
AlvlENTÁiHIGIENÉF.OGAtMA 

A MENT~G~KIP>L~SÁTHIV~Tl\LQSAN:ciUIord .·Beersi amerika~ ·üzletemper 
1908-b~11'lmrgjelelltkÖllyYéhez,s~?kt~;fötni (Beers,'1908).'Bcers két~~et 

. . töltött'el111ekóJ{há~p(lJWés'ott· szerzett::é~Illé,nYei'. nY~IJlánll~tár0zta. el, ! hogy 
mindent megtesz annak érdekében, hogymin~l:~~yesebb. emberrkeIüljön:ilyen h~ly, 
zetbe, szerezzen elmebetegséget. Könyve egyfajtétkristályosodási gó~cá vált, aute.ly 
sokféle társadalmi mozgás és erő "tú1telíte1;t,.Qld~tábpl" .kialakítanj..éllge4te a Iílen;, 
tálhigiéné mozgaimát. 

Az egyik ilyt':rt<erő.yoltaz amerikai józanságL(temperante) mozgalom, amely 'vé­
gül 1919-ben kierőszakoltaArnerikában.as:Zesztilalmaf is,. és amely akor egyik leg, 
nagyobb megbetegítőité~yezőjével,iaz'alkohollal{ésezzel ég}'Ütta.kábítószerekkel) 
vette fel a harc:o~;Töbl);~~g,d}as01iló tár~adal~ mozgalom hirdette' azerkölcshtisz"­
taságot és az··egészs~ges;kozös§égeket~, ez<a;nemi.úton terjedő 'betegségek, főle~ a 
szifilisz ellenhatqtt Yol~a;.~: sZifiliszV01t.a· századforduló idejénaz.elrnekórházak-" 
ban kezelt páci~nsek!Jeg~~lmribb diagnó~sal::a:vérbaj'ún.harllladik szak~szél 

ugyanis elmekórtémi:tüIl.et~~ttesek több.Vált?Zflt~t hozza.J~tre. Komqlybefolyáso+ 
ló tényező volt!akozegészségügy;'él·higiéné.modellje, alllelya.'Civilizált"prszágokban 
a múlt század utolsóhélrmadától;kezdve .ugrásszerííen,javította ,alakosság.egészségi 
állapotát. Ameriká~(111e;nne~ sikere külÖ~lösen századunk elSőévtize<iében vált lát -
ványossá. Az a·következtetéskínálk9zotttehát,hogy valamihasonlq:változás ered"­
ményes lehet a lelkiegészség.teruletén is (rhentálhigiéné). 

A mozgalomnak1911-ben.márvilágkongresszrisavolt, és több tucat ország (köú 
tük az Osztrák:--Magyar .. Monarchia iS)·.csatlakozott; . Különö sen népszerűvolt'ez'a 
mozgalom a két világháború között, ami Európában' egészen az '1950~es"évekköze;, 
péig tartott. Az európaiak figyehnételsősorbana;mélylélektani irányzatok, főleg a 
pszichoanalízis, ülety~azindividuálpsziC;hológia CAdIer iskolája) vontaamentálhi­
giénére. Ezek. aterá~iás .irányzatökugyanis ·.maTká11s társadalmi és' egyénivomltko'­
zásokkal rendelkező.megelőzési.penipektíyával bírtak .. 

Korábban isa.iIIleg~lőzés,.a pr:evenció . álltá··rnozgalomelőterében., ezért própált 
politikai, társadalmi mozgósító hatást gyakorolni. A harmincas' évektől.kezdődően 
azonban megváltozottaz elmegyógyászati morbiditás vagy . halálozás, összetétele; ke­
zelhetővé vált a szifilisz, s már nem volt olyan lényeges kórokozati tényező. Előtér­

