott kérdései, 6szinte érdeklédése 1j
szempontokra vilagithat ra, (1j informacidkat nyerhetiink, vagy 4ij megvi-
lagitasba helyezheti az adott helyzetet nem utolsé sorban biztositja a to-
vabbi segitség keresését, vagy elérhetOségét.

Gyakran taldlkozunk olyan narrativakkal a személyeknél vagy a
csaladokban, amelyek nemhogy nem segitenek, hanem rombolnak: az
Osszehasonlitgatasok (a ,bezzeg” mondatok: bezzeg a tesd, a szomszéd
gyerek, az osztalytars), a magamra valo fokuszalas, az itélkezés, az elka-
landozas, a vita, a (kéretlen vagy rossz) tandcs, az elterelés.

Szinte minden csalddban jelen vannak a titkok és tabuk mint a
stressz forrasai, amelyekkel nem tudnak (féleg a gyerekek), megkiizdeni
és nem mernek segitséget kérni, segitségért folyamodni. Amit idejében
tudatositani kellene: nem minden titok jo titok, a segitség kérés nem arul-
kodas, illetve az, hogy a gyerekek biztonsaga a felndttek feleldssége.

Végso soron az adaptiv megkiizdés egyszerre tanult készség és tar-
sadalmi er6forrds. Ezen mechanizmusok megértésével és fejlesztésével a
csaladok nemcsak tulélhetik a stresszt, hanem erdsebben, jobban Ossze-
kapcsolddva és jobban felkésziilve kertiilhetnek ki beldle a jovébeli kihi-
vasokkal szemben.
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KALCZA-JANOSI KINGA

Csalad szerepe a gyermekek,
SNI felnéttek életében

A csalad fogalma és funkcioi

A rendszerszemlélet szerint a csalad egymassal kolcsonhatasban
allo, egymassal kovetkezetesen Osszefiiggd egységek rendszere, a csalad
részei pedig olyan kolcsonhatdsban 4llnak egymassal, amely lehet6vé te-
szi a rendszer fenntartdsat és talélését.

A gyermek szocializacidjanak legjelentdsebb szintere a csalad,
melynek miikodését tagjainak kolcsonds egymadsra hatasa hatarozza
meg. Bronfenbenner humanokoldgiai rendszer modellje hangstlyozza:
1) a csalad holisztikus jellegét — a csalad, mint rendszer tobbet jelent a
részeinek puszta Osszességeénél, 2) az interdependencidt — minden csalad-
tag befolyasolja a tagok egymassal valo kapcsolatat, és 3) a homeosztazist
—a csaladi szokasok és ritudlék hozzajarulnak a stabil csaladtorténet foly-
tonossagahoz, és a csaladi kapcsolatok alakuldsat bejésolhatdva teszik.
Egy gyermek sziiletésekor szerves részévé valik a csaladnak, a csaladta-
gok kozott pedig dinamikus kapcesolat alakul ki, igy barmely, a csaladot
érd hatdsnak a csalad minden tagjara kovetkezményei lesznek.

Ha a csalad funkciéirdl beszéliink szamos megkozelités emlithetd
meg. Els6 sorban a bioldgiai funkcié vagy reprodukcios funkcid, tovabba
megemlithetjiik a gazdasagi funkcidt, mely a gazdalkodas, a jovedelem
és a fogyasztds szempontjabdl igen fontos a tarsadalomnak. Ezenkiviil
rendkiviil fontos a szocializacids, nevelési funkcid, mely a tarsadalomba
vald beilleszkedéshez, a tarsakkal és problémakkal valo egyiittéléshez,
valamint a jelentkez6 problémdak megolddsdhoz sziikséges informacio-
kat, technikdkat segit a gyermeknek elsajatitani.
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A csalad szerepe a sajitos nevelési igényii (SNI) gyermekek és feln6t-
tek életében rendkiviil fontos, mivel nemcsak fizikai és érzelmi biztonsa-
got biztosit, hanem segiti az egyéni fejlédést és a tarsadalmi beilleszke-
dést is. A csaldd kulcsszerepet jatszik mind az SNI-s gyermekek, mind a
felndttek életében, hiszen érzelmi, anyagi és gyakorlati timogatast nyuijt.
Ez a tdmogato szerep jelentds hatdssal van az érintettek fejlédésére, jolé-
tére és tarsadalmi beilleszkedésére. A csalad, mint elsédleges szocializa-
cids kozeg, a tarsadalmi szerepek és viselkedési mintak atadasaval hoz-
zajarul a sikeres életvezetéshez és a kihivasokkal valé megbirk6zashoz.

A csaladi életciklus

A csaladi életciklus az a folyamat, amely soran a csalad kiilonb6z6
szakaszokon megy keresztiil, mikozben tagjai fejlédnek, valtoznak, és 1j
szerepeket vesznek fel, ennek lényege, hogy a sziil6kbdl, majd gyerme-
kekbdl is 4ll9, szoros életkozosségben €16 kis csoport az élet soran bizo-
nyos fordulopontokhoz jut. Jollehet, ezek a fordulépontok mindig djfajta
problémahelyzetet jelentenek, egyben a csaldd egytiittmtikodésének fo-
lyamatos fejlodésével is egyiitt jarnak.

A csaladi életciklusok kiilonb6z6 szakaszokbdl allnak, amelyek a
csaladtagok életszakaszainak és a csaldd szerkezetének valtozasaihoz
kapcsolodnak:

1. Parkapcsolat kialakulasa

Ures fészek id8szaka

2. Fiatal hazaspar gyermektelen iddszaka
3. Gyermekvallalas és kisgyermekes csalad
4. Iskolaskoru gyermekek

5. Serdiil6koru gyermekek

6. Kirepiil6 gyermekek

7.

8.

Id6skor és a csalad felbomlasa

Ezek a szakaszok nem minden csalddndl zajlanak le azonos sor-
rendben, és az életciklusokat kiilonféle egyéni és tarsadalmi tényezdk be-
folyasolhatjak. Ezeket a tényezdket két csoportba oszthatjuk, a normativ
és nem normativ stresszorokra.
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A normativ stresszorok olyan események, amelyek természetesek
a tipikus csalad mindennapi életében. A mindennapi gondok a normativ
kategoriaba tartoznak, ilyenek a gyermekekkel kapcsolatos mindennapi
feladatokbdl ered6 igények és nyomasok, egyesek lehetnek ritkan el6for-
dulo vagy szituaciosak, mig masok a mindennapi élet ismétl6d6 gondjai.

A nem normativ stresszorok olyan helyzetek, amelyek kiszdmitha-
tatlanok. Ezek az események gyakran hirtelen kvetkeznek be, dramaiak
és jelentés potencidllal rendelkeznek ahhoz, hogy kdoszt okozzanak a
csalddokban (pl. vélas, Gjrahdzasodas, gyermekek specidlis sziikségletei).

A csaladi életciklusok specialis kihivasokkal bdviilnek, ha a csalad-
ban SNI gyermek, hiszen a gyermek eltér6 fejlodési sziikségletei és tamo-
gatasi igényei jelent6s hatassal vannak a csalad életére és szerepeire, va-
lamint a kiilonb6z6 életciklusok soran felmeriild kihivasokra. Az SNI-s
gyermek nevelése a csaladi életciklus minden szakaszat megvaltoztatja.

A tagadastol az épit6 elfogadasig

Az SNI gyermeket neveld sziil6k gyakran egy sajatos gyaszfolya-
maton mennek keresztiil, amely nem egy konkrét személy elvesztéséhez
kapcsolodik, hanem a "vart" vagy "elképzelt" gyermek idealjanak elvesz-
téséhez. Ez a folyamat egyedi, és az egyes szakaszok nem mindenkinél
azonos sorrendben vagy intenzitdssal jelennek meg. A gydszfeldolgozds
szakaszai Elisabeth Kiibler-Ross klasszikus modellje alapjan az aldbbiak-
ban alkalmazhatok az SNI gyermeket nevel6 sziilék tapasztalataira:

1. Tagadds: Az elsd reakcié gyakran az elutasitds. A sziil6k nehezen
hiszik el, hogy a gyermekiik allapota nem felel meg az elképzelése-
iknek, és sokszor kétségbe vonjak a diagnézist: "Nem hiszem el. Biz-
tosan tévednek az orvosok."

2. Harag: A harag érzése a "Miért pont veliink tortént ez?" kérdéseiben
nyilvanul meg. A sziil6k sokszor igazsagtalannak érzik a helyzetet,
és frusztracioval kiizdenek, hogy miért épp 6k és a gyermekiik kel-
lett, hogy atéljék ezt.

3. Alkudozds: Az alkudozas szakasza a reménykeresésrol szol, ahol a
sziil6k prébalnak olyan megoldasokat talalni, amelyek segithetnek.
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"Ha elég terapiara viszem a gyermekemet, akkor majd normalis éle-
tet élhet" — ez a szakasz gyakran irredlis elvarasokkal parosulhat, de
a sziil6k ebben probalnak kapaszkodot talalni.

4. Depresszio: Ahogy a sziil6k szembesiilnek a valosaggal, mély ér-
zelmi valsagot élhetnek meg. A szomorusag, reménytelenség és te-
hetetlenség érzése dominalhat: "Hogyan fogja a gyermekem boldo-
gulni az életben?" Ez a szakasz rendkiviil nehéz, és hosszu idon ke-
resztiil is elhtizodhat.

5. Elfogadas: Végiil elérkezik az a pillanat, amikor a sziilék képesek
elfogadni a helyzetet, és aktivan keresni kezdenek olyan megolda-
sokat, amelyek segithetnek gyermekiik fejlédésében. Az elfogadas
nem a feladas, hanem a valosagos helyzet realis megértése, és a
gyermekiik legjobb érdekében tett 1épések: "Mit tehetek, hogy a
gyermekem a lehetd legjobban fejlédjon?"

Specifikus nehézségek az SNI gyermeket és felnéttet neveld
csaladoknal

Az utdbbi évtizedek kutatdsai szerint az SNI gyermeket neveld csa-
ladok életmindsége, kapcsolatrendszere €s tarsadalmi helyzete jelentds
hatassal vannak egymasra. A kutatasok azt mutatjak, hogy a csalad kiilsd
és bels6 kapcsolatai nagyban fliggenek a gyermek specidlis igényeinek
mértékétdl, a problémak felismerésének koriilményeitdl, valamint a csa-
1ad szocidlis tdmogatottsagatol és anyagi helyzetétol.

A SNI gyermek sziiletése nemcsak a csalad életmindségére, hanem
a csaladi kapcsolatok mindségére is hatdssal van. A sziilék kozotti kap-
csolat, a gyermek és a sziildk, valamint a sziil6k és a testvérek kozotti
viszonyok is érintettek. A szakirodalom a csaladtagok kozotti egytittm-
kodés gyengiilését, a szerepek 0sszehangoldsanak nehézségeit és a tarsa-
dalmi részvétel csokkenését emliti a negativ kovetkezmények kozott.

Az SNI gyermek elfogadédsa vagy elutasitdsa erdsen fiigg a kornye-
zet hozzaallasatol, igy a csalad baratai, rokonai és szakemberek vélemé-
nye is befolyasolja a helyzet kezelését. A kornyezeti attitidok a krizis
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mélységét és tartossagat is meghatarozzak. Az érintett csaladok gyakran
szamolnak be szocialis izolaciorol és elmaganyosodasrol, mikozben a se-
gitség hianya vagy elutasitasa is gyakori probléma.

Az SNI felnéttek és csaladjaik szamara a szexualis élet és a hazassag
kérdése kiilonosen nehéz dontés, emellett a sziilék gyakran aggodnak a
jovovel kapcsolatban, példaul, hogy hol fog éIni fogyatékossaggal €16 fel-
nétt gyermekiik, ki fogja képviselni 6t, és milyen tdmogatdsokra lesz
sziiksége, ha 6k mar nem lesznek.

Bér az id6s6d9 sziilék korében is gyakori, hogy nem tervezik meg
oregedésiiket, az élethosszig tarto fogyatékossaggal €16 gyermekeket ne-
vel$ sziiléknek kiilondsen fontos elkezdeniiik a hosszu tava tervkészi-
tést, hogy biztositani tudjak gyermekiik jovgjét és sziikségleteit. A sziilok
lelki nyugalmat talalhatnak, ha id6t szannak a gyermekiik jovéjének
megtervezésére, amig még egészségiik és energidjuk engedi. Ez nemcsak
jogi és pénziigyi kérdéseket jelent, hanem a kozosséggel vald egyiittm-
kodést is, hogy biztositani tudjak a megfelel$ tamogatasokat. A tervezés-
hez gyakran sziikséges mas csaladtagok és szakemberek bevonasa is.

Segitség formai SNI gyermeket nevel6 csaladok szamara

Az SNI személyeket neveld csalddok szamadra elérhet6 terapidk, ta-
nacsadasi formak, sziil6i tréningek és tamogato csoportok kulcsfontossa-
guak lehetnek az érzelmi, mentdlis és gyakorlati kihivasok kezelésében.
A terapidk soran figyelmet szoktak forditani a csaladok felé is, hiszen a
beavatasuk a folyamatba el6segiti az eredményes fejlédést.

1. Terdpidk: Az SNI gyermekekkel val6 foglalkozas mellett a csa-
ladtagok szdmadra is hasznos lehet a terapias tAmogatas. Itt beszélhetiink
eqyéni terdpidkrdl, amely segithet a sziil6knek a stresszkezelésben, az ér-
zelmi terhek feldolgozasaban és a kiégés megeldzésében vagy csalid terd-
pidrél, ahol a csaladtagokat, mint a csaladi rendszer szerepldit kozos mun-
kara hivjuk a kozos cél elérése érdekében, egyforman fontosnak tartva
minden tag véleményét €s érzéseit, célja a csaladi rendszer erdsitése és az
SNI gyermek beilleszkedésének tAmogatasa a csalad dinamikajaba.

153



Kiilonleges vildg

2. Tandcsadds: A sziil6k szdmara elérhetd tanacsadasi szolgaltata-
sok is hasznosak lehetnek, ilyen pl. a gydgypedagogiai tandcsadds, ahol a
szakemberek (gyodgypedagogusok, fejlesztopedagdgusok) segitenek
megérteni a gyermek sziikségleteit és a fejlesztési lehetGségeket vagy a
jogi és intézményi tandcsadds, ahol a tajékoztatas az SNI statuszhoz kapcso-
16d6 jogokrdl, tdmogatasokrol, és az intézményi lehetdségekrdl (pl. ink-
luziv oktatds, egyéni tanrend) szol.

3. Sziiloi tréningek: A sziil6i tréningek célja, hogy praktikus eszko-
zoket nytjtsanak a mindennapi nevelési kihivasokhoz, ilyenek pl. a sziildi
nevelési programok, ahol a cél gyermek/feln6tt viselkedésének megértése
és kezelése vagy az SNI-specifikus tréningek, az adott specialis nevelési
igényre (pl. autizmus, ADHD, tanulasi zavarok) szabott képzések.

4. Tamogato csoportok: A tamogato csoportok kozosségi élményt
nyujtanak, ahol a sziil6k megoszthatjak tapasztalataikat és tAmogatast
kaphatnak. Ide tartoznak a sziildi tdmogatd csoportok, céljuk a tapasztalat-
csere, az érzelmi tAmogatas és az informdaciomegosztas. De az online td-
mogato csoportok, forumok, kozosségi média csoportok is kiemelend6 fon-
tossaguak, ahol a sziilok folyamatosan kapcsolatban lehetnek egymassal
és a szakemberekkel.

5. Specidlis taborok és rendezvények: Sziil0k és gyermekek szamara
kozosen szervezett programok, amelyek célja a kikapcsolddas, tanulas és
a kozosségi kapcesolatok épitése.

Azilyen tipusu szolgaltatasok célja, hogy enyhitsék az SNI gyerme-
ket neveld csaladok mindennapi terheit, eldsegitsék a harmonikus csaladi
miikodést, és tamogassak a gyermek fejlédését.
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NAGY BERNADETT

Sajatos nevelési igénytli személyek életmindsége

A pszicholdgia és gyogypedagdgia kutatasi teriiletei kozott az élet-
mindség kérdése az utobbi évtizedekben jelentésen elStérbe keriilt,
amelynek eredményeképpen a fogalmi keretrendszer bdviilése és atala-
kulasa is észrevehetdvé valt. Az Egészségiigyi Vilagszervezet az életmi-
ndség fogalmat egy szubjektiv értékelésként hatarozza meg azzal kapcso-
latosan, hogy az egyén hogyan itéli meg sajat megglt valosagat személyes
céljaival Osszevetve, a kulturdlis normainak és értékrendszerének vi-
szonylatdban. Mig korabbi szemléletmddok féként a fizikai egészségi al-
lapot kérdésére fektették f6ként a hangsulyt, az életmindségre ma mar
sokkal Osszetettebb, tobbkomponensii fogalomként tekinthetiink. Ma-
gaba foglal egy olyan globalis értékelést, amely egyarant reflektal a testi,
mentalis, érzelmi, tarsas, valamint kornyezeti jollétiinkre. Ennek targy-
kore és vizsgalata Sajatos Nevelési Igény(i (SNI) személyek esetében ki-
emelten fontossa valik, ugyanis az életmindség kiilonb6z6 dimenzidi sa-
jatos modon valhatnak érintetté esetiikben.

Fizikai jollét

A fizikai egészség kérdése mindig szamottevd, ugyanis kiilonb6z6
sériiléstipusok (pl. mozgassériilés, latassériilés, hallassériilés stb.) fennal-
lasa sok esetben gyakori orvosi konzultacidkat, beavatkozasokat vagy el-
térd terapidkon valo részvételt feltételez. Ebbdl kifolydlag a mindenna-
pok szerves része lehet a farmakoldgias ellatas vagy kiilonboz6 rehabili-
tacios tevékenységeken valo részvétel, amelyek ugyan a fejlédés tamoga-
tasat szolgaljak, emellett viszont az egyén és csalddja szdmara jelentSs
megterhelést is jelenthetnek.
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Amennyiben a testi funkciok épsége érintetté valik, az kozvetlen
hatast gyakorolhat az 6nalld tevékenységvégzésre, kozlekedésre, iskolai
részvételre vagy szabadidd eltoltésére. A problémat nehezitheti ameny-
nyiben a kornyezet nem akadalymentesitett, ugyanis az emlitett testi
funkcidk sériilése vagy kiesése igy még jelentdsebb hatranyokat halmoz-
hat. Ebbdl lathatjuk, hogy a fizikai egészség, jollét kérdésének nem csu-
pan az orvosi vonatkozasa relevans, hanem jelentds tarsadalmi kérdése-
ket is felvet, mivel ezzel kapcsolatos lehetdségek vagy tdAmogatasok meg-
léte, esetleges hidnya elomozditdja vagy gatld tényezdGje lehet az életmi-

ndség mutatdinak.

Erzelmi jollét

Az életmindség értékelésének ugyanilyen meghatarozd osszetevod-
jének bizonyul az érzelmi jollét kérdése is. Ez az illetd személy belsé biz-
tonsagérzetét, a pozitiv érzelmekhez, élményekhez vald hozzaférésnek és
megélésnek lehetdségét, valamint az érzelmek szabalyozasanak képessé-
geit foglalhatja magaba. SNI személyek esetében az érzelmi jollét gyakran
sériilékenyebb lehet, ugyanis fokozottabb tarsas dsszehasonlitasnak, ku-
darcélményeknek, kirekesztésnek, esetleges bantalmazasnak lehetnek el-
szenveddi, szemben tipikusan fejl6d6 tarsaikkal. ADHD-val, autizmus
spektrumzavarral vagy intellektualis képességzavarral é16 személyeknek
nagyobb mértékii kihivast jelenthet az érzelmek megfelel6 felismerésé-
nek, kifejezésének vagy szabalyozasanak képessége. Ennek hatasara sok-
szor megbélyegzetteké, kirekesztetteké valnak a kiils6 kornyezet altal,
ami az onbizalom, onértékelés csokkenését eredményezheti, és negativ
énképet formalhat. Kutatasi eredmények ramutatnak arra is, hogy SNI
személyek esetében jelentdsebb mértékben azonosithatok kiilonb6zd ér-
zelmi problémak, példaul szorongasos vagy depressziv tiinetek, mint ti-

pikusan fejlédd egyéneknél.
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Szocialis j6l1ét

Kapcsolataink mindsége alapvetd fontossagt az életmindségilink
szempontjabol. Az SNI személyek szamara azonban a tarsas kapcsolatok
kiépitése és fenntartasa sokszor akadalyokba {itkozik. Sok sériiléstipus
jarhat példdul kommunikdacios problémakkal vagy a tarsas beilleszkedés-
hez sziikséges megfeleld viselkedésmintdk elsajatitasi nehézségével. A
kornyezet, a kortarsak erre gyakran elutasitassal reagalhatnak, ami ga-
tolja az egyenrangu, partneri kapcsolatok megalapozasat.