be kerültek ugyanakkor. az ún. ,;nagy" pszichiátriai. kórképek, a ·szkizofrénia.··és a 
depresszió. Ezek oka .akköriban örökletesnek tűnt. A genetikai megelőzés jegyében 
kezdték el a fasiszta Németországban az .elmebetegek sterilizálás át, majd ugyanezen 
évtized végén szisztematikus kiirtását, amelynek körülbelül 400.000 idült beteg 
(főleg fogyatékos és szkizofrén) esett áldozatuL Mivel az ~rökleteselméletek kóro!d 
magyarázatként később is megmaradtak, a megelőzés kilátását beárnyékolta az· eu­
genika néven ismertté vált, prevenciós ideológiájú; mentállugiénéneknevezetteljái 
rás. Emiatt amentálhigiéné mint mozgalom feloszlott és kiment adivatból, a fogal­
ma~ ettől fogva így nem használják,csaktörteneti felhanggal. 
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Az egykori szocialista országokban amentálhigiéné szalonképtelen, szinte tiltott 
fogalom volt. Ennek főként a pszichoanalitikus befolyás volt az oka, am~ly ellen a 
kor ideológiája küzdött., Ehelyett inkább;apszichoprofilaxis fogalmát ajánlották. A 
II. világháború utáni időszakmáskiilönben isa kuratív medicina virágzásának ideje 
volt: a gyógyítás került reflektorfénybe. Az egyik nagy "sikersztori" éppen a tran­
quillánsok (1953) és az antidepresszív szerek (1956) előállítása volt. Ezt megelőző­
en azonban lehető~é.válta pszichiátriai,betegekúh. aktív kezelése az inzulinkQwa, 
majd :~; cardizol-, . illetve :fóleg >az~lektroshopk révén. Az elért sikerekhez ~ép.~~t 
nem csupán a megelőzés iránti érdeklpdés .szorultvissza, hanem ,a hatvanas ;évekre 
nagymértekben kifejlődött pszichoterápia is. 

Mentálhigiéné . Magyarországon 

Hazánkban a két világháború. kö'zöttá pszichiátria nem fejlődött eléggé, és' talán 
emiattisalig esett szó a mentálhigiénéről'-vag)ris errefelé a ; mozgalom és afogalom 
divata nem nyert teret. ·A második viIágháborútkŐvetően tpvábbrais' fennmaradt ez 
a helyzet.· A pszichiátriát a magyar hagyomány .ameur81ógia,az ideggyógyászatré­
szének. tekintette; . :T ellemző volt. az, állapotokra,l~?gy •. önáll~·". pszichiátriai szalnuai 
társaság csak 1980~ban; alakulhatott.meg.·.e.w. kisebb "politikai 'palotaforradalom" 
révén .. Mint burzsoá áltudomány t helytelenítették,illetvetiltottákapszichiátda va­
lanlen.nyiirányzatát,.különöse:n a:pszichqapalízisLA$Z<lkmai·lázadás:ekkorelőy y t­

te a .. rnentálhigiéné fogalmát.Az.~rdeklő~és t().bbgy?J.<:~rű volt.> Elsősorban a nyugati 
országokbanelterjedtpszichoterápiatéspszichológiai. tanácsadás (counselling~ Be­
ratuIig) és.anybmáballkialakultpszichológiaikultúra (azegyiitteselnevezés a nyll­
gati sajtóban a ~,psychoboom" ·kifejeiéstkapta}mintája· ... hatott..· Enneknyomán'a 
viselkedés- és élményzavarokkorai~ illetőleg. lélektani .' terápiája, mintkoTszerű 
gyógymód és főleg, lnintakorai· és . megelőző' jellegű. kezelésbe vétellehetősege 
fogalmazódott meg. Az erőteljes .' szakinává váló pszichológia a pedagógiai ésmun­
kahelyi Jélektan szakirányainát· meg~lőző célkitűzéseket . is· megfogalmazott,míg' a 
klinikai lélektani szakirány. a pszichoterápiátet;ősítette: 

Mária két világháboI1Í . között.· is volt· hagyományaagyermeklélektanllak ',és gyer­
mekpszichoterápiának:Ezutóbbi ··..,:.egyesképyiselőinek( György Júlia , :Liebermann 
Lu ey) politikai súlya és a gyakorlati szükségletek{llevelésitanácsadókhálózatának 
kiépítése },.miatt ~. a .komrnunistaidőszakbanjs fejlődött.A:gyermekpszichoterápia 

határozottan' megelőző élű.' A hetvenes években . sokféle fejlemény erősítette ezt a 
trendet Elindultak a közösségi tefápiák,közösségfejlesztő módszerek (Fodor Kata­
/in és mások)'; , családdinamikai és" családterápiáspróbálkozások, de főleg a"Társa­
dalmi beilleszkedési zavarok" (TBZ)'elnevezé~űkutatási· főirány tárta fel a deviall;' 
cia növekvő elterjedését Magyaro:r:szágon. Ennek egyik fő okát a társadalmi átala­
kulásde:z;integrációs> és' izolációstendenciái miatt nagyon megromlott lelki egesz­
ségügyi helyzetben látták,ésennek'megelőzését sürgették. Ai ajánlott 'intézkedések 
összefoglalónevekéntaleginkábba mentálhigiénéfogalma vált ismeretessé., Anép­
jóléti kotinányzatmára politikaiTeudszerváltözáselőtt,tettelőkésmleteket az egyik 
javasoltmegoldásimód,' a,mentálhigiénés :intézetlétrehozására' (Andorka, Buda és 
munkatársai, 1986; Münnich; 1988; Münních,i.Moksony; 1994). 

Így alakult ki, hogya . politikai . rendszerváltozás . után a mentálhigiéne fogalma 
pszichoterápiai progresszió, a lelki egészségvédelem, a segítő szakmák fejlesztése, a 
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fejlesp:őnevelés és a lellfi-szociális bajok korai kezelés~Ilek szinonimája és szimbó-: 
lUlllalytt. Ekkortájt hárolll jelentős folyamat kapott erőre, amelyeknek máig tartó 
kihatásavan: 

1. Afentálhigiénésképzés indult meg, jórészt posztgraduális formában olyan,;. a 
legkVlqnbözőbb • s~Illákban már dolgozók és. különféle segítő aktivisták számár,a~ 
akikiéJ..ll1~guk mll:nl<ak(jrél>~n:megelőző ésfejl~sztŐ.hat~st t:uclnak kifejtenL Több ,tu­
cat képzési rendszer alaklllt:ki~·fUIlelyek. együttesen tÖllb~~erembertképeztek. ki, " s 
már(l,'!w*r~ egyet~1Jlyl\; ~s a főiskolák I1agy'f~sze iSJ&tilyellkurwsolmt Aképz~s? 
re jel~~ll1zp ,a tanácsadás.~s :ait~r~piaIllócl~;l~t:eiIwkh(l1}gsl}lyozásq, il1~t;veapszid:io~ 

terápi~qan fontosIl~ ,t~~nt~~t Ölú§'11lg17et.kiala}{ít~sa.~egyik . legismertebb képz~si 
vált()~tromcsányi. 7'eod/)rp,. kezcleményezésére jött létre. (és irányításával mil1dlllá~ 
ig mM<;klik), 

2.};\mentálhigiéné tá11logatqst kapott.' Ez előbb regionális szintű volt. Már a 
nyolcyanas években szaporodni kezdtek a lelki. elsősegélynyújtó telefonszolgálatok, 
amelyeket főleg az öngyilkosságok megelőzése érdekében hoztak létre. Krízisinter-: 
venciósré,szlegek nyíltak," :rvrentálhigiénéskezdeményezésekhez nyújtottak támoga­
tást előbb a : Nemzeti Egészs.ágvédebrli Bizottság, maj q. 'a Ne,mzetiÉgészségvédelm} 
lntéze~'i~s Grezs(~FgrenFképyiselői k~zcleméIly~z~s~re 1993-tól. több esztendőn .át 
az Ors#~gyűlés. 200 m111ipJorint,ot. ad01:t lIlentálhigi~l1ésPl'ojelqekre . az Ors4ágos 
Egész~é~écleIIl1iPéIl?1áron.át S~os t~mqg~tási alap, 1JlaJlapság is prioritásként: 
kezelia.;probléIllak:ört(.így:p~ldául: a §OliQSA lapítyány .199?:t1taIlliiköd9Egész~ég~ 
ügyiiRfndszerfejle~z(~si. Mu;i:Ikaprqgramja, évi' kéPI!illiódollárral járul" hozzá '.' a Jé~, 
mához; . 