Tanulds és munkalehetéségek

Az életmindség kiértékelését jelentdsen alakithatja annak a kérdése,
hogy az oktatasi rendszeren beliil milyen jellegti attitGdokkel, érzelmi és
infrastrukturalis tdmogatottsaggal, valamint tobbletszolgaltatdsokhoz
vald hozzaférési lehetdségekkel talalkozunk. Tobb tanintézmény jelenleg
is limitalt modon tud csak differencialt oktatasi modszereket, fejlesztd pe-
dagdgiai beavatkozasokat, szakemberek 4ltal torténd segitségnyujtast le-
het6vé tenni. A tAmogatasnak és befogadasnak ilyen jellegii akadalyai az
iskolai teljesitmény romlasanak, valamint az iskolai lemorzsolddasnak
nagyfoku rizikdtényezdiként azonosithatok. Ennek potencialis hosszu-
tava kovetkezményei a felsGoktatdsban, majd a munkaerdépiacon vald
részvétel és helytallas esetleges nehézségeit is maguk utan vonhatjak.

Autondmia és 6nallosag

Annak a ténye, hogy milyen mértékben vagyunk képesek az 6nallo,
fiiggetlen tevékenységvégzésre, dontéshozatalra és mindennapjaink ira-
nyitasdra, dontd szerepet kaphat életmindségiink alakuldsaban. Bizonyos
sériiléstipusok gyakran ennek tekintetében korlatozzak legféképpen az
érintetteket, ugyanis mindennapi tevékenységeik elvégzéséhez részleges
vagy akar teljeskori segitségnyujtast is igényelhetnek. Korlatozott lehet a
térben valo tajékozodasnak, az 6nalld kozlekedésnek a lehetdsége. Tobb
SNI személy szamara kihivast jelenthetnek olyan mindennapi teenddk,
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mint az 6nall6 61tozkodés, etkezés, vagy tisztalkodas. Sértiléstipustdl fiig-
goen lehetnek (pl. mozgassériiltek), akik ezeknek konkrét kivitelezésében,
masok (pl. intellektualis képességzavarral €10k) pedig akar az emlitett te-
vékenységeknek mar az alapvetd szervezésében, tervezésében, sorrendi-
ségének betartasaban is tamogatast igényelhetnek. A konkrét tevékenysé-
geken tul gyakran a dontéshozatalban val6 korlatozottsag is jelen lehet.
Ez vonatkozhat akar kiilonb6z6 egészségiigyi, rehabilitacios beavatkoza-
sokat illeté dontések meghozatalara, de akar mas, oktatassal (pl. tobbségi
vagy specidlis iskolavalasztas, tobbletszolgaltatdsok megvalasztasa), pa-
lyavalasztassal (pl. szakképzés vagy munkahely valasztdsa) vagy min-
dennapi, kisebb dontésekben vald (pl. szabadidd eltoltése, 6ltozkodés)
szerepvallalasra is. Az SNI személyek fliggetlensége gyakran nem csupan
allapotuk sajatossagabdl fakad, hanem sok esetben tarsadalmi tényezdk
miatt is dllanddsul. Egy latassériilt személy példaul sokkal kevésbé lenne
megfosztva Onallésagatol, amennyiben megfelel6, akadalymentesitett
kornyezet, adaptalt kozlekedési vagy digitalis eszkozok allnanak rendel-
kezésére. Ezek hidnya jelentésen nagyobb kiszolgaltatottsagot, masoktol
valo fliggést, igy alacsonyabb szint(i nrendelkezést vonhat maga utan.

Lathato tehat, hogy az SNI személyek életmindségének vizsgalata
és tamogatdsa kiemelt jelentdségli, és nagyfoku komplexitast mutat. Mi-
vel a fizikai, emocionadlis, szocialis, oktatasi és autondmiai tényezdk kol-
csonkapcsolatban allnak, a tdmogatast illetden is tobbdimenzids nézo-
pontot kell erdsiteniink. Az SNI egyének kornyezetében €16 személyek -
sziil6k, pedagogusok, kortarsak - €s intézmények fontos 1épéseket tehet-
nek annak érdekében, hogy az érintettek életmindségét elémozditsak.

A fizikai jollét tAmogatdsa érdekében sokat tehetiink az akadaly-
mentes kornyezet kialakitasa, kiilonb6z6 specidlis eszk6zokhoz és tera-
pidkhoz valo hozzaférés biztositasa révén. Ugyancsak jelentds szerepiink
lehet az egészséges életmdd megteremtéséhez sziikséges szokasok és vi-
selkedések modellezésében és megerdsitésében. Az érzelmi jolléthez vald
hozzajaruldst megalapozhatjuk egy elfogadason alapuld, biztonsagot
nyujté kornyezet kiépitése révén, ahol az SNI-vel €16 személy szamara is
lehetdség nyilik az érzelmek kifejezésére, pozitiv visszajelzések és bato-

162



Sajatos nevelési igénytli személyek életmindsége

ritas megtapasztalasara. Annak érdekében, hogy a szocidlis jollét tamo-
gatva legyen, hangsulyt kaphat a SNI személyek kozosségi programokba
valo integralasa, ahol tarsas interakciok részesei lehetnek, igy szocialis
készségeik is fejlddni tudnak. Mindemellett fontos lehet a kortarsak és
kiilonb6z6 kozosségek érzékenyitése a befogadas fokozottabb szintjének
elémozditasaért. A tanulmanyi és a szakmai elémenetel érdekében az
inkluziv oktatasi elvek, differencialt pedagdgiai mdédszerek beépitése és
gyakorldsa, valamint kiilonb6zé tobbletszolgaltatdsokhoz vald hozzafé-
rés biztositdsa szamottevd lehet, hozzdjarulva a kompetenciaélmény
megtapasztalasahoz is. Végiil pedig elengedhetetlen, hogy bar a sziiksé-
ges tamogatas mellett, de 6nallo tevékenységvégzést, feladat- és felelds-
ségvallalast is lehetdvé tegyiink szamukra annak érdekében, hogy auto-
nomiaérzetiik és pozitiv énképiik er6sodni tudjon.

Bibliografia

Ghedhaifi, H., & Hmidi, C. (2024). Quality Of Life for Children With Spe-
cial Needs. Journal of Positive Psychology, 8(1), 97-105. https://jour-
nalppw.com/index.php/jpsp/article/view/18199/11376

Magyarné Csongor E. (2024). Ifjii-és felnéttkori, fogyatékos emberek életmi-
ndségének vizsgdlata, szocidlis intézményekben és csalddban é16 személyek
életkoriilményeinek dsszevetésével (Doktori disszertacid). MATE Neve-
léstudomanyi Intézet Gydgypedagogiai Tanszék.

Teoli, D., & Bhardwaj, A. (2024). Quality of Life. StatPearls.

Turnbull, H. R, Turnbull, A. P., Wehmeyer, M. L., & Park, J. (2003). A
Quality of Life Framework for Special Education Outcomes. Reme-
dial and Special Education, 24(2), 67-74. https://journals.sage-
pub.com/doi/pdf/10.1177/07419325030240020201?casa_token=W_S
EPeqH_aoAAAAA:trWLKnUMzvhUsNNti5pcRtNI11-izYafdczo9G
7EZFFtvPGETHaL8MQOMh4gpZ3i-Nx9rzmmHBTG6Cw

Watson, S. R., & Keith, K. D. (2002). Comparing the Quality of Life of
School-Age Children With and Without Disabilities. Intellectual and

163


https://journalppw.com/index.php/jpsp/article/view/18199/11376
https://journalppw.com/index.php/jpsp/article/view/18199/11376
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/07419325030240020201?casa_token=W_SEPeqH_aoAAAAA:trWLKnUMzvhUsNNti5pcRtNl1-izYafdczo9G7EZFFtvPGETHaL8MQOMh4gpZ3i-Nx9rzmmHBTG6Cw
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/07419325030240020201?casa_token=W_SEPeqH_aoAAAAA:trWLKnUMzvhUsNNti5pcRtNl1-izYafdczo9G7EZFFtvPGETHaL8MQOMh4gpZ3i-Nx9rzmmHBTG6Cw
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/07419325030240020201?casa_token=W_SEPeqH_aoAAAAA:trWLKnUMzvhUsNNti5pcRtNl1-izYafdczo9G7EZFFtvPGETHaL8MQOMh4gpZ3i-Nx9rzmmHBTG6Cw
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/07419325030240020201?casa_token=W_SEPeqH_aoAAAAA:trWLKnUMzvhUsNNti5pcRtNl1-izYafdczo9G7EZFFtvPGETHaL8MQOMh4gpZ3i-Nx9rzmmHBTG6Cw

Kiilonleges vildg

Developmental Disabilities, 40(4), 304-312. doi:10.1352/0047-6765
(2002)040<0304:CTQOLO>2.0.CO;2

Yoon, H., Shim, J., Lee, W. S., & Moon, J. (2024). Determinants of Quality
of Life for People with Disabilities Using Panel Data Analysis. Inter-

national Journal of Disability, Development and Education, 1-16. doi:
10.1080/1034912X.2024.2361271

164



JANOS REKA, GERGELY ROLAND

Onallo életvitel

Bevezetés

Az 6néllosag fogalmanak hallatdn sokan arra gondolnak, hogy va-
laki kizarolag sajat er6forrasaira — példaul fizikai és intellektualis adottsa-
gaira — tdmaszkodva képes 6nallo életet élni, segitség nélkiil. A gyakorlat-
ban azonban ez a megkozelités nem teljesen allja meg a helyét, hiszen
mindannyiunk életében elérkezik olyan pillanat, amikor sziikség van va-
lamilyen szinti tdAmogatasra. Ha példaul dontési helyzet elé keriiliink,
gyakran megkérdezziik a hozzank kozel allé személyek véleményét; ha
krizishelyzetben vagyunk, akkor a csalddunkat vagy a legjobb baratunkat
hivjuk segitségért. Lathatd tehat, hogy életiink soran mindannyian igénybe
vesziink masok tamogatasat, senki nem tekinthetd teljesen 6nallonak.