3. Országos mentálhigiénés programindlIlt19Q5~1ől,a111elyetVeérAndrás hoz;ptt 
létre,:.saIV~lyországos programirodáyal és regiOJ;lális jro4ák hálózatávwrenddk:(;:~ 
zik. A progr'élm foIYamatos~működik: főleg politikai síkon ésa tömegkommuni:­
kációban képviseli a lelki egészségvédelem ügyét. ' 

A fejl,yményeknyornán.;1)1:agyarországon a l11,entálhigiénéfogalma végképp~n 
meggyö~e!esedett, szél~s k:öl"ben használatos, fonto~ k:ifejezéssé vált. .Ek:Qzben kül:­
földön már alig ismert; említése ;gyaluélll okoz. kq;rnm\lnikáciQsnehézségeket is, hi:­
szen 9k már legfeljebp cs,ak é:l:z;:eJTIIített történeti vetületben ismerik. Külföldön vagy 
a lelki egészség{mentalh~tllth~se~lische Gesnndheit, .santémentale stb.) kifejezés 
hasz1J;<Íléltos, mi11t élJe1ki .egés!Béghélyzete ,általában,yagyisalé\kosság lelki egész­
ségügyi állapota, az elmeb~tegs~gek, viselkedészavarokkezelésének . szint je, a ,Illeg:­
előzés •. színyonala, ,vagy' mint • lelki egészségvédelem," egészs~gmegőrtés, egészség­
promóció idegen nyelvi megfelelőit használják (általában megelőzés,· kockázat­
redukció értelmezéssel). A mi szóhasználatunkban a mentálhigiéné mindezeket 
egyiitt jelenti. 

Az első hazai fogalommeghatározási kísérletek 
i!ijjII 

A már ellllít~nhazaiJejlődési folyamatban.azakkori~gé$zségügyivezetés megbí.,. , 
zásából 1989~be.t1Veé}' Andrással tettünkJ<:í$érleteta mentálhigiénéelsőátfogó 
meghatározás,ára(Bqda, Veéf:~ 1989;Buda,1995}.Ebbőlidézünk: " ... amentálhi­
giénénem csu~án a. pszic11é,S megbeteged~sek és. magqtartászavarok., megelőzése, 
hanem .. a. lelki ,egészségvRde,lem" is, mégpedig pozitív értelel11,ben,.·. mindaio1.a}.aka 
folyamatoknak és. intézkedéseknekösszessége, amelyek az emberi' személyiséget és 
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közösségi kapcsolatokat erősebbé,· fejlettebbé, magasabb szervezettségűvé teszik. A 
mentálhigiéné fogalmával kifejezhető egy;.egyország, régió, társadalmi réteg vagy 
közösség lelki egészségének állapota, de az az intézményrendszer és programiend.; 
szer iS,amely annak javítására hivatott E~észen tág értelemben amentálhigiénéte­
rületére" sorolható a pszichésbetegségek hat~~onyság~ (a korai kezelésbevétel, ine~­
ve a Inásodlagos és harmadlagos prevenció)~ dea rehabilitáció hatékonysága, tovií~­
bá a • lelki funkciók szempontjából fogyaték~sok" károsodottak teljesítmény-, illetye 
adapt~cióképtel~nek rehabilitációja" ~~~~tás~, is; Így, a l~entálhigiéné értelmez~se 
akáta szociálpolitika és a szoCiális 9011doSkodás területére is, kiterjedhet" (Bu?a, 
1995}iAmeghatározási kísérletből érdemes még 'egy bekeidést idézni: "Amentál.: 
higiéné teruletekénytelen magába foglalrii azen,llített vetiileteket, de nem szűkülhet 
be, mert a vetületek nagyon szorosan összefüggnek egymással, és bármelyiket' is 
próbálnánk elhagyni vagy máshová ,sorolni, 'a 'mentálhigiéné egyik meghatározása 
sem lenne megfelelően koncipiálható, még kevésbé megfelelő társadalmi progra.: 
mokká fordítható." 