Ez a megkozelités a specidlis nevelési igény(i (SNI) személyek ese-
tében is helytalld. Az 6k esetiikben sem realis elvaras, hogy teljesen 6nal-
l6ak legyenek, kiilondsen, ha nem kapjak meg azokat az alapvetd esélye-
ket, amelyek a neurotipikus emberek szamara mar hozzaférhetdek, mint
példaul a munkahelyek vagy a mindségi oktatas. Az 6ndlldsag tehat nem
azt jelenti, hogy a sériilt vagy neurotipikus személy minden feladatat és
tevékenységét egyediil, segitség nélkiil végzi el. Sokkal inkabb azt, hogy
a segitségnyujtas soran maximalisan figyelembe kell venni a sériilt sze-
mély sziikségleteit €s az altala generalt alternativakat.

Specidlis nevelési igényli személyek esetében az 6nallé életvitel egyik
épitéeleme a maximalis autondmidval vald rendelkezés, mint alapvet6 em-
beri jog, amely biztositja szamukra a dontési szabadsagot sajat életiiket és
jovéjiiket illetéen, valamint lehetdséget ad arra, hogy a tarsadalmi integra-
cio, a mindennapi feladatok elvégzése és a személyes céljaik elérése terén
is aktivan részt vegyenek, megfeleld tamogatas és segitd szolgaltatasok ré-
vén. Az 6nallo életvitel nem csupan a fizikai fliggetlenséget jelenti, hanem
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a pszicholdgiai és érzelmi onallosagot is, amely lehetdvé teszi, hogy a spe-
cidlis igényli személyek teljes értékii tagjai legyenek a kozosségiiknek.

Az 6nallo életvitel elonyei

Az egyik legfontosabb szempont, amit érdemes szem el6tt tartani,
az a fiiggetlenség és az autondmia kibontakozasa. Az 6nallo életvitel le-
hetdséget biztosit a specidlis bandsmodot igényld személyek szamara,
hogy irdnyitsak sajat életiiket, hiszen 6k a legjobb szakértdk a sajat sziik-
ségleteik felismerésében és irdnyitasdban. A mindennapi alternativak ko-
zOtti valasztas — példaul a szabadidds tevékenységek, a lakhatas vagy a
munka kivalasztadsa — erdsiti az egyén autonomiajat és onrendelkezését.
Az 6nallosag tehat nem valamilyen plusz juttatasként, hanem alapvetd
emberi jogként biztositja szamukra a lehetdséget.

Az 6nallé életvitel masik pozitiv aspektusa a szabad dontések és az
6nallé cselekvés hatdsa az onbecsiilés és onértékelés erdsitésére. Szamos
tanulmany pozitiv Osszefiiggést talalt az onhatékonysagi készségek, az
élettel valo elégedettség és az onértékelés kozott. Minél inkabb képesnek
érzi magat valaki a mindennapi feladatok elvégzésére, annal elégedettebb
lesz életével, és az onértékelése is novekszik. Az 6nallo életvitel hozzajarul
az SNI-vel é16 személyek tarsadalmi integracidjahoz is, hiszen igy részt ve-
hetnek k6zdsségi eseményeken, munkahelyiik van és tarsas kapcsolatokat
épithetnek ki. Ugyanakkor nemcsak a kapcsolatok kiépitése segiti el6 a tar-
sadalmi integracidjukat, hanem azaltal, hogy fiiggetlen életet élnek, a tar-
sadalomban szamos sztereotipia is felszamolodhat. Kovetkeztetésképpen
elmondhatd, hogy az 6nallo életvitel nagyban hozzdjarul a specidlis neve-
lési igényli emberek méltosaganak, jogainak és lehetdségeinek érvényesii-
léséhez, illetve elOsegiti egy befogadd tarsadalom kialakuldsat.

Akadalyok az 6nall6 életvitel elémozditasaban

Bar az 6nallo életvitelnek szamos elénye van a sajatos nevelési igé-
nyl személyek esetében, mégis szamos akadaly allhat utjukba. Ezen kor-
latok lehetnek fizikai, tarsadalmi, gazdasagi vagy akar jogi jellegliek. A
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fizikai €s infrastrukturalis akadalyok mentén megemlithet6 a nem meg-
felelden akadalymentesitett utcak, épiiletek vagy kozlekedési eszkozok.
Gondoljunk egy latassériilt személyre, akinek lehet, hogy van munkahe-
lye, de nehezen tud eljutni oda, mivel a kozlekedési aitvonal rengeteg ve-
szelyt rejthet: forgalmas, szlk utcak; a gyalogos atkel6helyek nincsenek
akusztikus hangjelzéssel ellatva; az akusztikus utastdjékoztatod rendsze-
rek nem miikddnek; a gondatlanul elhagyott elektromos rollerek. A tar-
sadalmi akadalyok mellett megemlithetjiik az el6itéleteket a sériilt sze-
mélyekkel szemben, ugyanis sokan aldbecsiilhetik ezen személyek képes-
ségeit. Sok esetben a csaladtagok vagy gondozok részérdl tanusitott ta-
mogatas hidnya, a tulvédo attitlid az, ami akadalyként szolgdl az 6nallo
életvitel elérésében. A gazdasagi akadalyoknal megemlithetjiik az ala-
csony jovedelmet, a tAmogatas hianyat, illetve a magas koltségeket a spe-
cidlis eszk0zok beszerzésére. A hosszadalmas és biirokratikus eljarasok,
a hianyos és nem megfeleld torvényi szabalyozasok, a korlatozo jogi in-
tézkedések mind akadalyként jelennek meg az 6nallo életvitel elémozdi-
tasara a specidlis nevelési igényti személyek esetében.

Egy masik akadalyozo tényezd lehet a betegségtudat, amely vezet-
het olyan jellegti diszfunkcionalis viselkedésmintakhoz, illetve szerepek-
kel val6 azonosulashoz, amelyekben a sériilt személy azt gondolja maga-
rol, hogy ellatasra szorul, szanalomra mélto és egyediil nem tud megbir-
kézni a mindennapi problémaival. A passziv attitlidje magyarazataként
olyan érveket hoz fel, mint példaul az, hogy nem képes a valtozasra vagy
bizonyos tarsadalmi szerepeknek a felvallaldsara. A szakirodalomban
fellelhet6 kutatdsok ravildgitanak arra, hogy az 6nalld életvitel egyik
igenfontos akadalya lehet a biztonsagérzet hianya és a készségbeli hia-
nyossagok, amelyekre a sériilt személyek alacsony énhatékonysag-érzés-
sel reagalnak. A szakirodalmi adatok ugyanakkor arra is ravilagitanak,
hogy a megfelel6 modszerek hasznalataval hatékonyan tanithatok az 6n-
ellatasi és biztonsagi készségek.

A fent bemutatott informacidk alapjan jol lathatd, hogy szamos aka-
dallyal talalkozhatnak a sériilt személyek az 6ndlld élet gyakorlasa soran,
ezen akadalyok lekiizdésére pedig szemléletvaltasra, infrastrukturalis
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fejlesztésekre és jol meghatarozott jogi keretekre, illetve specifikus tamo-
gatasi programokra van sziikség.

Romania helyzete az 6nallo életvitel és sériiltek kontextusaban

Romanidban az 6nallo életvitel elomozditasat szamos tényez6 aka-
dalyozza, amelyek jol mutatjak a tdrsadalmi, infrastrukturalis és intézmé-
nyi rendszer hidnyossagait. Bar a 448/2006-os torvény és a CRPD (Com-
mittee on the Rights of Persons with Disabilities/ Fogyatékossaggal €16
személyek jogairdl szold egyezmény) ratifikdldsa jogi keretet biztosit az
onallo élethez vald jog megvalositasahoz, a mindennapi gyakorlatban
még mindig erdteljesen érvényesiil az intézménykozpontt szemlélet. Az
orszagban sok fogyatékossaggal €16 személy tovabbra is nagy létszamu
bentlakasos intézményekben él, ahol a k6zdsségi integracio és az auto-
nom dontéshozatal lehetéségei erésen korldtozottak. A kozlekedési és
épitett kornyezet akadalymentesitése egyenetlen: mig a nagyobb va-
rosokban torténtek elSrelépések (pl. néhdny akadalymentesitett busz
vagy metrobejarat), addig a kisebb telepiiléseken a sériilt személyek
gyakran teljesen elszigetelodnek a fizikai hozzaférés hianya miatt.

A tarsadalmi akadalyok szintén erételjesek. Sok esetben a fogyaté-
kossaggal €16 személyek képességeit alabecsiilik, vagy éppen paterna-
lista, talvédd attitiddel kozelitenek hozzajuk — ez gyakran a csaladtagok
korében is jelen van. A gazdasagi akadalyokat a korlatozott allami tamo-
gatasok, a személyi asszisztencia rendszert érinté hianyossagok és a se-
gédeszkozok magas koltségei erdsitik. A biirokratikus eljarasok (példaul
a fogyatékossagi igazolvanyok megszerzése vagy megujitasa) sokszor
id6igényesek és kiszolgaltatottsagot sziilnek. Az érintettek énhatékony-
sagat és onallosodasi torekvéseit az is gyengitheti, hogy a roman tarsada-
lomban a fogyatékossagot gyakran még mindig a ,, gondoskodas targya-
ként” értelmezik, nem pedig olyan élethelyzetként, amelyhez tAmogatott,
de 6nall6 életvitelt lehet biztositani. Osszességében Romaniaban az 6n-
allo életvitel akadalyainak lekiizdéséhez atfogd szemléletvaltasra lenne
sziikség: az intézményi ellatasrdl a kozosségi szolgaltatasok felé valod el-
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mozduldsra, az infrastruktira kovetkezetes akadalymentesitésére, a sze-
mélyi asszisztens rendszer erdsitésére, valamint a tarsadalmi attit(idok
formalasara. Ezek nélkiil az 6nallo életvitel sok érintett szamara tovabbra
is inkabb vagy, mint megvaldsithato valosag marad.
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KALCZA JANOSI KINGA

Mentalis egészség és SNI

Egészség fogalma

Az orvosi gondolkodas torténetében sokaig kozponti szerepet jat-
szott az a felfogas, hogy az egészség nem mas, mint a betegségek hianya.
A XX. szazadi szociologiai és népegészségtani kutatasok azonban igazol-
tak, hogy az egészséges ember nehezen értelmezhetd hibatlanul mikodo
gépként. Az egyén egészségére egyes egyeni tényezdk, valamint a sz(-
kebb és tagabb fizikai és tarsadalmi kornyezete igen jelentds hatassal van,
és az egyén egészségi allapota is visszahat kornyezetére.

Az egyén egészségi allapotat alapvetden a genetikai allomanya és
az életmdd hatdrozza meg, melyekre hatnak még kiils6 tényezdk, a fizi-
kai és a tarsadalmi kornyezet. Az egészséget természetesen befolyasolja
az egészségpolitika, a méltanyos hozzaférés az egészségligyi ellatashoz
és az egészségligyi ellatds mindsége.

1948-as megalakulasakor a Vilag Egészségiigyi Szervezet (World
Health Organization, WHO) az egészséget a kovetkezoképpen definidlta:
Az egészség a teljes testi, lelki és szocialis jolét allapota, és nem csupan
a betegség vagy fogyatékossag hidnya.” E meghatdrozas pozitivumaként
szoktak emlegetni azt, hogy szakit a korabbi tradiciéval, amely kizarolag
az egészség negativ dimenzidjat (a betegség hidnyat) vette figyelembe.
Szintén elismerést érdemel az is, hogy a definicid elismeri az egészség
pszichés és szocidlis vetiileteinek jelentéségét is a bioldgiai mellett.

Ezen tulmenden az ottawai nyilatkozat kimondja: az ,egyénnek
vagy csoportnak képesnek kell lennie arra, hogy azonositsa és megvald-
sitsa vagyait, kielégitse sziikségleteit, és hogy megvaltoztassa a kornye-
zetet. Az egészség tehat mint a mindennapi élet er6forrdsa, nem az élet
célja. Az egészség pozitiv fogalom, amely kiemeli a tarsadalmi és egyéni
er6forrasokat, valamint a testi képességeket” (WHO, 1986).
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A funkcionalis egészségmodell (WHO)

Az Egészségiligyi Vilagszervezet (World Health Organization =
WHO) altal megalkotott és 2001-ben kozzétett A funkcidképesség, fogyaté-
kossag és egészség nemzetkizi osztalyozdsa (A funkcidképesség, fogyatékos-
sag és egészség nemzetkozi osztalyozdsa — FNO; International Classifica-
tion of Functioning, Disability and Health, ICF) a funkcioképesség kiilon-
téle perspektivainak egyesitésén alapszik; igy az FNO az egészség kiilon-
téle perspektivainak koherens szemléletét kindlja, szintetizalva az egész-
ség biologiai, egyéni és tarsadalmi nézdpontjait.

A funkcionalis modell hidat teremt az egészségiigyi €s a szocialis
szektor kozott, mivel az egyén testi, lelki és szocidlis egészségének mi-
kodése attol fligg a modell szerint, hogy mennyire tud kiilonboz6 tevé-
kenységeket elvégezni. A funkciok legmagasabb szintje a tarsadalom éle-
tében val6 részvétel, kornyezethez valé harmonikus alkalmazkodas. Egy
személy egészségét szamos egyéni és kornyezeti tényezo befolyasolja. Az
egyéni tulajdonsagok szintén két csoportra oszthatdk: bioldgiai tulajdonsd-
gok, amelyekhez az egyén neme, életkora, egyes betegségekre vald haj-
lama sorolhato; pszichés tulajdonsigok, amelyekhez a személyiség, értelmi
képesség, intelligencia és megkiizdési stratégidk tartoznak. A kornyezeti
tényezdk kozé soroljuk a politikai, gazdasagi, fizikai, tarsas, kulturalis és
egészségiigyi ellatast, amelyek szintén hatdssal vannak az egész-
ségre. Nagyon fontos hangsulyozni, hogy az egészség, valamint az
egyéni vagy a kornyezeti tényezdék kozott kétiranyu kapcsolat miikodik:
az egyes kornyezeti tényezd6k befolydsoljak az egyén egészségét, ugyan-
akkor az egyén is visszahat kornyezetére.

A funkcionalitds csokkenésének harom kategdridja kiilonboztet-
het6 meg: a szervezet, az egyéni, valamint a tarsas tevékenység szintje:

— zavar (sériilés), amely a test anatomiai szerkezetét és/vagy valamely
funkcidjat érint6 probléma;

- atevékenység akadalyozottsaga, ami valamely (fizikai vagy menta-
lis) tevékenység végrehajtasaban jelentkezd probléma;

— arészvétel korlatozottsaga, amely a tarsadalmi szerep betdltésében,

a tarsadalmi élet részvételében megnyilvanuld probléma.
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Az FNO atfogo célja, hogy olyan egységes és standard keretet nyujt-

son, amellyel az egészség és az azzal kapcsolatos allapotok jellemezhetdk.

A mentalis egészség kérdése

A mentalis egészség meghatarozasa tobbféleképpen is torténhet, fi-
gyelembe véve a kiilonb6zd tudomanyos és gyakorlati megkozelitéseket:

1. WHO (Egészségiigyi Vilagszervezet) meghatarozasa: A menta-
lis egészség az egyén jolétét jelenti, amely lehetévé teszi szamara, hogy
megvalositsa sajat potencidljat, megbirkdzzon a normal élet kihivasaival,
produktivan dolgozzon, és hozzajaruljon kozossége jolétéhez. Az egész-
séges mentalis allapotot nem csupdn a pszichés zavarok hianya, hanem a
személyes, tarsadalmi és érzelmi jolét is jellemzi.

2. Az amerikai Pszichiatriai Tarsasag (APA) meghatarozasa: A
mentalis egészség egy allapot, amelyben az egyén jol kezeli a mindennapi
élet stresszeit, hatékonyan dolgozik, képes fenntartani a tarsas kapcsola-
tokat, és képes hozzajarulni k6zosségéhez. A mentalis egészség alapvetd
része a személyes és kozosségi jolétnek.

A mentalis egészség tehat nem csupan a mentalis betegségek hia-
nyat jelenti, hanem egy dinamikus és holisztikus allapotot, amely maga-
ban foglalja a személyes jolétet, a kapcsolati halokat, és az egyéni képes-
ségeket a mindennapi kihivasok kezelésére.

A mentadlis rendellenességeket altalaban tgy tekintik, mint eltérést
az atlagtdl, viszont nagyon nehéz meghatarozni azt, hogy mit tekinthe-
tiink normanak, hiszen az fiigg az adott tarsadalomtol és kultaratol, fon-
tos szempont az id6faktor és nem hagyhato figyelmen kiviil az sem, hogy
minden eset egyedi megkozelitést igényel. Nincs olyan kritérium, amely-
nek alapjan a mentdlis zavart biztonsagosan meghatarozhatnank, illetve

elkiilonithetnénk a ,, normalis” viselkedéstdl.
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A sajatos nevelési igény (SNI) és mentalis egészség

A sajatos nevelési igény(i (SNI) személyek mentalis egészsége kii-
lonleges figyelmet igényel, mivel az SNI allapotok kiilonb6z6 szintti ki-
hivasokat és stresszforrasokat jelenthetnek, amelyek hatassal lehetnek a
pszichologiai jolétiikre. Az SNI személyek mentalis egészsége szoros 0sz-
szefiiggésben 4ll a fejlédési, tanulasi és tarsadalmi kihivasaikkal. Az SNI
spektrum széles, és magéaban foglalja a tanuldsi nehézségeket, autizmus
spektrum zavarokat, figyelemhidnyos hiperaktivitas zavart (ADHD), be-
széd- és nyelvi problémakat, motoros koordinacids zavarokat és mas ne-
uroldgiai alapu fejlddési rendellenességeket. Mindezek a koriilmények
kiilonb6z6 mentalis egészségi kihivasokat hozhatnak, beleértve a szoron-
gast, depressziot, onértékelési problémakat és viselkedés problémakat,
valamint szocidlis nehézségeket.

Az SNI személyek gyakran tapasztalhatnak magasabb szint(i szo-
rongdst és stresszt, kiilonosen azok, akiknek nehézségeik vannak a tarsas
interakciokkal, a szocidlis szabalyok megértésével vagy a mindennapi élet-
ben vald navigaldssal. Az iskolai kornyezet, a tdrsadalmi elvarasok és a
sziil6i aggodalmak mind hozzajarulhatnak ehhez a mentalis terheléshez.

Az SNI személyeknél gyakran el6fordulhatnak depresszios tiinetek,
kiilonosen, ha az egyén nehezen tud megbirkdzni a folyamatos kihiva-
sokkal, elutasitassal vagy szorongassal. A tarsadalmi izolécid, a kudarc-
nak érzett tapasztalatok és az alacsony onértékelés mind hozzajarulhat-
nak a depresszid kialakulasahoz.

A mentdlis egészség problémai viselkedés problémdkhoz is vezet-
hetnek. Az SNI személyek hajlamosak lehetnek impulziv viselkedésre,
agresszidra vagy mas problémas viselkedési formdkra, amelyek gyakran
a mentalis allapotuk kifejez6dései.

Az SNI személyek gyakran szembesiilnek a tarsadalmi stigmaval,
ami még inkabb sulyosbithatja a mentalis egészségi problémaikat. Az el-
utasitds vagy a nem megfelel$ tarsadalmi megértés hozzajarulhat az ala-
csony Onértékeléshez, és novelheti a szorongast, valamint a depresszio ki-
alakuldsanak kockazatat. Az SNI személyek gyakran kiizdenek a szocidlis
interakcidk és kapcsolatok kialakitasanak problémdival. Az érzelmi fej-
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18désiik mas titemben torténhet, és a szocidlis készségek elsajatitasa is ne-
hezebb lehet szamukra. A kirekesztettség érzése, a tarsadalmi normakhoz
val6 alkalmazkodas nehézségei és a szorosabb tarsadalmi tamogatas sziik-
ségessége hozzajarulhatnak a mentalis egészségi problémakhoz.

Az SNI személyek szamara kiilonosen fontos, hogy megfeleld ta-
mogatast kapjanak a mindennapi életben vald boldoguldsukhoz, ugyan-
akkor sok esetben az 0nallosag és fiiggetlenség elérésére is sziikségiik
van. Az 6nalldsagra vald torekvés, de az azt megel6z6 mentalis és érzelmi
fejlédés tAmogatasa kritikus tényezd. Az SNI személyek mentélis egész-
sége erdsen fiigg a csaladi és oktatasi kornyezett6l. A tamogato csaladok
és oktatasi intézmények, amelyek figyelembe veszik az egyén sziikségle-
teit, segithetnek a mentalis egészség fenntartdsaban. Azonban a nem
megfelel6 tdmogatas, az iskolai kudarcként megélt tapasztalatok vagy a
csaladon beliili stressz tovabb stlyosbithatjak a mentalis problémakat.

A mentdlis egészség meglrzése érdekében az SNI személyek sza-
mara elérhetdek kiilonféle pszicholdgiai €s szocidlis szolgaltatasok, pél-
daul terapia, tandcsadas, viselkedéskezelés, szocidlis készségek fejlesztése,
illetve sziildi tamogatas. A megfelel6 szolgaltatasok segithetnek abban,
hogy az SNI személyek sikeresebben vegyék fel a kiizdelmet a mindennapi
élet kihivasaival, és jobban kezeljék a mentalis egészségi problémakat.
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Sajatos nevelési igényti személyek
pszichoterapiaja

A pszichoterapia és f6 iranyzatainak bemutatasa

A pszichoterapia egy olyan komplex beavatkozasi folyamatként ha-
tarozhaté meg, amelynek soran egy képzett szakember és a kliens egy biz-
tonsagon alapuld, bizalmi kapcsolat keretén beliil egytitt dolgoznak kiilon-
b6z pszichés, érzelmi problémak és élethelyzeti nehézségek feldolgoza-
san. Bar sok szempontbdl hasonldésdgot mutathat a tandcsadassal, jelentds
kiilonbségek azonosithatok kozottiik. A tandcsadas folyamata soran a ta-
nacsado tamogatja a klienst, hogy mélyebb megértése legyen sajat gondol-
kodasi, érzelmi és viselkedésmintainak tekintetében, igy lehetdsége nyilik
hatékonyabb megkiizdési mechanizmusokat kialakitani, hogy a minden-
napi élet kihivasaihoz kénnyebben alkalmazkodni tudjon. F6 célja olyan
személyeknek vald segitségnyujtas, akiknél nem allapithatéo meg klinikai
értelembe vett mentdlis zavar, mivel az mar a pszichoterdpia kompetencia-
koréhez tartozik. A pszichoterdpiat illetden ugyanis egy hosszabb, mé-
lyebb beavatkozasi folyamatrol beszélhetiink, ahol a {6 fokusz a személyi-
ség koros miikodéseinek atstrukturalasara, a mentalis zavarok kezelésére
iranyul. Nem csupan bizonyos tiinetek enyhitésére, hanem a teljes szemé-
lyiségfejlesztésre és az Onismeret tdmogatasra is hangsulyt fektet, ami az
altalanos életmindség javitdsaban manifesztalodhat.

A pszichoterapiat modszertani sokszintiség hatarozza meg. Ez azt je-
lenti, hogy nem egypdlusu, egységes metddusként kell ra tekinteni, hanem
tobbféle iranyzata létezik, eltérd technikdkat feltételezve. A megkozelités-
modok eltérd perspektivakat vallanak a pszicholdgiai problémak kialaku-
lasukat és kezeléstiiket illetéen. Ez teszi lehetdvé az egyéni adaptaciot, azaz,
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hogy minden személy szamara sajatos problémajahoz, személyiségstrukta-
rajahoz, élethelyzetéhez és képességeihez mérten igazitani lehessen a tera-
pias folyamatot és eszkoztarat. Az egyik meghatarozo iranyzat a pszichodi-
namikus szemléletmod, amely a tudattalan folyamatok, a korai élettapaszta-
latok, valamint a bels6 konfliktusok Osszefiiggéseire és feltarasara 6sszpon-
tosit. Féként a terdpids folyamat soran fellépd élmények és attételek altal
dolgozik, ezért leginkdbb olyan személyek esetében hasznosithato jol, akik-
nél a kognitiv miikodési szint lehet&vé teszi a mélyebb onreflexiot. A masik
domindns iranyzat a kognitiv viselkedésterdpids megkozelités, amely a gondo-
latok, érzelmek és viselkedés kozotti kapcsolatokat vizsgalja. A pszichés
problémak hatterében hibasan beépiilt mentalis tartalmak, gondolatok
fennallasat azonositja, ezért célja az érzelmi és viselkedési nehézségek meg-
oldasa a diszfunkciondlis gondolatok atstrukturalasa révén. Szamos eleme
és technikaja jol adaptalhato gyermekekkel, vagy SNI személyekkel végzett
munka soran is. A humanisztikus irinyzat kozéppontjaban az emberi poten-
cidl kibontakoztatasa és az onmegvalositas all. A folyamat soran nagyban
épitenek a klienskdzpontusagra, az empatidra, valamint a feltétel nélkiili
elfogadasra. Alapelve, hogy a kliens a sajat életének és problémainak leg-
jobb szakértdje, ezért a szakember feladatat abban latja, hogy tamogato, em-
patikus €s nem iranyito jelenlétet biztositson, ami altal a kliens megtalal-
hatja sajat megoldasait és belso eroforrasait. Léteznek ezek mellett olyan al-
ternativ, miivészet- valamint jatékterdpids modszerek, amelyek gyermekek,
vagy verbalis kommunikacidjukban korlatozott egyének esetében kifejezet-
ten jol hasznosithaténak bizonyulnak. Olyan élményalapt mddszerekre ke-
riil ezekben az esetekben a hangsuly, mint a rajztevékenység, zene, drama,
mozgas, vagy akar a szimbolikus jaték lehetdségei. Ezek biztositjak, hogy a
bels6 élmények és érzelmek kifejezésére, feldolgozasara lehetdség nyiljon
verbalis kommunikacios eszkdzok hidnyaban is.

A pszichoterapia relevancidja SNI személyek életében

SNI gyermekek, serdiil6k, valamint felnéttek esetében is egyarant
kiemelt jelentdséggel birhat a pszichoterdpia. A szakirodalom tobb he-

lyen rdmutat arra, hogy kiilonb6z6 sériiléstipusok amellett, hogy a fizikai
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funkcidk és a kognitiv teljesitmény szintjén akadalyokat feltételezhetnek,
az érzelmi és szocidlis élet tekintetében krizispontokat, ebbdl kifolyolag
pedig identitasfejlodési kihivasokat is gyakran maguk utan vonhatnak.

SNI-vel él6 egyéneknél jelentdsen nagyobb ardnyban allapitottak
meg kiilonb6z6 szorongasos, vagy hangulatzavarok tiineteinek jelenlé-
tét, szemben neurotipikus tarsaikkal. Ez sokszor a kozvetlen kornyezet
veliik szemben mutatott attit(idjére vezethetd vissza, a gyakran tapasztalt
megbélyegzésre, kirekesztésre, esetleges bantalmazasok elszenvedésére.
Ennek hatdsara megjelenhetnek agressziv magatartasformak, alvasi za-
varok, taplalkozasi problémadk vagy a szexualis viselkedés terén mutatott
diszfunkcidk, mint a szorongas lehetséges vetiiletei, kovetkezményei. A
pszichoterdpia ezekben az esetekben hatékonyan segithet egészségtamo-
gatd megkiizdési mechanizmusok kiépitésében, onmegnyugtatasi tech-
nikak elsajatitasaban, csokkentve a negativ érzelmi tiinetek intenzitasat,
elésegitve ezaltal a viselkedésszabalyozast.

Bizonyos sériiléstipusok, példaul autizmus spektrumzavar vagy
ADHD fennallasdnak esetében nehézséget jelenthet a tarsas helyzetek ke-
zelése. A pszichoterapia tdmogatast nyujthat abban, hogy az érintett sze-
mély biztonsagos, strukturalt keretek kozott gyakorolja kommunikacids,
érzelemkifejezési, valamint problémamegoldasi képességeit, amelyeket
adekvat modon felhasznalhat majd tarsas interakciok kiépitésének, fenn-
tartasanak soran.

Sok SNI személynek jelentds problémat okoz annak a ténye, hogy
bizonyos tevékenységek kivitelezése, az Onellatas vagy onrendelkezés
kapcsan masok altal nyujtott tdimogatast igényelnek. Ez gyakran énma-
gukrol alkotott negativ sémak és hiedelmek kialakuldsat eredményezi,
,Nem vagyok elég j6.” vagy , Kisebbrendli vagyok.” tipusti gondolatok
allandosulasa révén. A pszichoterdpia keretén beliil lehetdség nyilik az
SNI személy kompetenciaérzetét erdsiteni. Biztonsagos koriilmények ko-
zOtt kiprébalhatja az ©6nalldé dontéshozatalnak, sajat erdfeszitéseinek

eredményességét, amely altal er6sddhet autonomiaérzete és dnbizalma.
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A pszichoterapia sajatossagai SNI személyekkel valé munka soran

A Kkliensek tekintetében mindig fontos az egyénre szabott munka-
menet. Ennek a jelent6sége még fokozottabba valhat SNI személyekkel
folytatott terapiak soran, mivel a sériiléstipus sajatossagai meghataroz-
hatjak a technikdk és mddszerek szelekcidjat. Sok SNI személy korlato-
zott verbalis képességekkel rendelkezik vagy atipikus kommunikacids
mintdzatokat haszndl. Ennek megfelel6en nagy szerepet kap a nonverba-
lis eszkozok integralasa a kozos munkafolyamatba. Alkalmazhatok kii-
16nb6z6 piktogramok, képkartydk, szimbolumok, vagy esetleg mas, pél-
daul mozgasra épiil6 elemek a terdpias alkalmakkor, ami segitheti a ha-
tékonyabb gondolat és érzelemkifejezést. Azokban az esetekben, ahol az
intellektualis képesség problémai, vagy a kognitiv funkciok romlasa is
megfigyelhetd, célszerli egyszertsitett és élményszerti megoldasokat va-
lasztani, ugyanis fontos az értelmi szinthez mért adaptacié. SNI-vel é16
személyeknél fokozddhat a biztonsag iranti igény, ezért hatékonyabbak
lehetnek a rovidebb, strukturaltabb és nagyobb mértékii kiszamithatdsa-
got biztositd iilések. Mivel els6korben az SNI személy sziik kornyezete
teszi lehetdvé a terapian elsajatitott készségek mas teriiletekre valo atiil-
tetését, illetve Ok biztositjdk a mindennapok kereteinek megteremtését, a
csaladdal valo aktiv egyiittm(ikodés alapvetd feltételként jelenik meg.
Emellett a sziil6k, hozzatartozdk is jelentds érzelmi igénybevételnek le-
hetnek kitéve a sériiléstipus sajatossagaibol fakaddan, igy a terapeuta és
kozottiik zajloé kollaboracid az 6k érzelem és viselkedésszabalyozasat,
vagy Uj nevelési stratégidk elsajatitasat is tamogathatja.

Lathato tehat, hogy az SNI személyek pszichoterapidja sok kihivast
is feltételezhet, viszont a mentalis és szocialis egészség elOsegitése vonat-
kozasdban szamottevs fejlédési lehetdségeket kindlhat. Mindamellett,
hogy képes a pszichés terheket csokkenteni, a szocidlis kompetenciakat fej-
leszteni, globalis hatasai megfigyelhet6vé valhatnak az iskolai adaptacio
és iskolai teljesitmény erésodésében, késébb pedig mas kozosségi, vagy
munkahelyi szerepvallalas tekintetében. A pszichoterdpia szerepe igy tul-
mutathat csupan az egyéni szint( fejlédés tAmogatasan, pozitiv hozadékai
altal képes az inkluziv szemléletmod és a tarsadalmi részvétel erdsitésére.
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Kiilonleges palyak

Rangosabb szaladé versenyeken elséként indulnak a mozgaskorla-
tozott versenyzdk verseny-kerekesszékkel vagy kézi kerékparral, hogy
megmeérettessék magukat. Természetesen csak azok indulhatnak az elit ka-
tegdriaban, tehat az els6 hullammal, akik kvalifikaltak magukat. Legtobb-
juk élsportolo és ebbdl €l, vagyis ez a munkaja. Hasonldan zajlik a verseny
a mozgasukban nem korlatozott személyeknél is. El8szor azok indulnak,
akik igazan jok, vagyis az elit kategdria. Itt is a legtobb versenyz6 a szala-
dasbdl él. Tehat ez a munkdja, szakmadja, hivatdsa. Szerencsére mara mar
egyre tobb helyet talalni, ahol egyértelmi, hogy a sajatos nevelési igényt
személy is hasonldan elvégzi a munkat és részt vesz a mindennapokban,
mint dolgozé. Legyen az egy kavézd, egy irodahaz vagy egy iskola, meg-
felel6 hattérrendszerrel és érdeklddéssel szinte barhol el kellene tudjanak
helyezkedni a sajatos nevelési igényt (SNI) személyek is.

Karrieriink, vagy ha ugy tetszik, életpalyank soran rengeteg aka-
dallyal talalkozunk, amelyek athidaldsaval Gjabb szintre léphetiink, gaz-
dagithatjuk életutunkat. Az egyének palyafejlédése kiilonbozd, egyedi
ivet ir le, mégis a kor, csaladi hattér, személyes jellemzok néha kozos ne-
vez6t képeznek, igy példaul egyiitt ballagunk az iskolabol, ugyanabban
az évben talalunk allast és tartjuk az eskiivénk a legjobb baratunkkal. Ta-
lan az egyik legfontosabb kozos nevezd az egyéni karriereknél az, hogy
létezik, van. Kornyezetiink folyamatosan érdeklddik feldle, innen tudjuk,
hogy, ha nincs is, kellene, hogy legyen, l1étezzen. Vagyis az, hogy valami-
lyen tevékenységet végziink, annak van egy ive és az hozzajarul a tarsa-
dalom miikodéséhez, a személyazonossagunkat képezi.

Természetesen tessziik fel a kérdést ismerkedésnél: “Es te mivel
foglalkozol?”. J6 kis beszédindit6 tud lenni, vagy fesziiltségkeltd, ha ép-
pen valaki nehezebb idéket él meg életpalydjan. Mi a helyzet a sajatos
nevelési igény(i (SNI) személyek esetében? Szamukra és kornyezetiik
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szamara is egyértelm, hogy a személyazonossaguk része a munkaba al-
las, munkavallalas? Ugyanazokkal a nehézségekkel kiizdenek az SNI-s
fiatalok, mint a tipikusan fejl6dd kortarsaik? Hasonloan almodozhatnak
alommunkakrdl és megvalositando célokrol? A rovid valasz az, hogy:
igen. A hosszabb valasz pedig: igen, amennyiben az akadalyozo tényez6-
ket csillapitjuk és a tAmogato, segitd tényezdket erdsitjiik, kiemeljiik. Eb-
ben a fejezetben arra tesziink probalkozast, hogy az akadalyokat és a ta-
mogatd tényezdket korbejarjuk és megvizsgaljuk.

Eldszor is probaljuk keretrendszerbe helyezni az egyén életutjat,
karrierjét. Ahhoz, hogy jobban megértsiik az életpalya fejlodését, alaku-
lasat, a szocidl-kognitiv karrierelméletet nézziik, melynek alapjan az én-haté-
konysig fogalma hasonlithat6 az dnrendelkezés fogalmaval abbol a szem-
pontbdl, hogy képes-e az egyén a vagyott eredmények elérése érdekében
adott cselekedetet véghezvinni. Az én-hatékonysig az elmélet kozponti
eleme, karrierépitésnél az én-hatékonysag az egyén azon személyes él-
ményét irja le, amelyet sajat karrierépitésének hatékonysagaval kapcso-
latban atél. Tehat attol fiigg, hogy mennyire tartom magam képesnek bi-
zonyos tevékenység elvégzésére ahhoz, hogy eldrelépjek, elérjem a cé-
lom. Példaul: képes vagyok-e leérettségizni? Képes vagyok-e megértetni
magam egy allasinterjun? Képes vagyok-e megszerezni a hajtasi jogosit-
vanyt? Képes vagyok-e felkésziilni egy nyelvvizsgara? Mindezek a kér-
dések megvalaszoldsa annak a fliggvénye, hogy az egyén mennyire érzi
képesnek magat, hogy az adott célt elérje. Az SNI-s személyek én-haté-
konysag hianyat nem feltétlen az akadalyozottsaguk adjak, hanem az ah-
hoz kapcsolddo tévhitek, hiedelmek, téves berdgziilések és nem utolso
sorban a kreativitas hianya.

A szubjektiven jol megélt életat nem csak az SNI-s személyek va-
gya, hanem mindenkié. A szocial kognitiv karrierelmélet lencséjén ke-
resztiil megnézziik, hogy az SNI-s személyek miként épithetnek pozitiv
karriert hat 1épésben:

1. Lépés: pozitiv és redlis én-hatékonysag és eredményelvardsok elérése: SNI-

s személyeknél fogékonyabb a kornyezet szinte egybdl kizarni a

karrierépités lehetdségét, igy a pozitiv én-hatékonysag kialakuldsa

legtobbszor elmarad. Annak megléte, hogy lassuk, miben vagyunk
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jok, miként tudunk teljesiteni és melyek az erdsségeink, kulcsfon-
tossagu. Amennyiben kialakul egy kép benniink, hogy mire va-
gyunk képesek, teljesitiink és jo visszajelzéseket kapunk, példaul
megtanulunk egy 4j nyelvet vagy a horgolast elsajatitjuk. Ameny-
nyiben nincs egy redlis és pozitiv én-hatékonysagunk, akkor meg
sem sziiletik az igény benniink, hogy eredményeket érjiink el.
A pozitiv és realis én-hatékonysag kialakulasaban nagy szerepe van
a kozvetlen kornyezetnek, ahonnan minél tobb megerdsitést kap az
egyén, hogy jol végzi az adott tevékenységet, anndl biztosabb a megfeleld
szint(i én-hatékonysag kialakuldsa. Amennyiben nem beszélhetiink rea-
lis én-hatékonysagrol, akkor mar az elsd 1épés csorba lesz és nehézkesen,
vagy hidnyosan kovetkezhetnek a rdkovetkezd 1épések és akkor értelem-
szerlien nem beszélhetiink pozitiv karrierépitésrdl.

2. Lépés: érdeklodés kialakuldsa: ahogy fejlédik az egyén kognitiv és ér-
zelmi szinten egyre szertedgazobb lesz a kivancsisaga és kialakul az
érdeklédése bizonyos témdk irant. Ez lehet egy tantargy, egy jelen-
ség, egy sporttevékenység, egy kozosség, egy esemény, barmi, ami
megmozgatja és motivalja, hogy beledssa magat az adott témaba.
SNI-s személyeknél sokszor nem tartjuk fontosnak valtozatos terti-
letek megismerését, gondolvan, ugysem tudna helytallni, vagy
ugysem értené. Ez a hozzaallas sajnos besztikiti és neheziti az SNI-
s személyek palyafejlédését. Nyitott és kreativ szemléletre van
sziikség, hogy minél tobb inger érje az SNI-s személyeket annak ér-
dekében, hogy kialakuljon az érdeklédésiik valami felé.

3. Lépés: érdeklédés dsszekapcsoldsa célokkal: ez a lépés egyértelmiinek tlin-
het, viszont az SNI-s személyeknél sokszor a kdrnyezet részérdl fo-
galmazodnak meg a célok, amelyek nem egyeznek az SNI-s személy
elképzeléseivel. Masfeldl, sokszor nem egyértelmti, hogy célokat tiiz-
hetnek ki, ezért ez a 1épés mechanikussa valhat, vagy mds személy
vagyait, elképzeléseit tiikrozi. Példaul 5-8 osztalyban kialakulhat egy
erds érdekl6dés a biologia €s kémia irdnt, igy a mozgassériilt fiatal
kitzi célnak az orvosi egyetemet, ezért természettudomanyok osz-
talyba szeretne felvételizni. A sziil6knek meg sem fordul ez a fejében,
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hiszen nem lattak még soha mozgaskorlatozott orvost, ezért mar jo

elére kigondoltak, hogy tilémunkat szeretnének a gyerekiiknek, igy

konyvelésben vagy informatikdban gondolkodnak.

4. Lépés: célok dtforditdsa tettekké: Ahhoz, hogy elérjiik a kitGzott célt a
lépéseket tisztan kell latnunk. Tobb akadalyba {itkdzhetiink a meg-
valositas soran, igy fontos, hogy tisztaban legyiink eréforrasainkkal
és a tamogato rendszerekkel.

5. Lépés: iskolai és munkdhoz kapcsolodo készségek fejlodésének eldsegitése:
ez a lépés folyamatosan torténik, tehat athatja az egész életutat, vi-
szont adott tevékenységeknél hangsulyosabb lehet. Ahhoz, hogy a
fejlédés megtorténjen, legtobb esetben egy csapat all az SNI-s sze-
mély mogott, ahol a megfeleld szakember segit a fejlédésben fejlesz-
tésben.

6. Lépés:tarsas tamogatdsok szerzése és az akaddlyok elhdritdsa: ez a 1épés
szintén kulcsfontossagu és a leghangsulyosabb az SNI-s személyek-
nél, hiszen célzott tAimogatasra és problémamegoldasra van sziikség.
A kovetkezOkben akadalyozo tényezdk keriilnek bemutatasra pél-

dakkal, ezzel egyiitt olyan tdmogato tényezdket sorakoztatunk fel, ame-
lyek egyéni és kornyezeti szinten is segitik az SNI-s fiatalok palyafejlodé-
sét. Minél pontosabban sikeriil az akadalyozo tényezdket beazonositani,
annal biztosabban tudjuk elharitani azokat.

Palyafejlédést legtobbszor hatraltatd tényezo a szegregdlt oktatdsi ko-
riilmény, ennek kozvetett hatasa az, hogy kevesebb munkamodellt ismer-
nek meg és hidnyoznak az élményalapu palyaorientdcids elemek, gon-
dolvan, nincs is sziikségiik ra.

Sajnos a jot akard sziil6k sokszor nem tekintenek felndttként a gye-
rekiikre, ennek okan az autonémidjuk és autondmiai érzésiik sincs meg,
mely az én-hatékonysagot és ezzel egyiitt a palyafejlédést is blokkolja.

Az alkalmazkoddképesség az életiit minden teriiletén kulcsfontossagu,
viszont a tipikusan fejl6dé fiatalok szamara tobb kézenfekvd megoldas
kinalkozik. Az SNI-s személyek még gyakrabban kell alkalmazkodjanak,
ezért sokszor alkalmazkodasi nehézségek léphetnek fel, amelyet a kor-
nyezet nem mindig fogad jol és segiti azt, igy az alkalmazkodoképessé-
gliket nem is fejlesztik legtobb esetben.
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Egy masik akadaly, hogy a hozzatartozoknak és a fiataloknak is ir-
racionalis hiedelmeik vannak a foglalkozasokrdl, ami hozzajarul az
amugyis magasabb aranyu iskolai lemorzsoloddshoz az SNI-s tanuloknal.
Es minél nagyobb az iskolai lemorzsolédas, annél nehezebb karrierrdl,
munkaba allasrol beszélni, gondolkodni.

Az egyik leggyakoribb akadalyozo tényez6 a mdsok attitiidjei a kiilon-
bozd fogyatékossiggal €10 fiatalok irdnt. Amennyiben ez az attit(id lesajnald,
elutasito, kirekesztd, bantd vagy semmibe vevd, tigy a fiatal nagyon sok
lehetdségtdl eleshet, magas keritéseket jelenthet ez a sziil6knek is, akik te-
hetetlennek érzik magukat. Mégis hogyan lehet ezt az akadalyt lekiizdeni?
Rendszerszinten érzékenyitd programokra lenne sziikség, magas szinvo-
nalu szolgaltatasokra. Tamogato tényezokeént segit, ha terveziink, és tobb
lehet6séggel szamolunk. Emellett a feln6tt mentorok folyamatos biztosi-
tasa is segithet megértetni a negativ, elzarkozé attitlidi személyekkel,
hogy a jelen 1év6 SNI-s fiatalnak is vannak almai és lehetdségei.

Egy masik akadalyozoé tényezd a sziildk, oktatok és szolgdltatdk hidnyos
ismerete a lehetdségekrol és fiatalok fogyatékossag specifikus sziikségleteirdl. Itt az
a legnagyobb hatraltato tényezd, hogy a kornyezet nem tudja elképzelni,
hogy miként lehet megvaldsitani bizonyos helyzeteket. Ezzel egytitt aka-
daly a lehetdségek, vdlasztdsok és tapasztalatok hidnya is a gyermekkortdl a serdii-
[6koron dt. Mindezeket az akadalyokat olyan mod lehet tompitani, hogy ta-
mogato szervezeteket, tamogatasokat biztositunk az SNI-s fiatalok sza-
mara. Emellett a torvényi tdmogatast és az anyagi és szocialis biztonsagot
is meg kell teremteni, hogy minél kevesebb akadalyba titk6zzenek palya-
fejlédésiik soran. Egyéni szinten az aktiv elkotelezddés, kitartas, célallitas
és a nyelvtudas, ami pozitivan tdmogatni tudja a fiatalok életutjat.

Egy masik gyakori akadaly a szolgdltatdsok folyamatossigdnak hidnya.
Sok személynek folyamatos tdmogatasra van sziiksége (pl. kisérd, utazota-
nar), adott esetben differencialt oktatasra. Mindezek nem tlinhetnek el 9.
osztalytol vagy akar évkozben pénzforras hidnya miatt, mert igy az SNI-s
személyek életttja szenved nagy hianyt. Ezért az egyik legmarkansabb fel-
adata az oktatoknak és a sziil6knek van, hogy folyamatosan megkapjak a
fiatalok a megfelel6 tamogatast. Ehhez kapcsolddik a kovetkezd akadaly,
amely az dtvezetési szolgiltatdsok lesziikitése, ahelyett, hogy a fokusz az életen
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at tarto sziikségletek kiemelésén lenne. Amikor SNI-s palyakban gondol-
kodunk, akkor hasonlo elképzelésekkel indithatunk, de a plusz tudasra is
sziikség van, ami az egyénre szabott és rugalmas szolgaltatasokat és a ta-
mogatasra vonatkozo lehetoségeket jelenti. Ami az egyéni tdmogato ténye-
zOket illeti hasonldan az 6nismeret itt is kiemelt fontossagu, emellett a jo-
vébeli lehetdségek ismerete is kozponti szerepet kap.

Szintén akadalyozo tényezo (ezzel egyiitt tAmogato is) lehet a csa-
ladi kornyezet és szocio-6kondmiai statusz. A sziilok alacsony elvdrdsa a jovire
vonatkozdan a leggyakoribb gatld tényezd, ami sokszor tarsul informacio-
hidnnyal a sziil6k és a fiatalok részérdl egyarant. Ezeknek az akadalyok-
nak az athidalasara egyre tobbszor kinal megoldast az informacids és
technologiai fejlettség, valamint egyéni szinten az onrendelkezés és az
onképviselet.

Az akadalyok felszinre hozdsanak célja, hogy tudatositsuk és észre-
vegyiik 6ket. Mindezek ellenére lehangold lehet egyszerre szembesiilni
veliik, ezért zarasként érdemes megemliteni néhany ismert és inspirald
életpalyat.

Szamos hiresség bizonyitja, hogy a nehézségek nem feltétlentil aka-
dalyozzak meg a kibontakozast, s6t, gyakran éppen ezek adnak erét a
kiemelkedéshez. Simon Biles olimpiai bajnok tornasz példaul ADHD-val
él, am errdl a nagykozonség csak sikerei utan értesiilt. Stevie Wonder 1a-
tassériilten valt a huszadik szdzad egyik legnagyobb hatdsu zenészévé,
sokan még csak nem is tudtak, hogy vak, hiszen zenéjének ereje Snmaga-
ért beszélt. Frida Kahlo, a mexikdi festdnd, izombénuldsa és az ezzel jard
fajdalom ellenére, vagy épp annak feldolgozasaként alkotta meg miiveit,
melyek ma az egész vilagot inspiraljak. Hasonloképpen Stephen Haw-
king, aki ALS-sel kiizdve is az elméleti fizika tudomanyag egyik legki-
emelkeddbb alakja lett, bebizonyitva, hogy a szellemi erd képes feliilirni
a testi korlatokat.

Bar nem minden koriilmény lehet annyira idealis, hogy minden sa-
jatos nevelési igényti személybdl vilagszinten ismert miivész vagy spor-
told valjon, ezek az életutak azt mutatjak, hogy a kitartds, a tehetség és a
megfeleld tAmogatas révén mindenki képes a legtobbet kihozni magabdl,
és egy teljes, értékes, dromteli életutat bejarni.
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