A lneghatározási kísérletekben. speciálisfeladatké~tjelöltük meg. ~ ,iellegzetes 
magyar' önpusztító, on destruktív megnyilváluilások"..:e,' mint" például öngyilkosság; 
alkoholizmus, rezignáció 'és izolációs· hajlam ,'-Linegelőzés~t,,,az ismerten~ggasztó 

mortalitási viszonyok" megváltoztatasát,· "a·fertilitásihelyzet" befolyásolását, "sőt, 
tovább~enve a társadalom értékorie~tációjámik, interperszo?álisku1tú~ájáIlak" ~ej­

lesztésétis,;,tehát például az altruiz~us,a toleráncia,akölcsöIlöstisiteletésm~g­

becsülés,és másproszociális értékek" propagálását, "a'kizárólagos fogyasztói men­
talitás, a felesleges versengés, a~ anyag~telj~sítIIlénykényszer, a túlzott ingerkereses 
és egoizmus stb. negatív értékeinek" gyengítés ét is. 

Mintlátható, a definíciófágésmindént magábarifoglaló. Nem véletleir,hogya 
felsorolt elemek, a mai kezdemé:hyezés~k?en,progralllokban ismégtalálhatók. A fo;. 
galom meghatározásával foglalkozó írások általában hangsúlyozzák, hogy a men­
tálhigiénének nemcsak egyén-lélektani, hanem társaslélektani és szociológiai vetü­
letei is vamlak, amely a gyakorlatban komplex rendszert alkot. Itt említjük meg, 
hogy,a hazai mentálhigiéné fejlődésénekegyikúttörője, 'Kézdi Balázs a fogalom lé­
nyegétaszemléletben, megközelítésben'láijaiEzafe1f"0~ása'GyoriLászlónak iS,aki 
a Magyar Mentálhigiénés Szövetség, a mentálhigienés céllal létrejött civil szerveze­
tek 1993~ba.n llleg~lakult egyesilletének íegyiklét:rehozója es iráilYítója. Szefintüka 
megelőző, jejlesztő,kapcsolat-,hálózatesközösségépítő ,. viszonyulás' a' men tá Ih i;;. 
giéné lényege; és ez a politikától kezdve agyógyításig niinden társadalmi területen 
megnyilvánulhat. / 

A prevenció lehetőségei 

Mint már említettük, amentálhigiéné 'fogalmába beleértett jelentések közül, az 
egyik a megelőzés kérdése. E téren már utaltunk a wFro felosztására, amely szerint 
elsődleges a megelőzés akkor, ha kóros folyanlatok elindulásátffi(adályozza vagy 
szünteti meg. lv/ásodlagos" akkor, ha, már ,az 'elindult,' kórfolyamatotállítjameg 
(ennek jellegzetes példája a korai kezelésbe vétel vagy kockázati tényezők kezelése). 
Végül harmadlagos, ha a kórfolyamat megfelelő kezelése, gondozása és rehabilitá­
ciója elhárítja' a 'szövődményeket, 'és a lehetőségekh~ képest' maximálisan" helyre­
állítja afunkcióképességet és jaVítja, az életfuinőseget, illetőleg megelőzi a vissza-
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esést. Mai tudásunk szerint kevés elsődleges megelőzési ·lehetőségiink van a visel­
kedészavarok terén, így ezek elméletben is családi, kisgyermekkori vagy iskolai 
programok. Az elsődleges megelőzés modellje a közegészségiigyben például az im­
munizálás, az allergének kiiktatása, a fejlődéshez szükséges vitaminok vagy más 
molekulák pótIólagosan a szervezetbe történő juttatása. A pszichiátriában inkább a 
másodlagos megelőzés lehetséges, ilyenek például a mániás és a depresszív beteg­
ség kezelése, az alkoholisták vagy a pszichiátriai betegek gyermekeivd való korrek.;. 
tív-megelőző foglalkozás stb. Leginkább azonban a harmadlagos megelőzés a jel­
lemző (Mrozek, Haggerty, 1994; U. S. Preventive Services Task Force, 1996): az 
alkoh0lizmus. vagy. a drogfüggőség kezelésében például nagyon fontos az úgynev~­
zett reJapszusprevehció (például Körkel, Lauer, Scheller, 1995). 

Említést érdemel, hogy szoktak egészségfenntartásról (healthmaintenance) is be~ 
szélni~ főleg az Amerikában elterjedt HMO (Health Maintenance OrganizatioIlJ 
mozgalom szellemében. Ez: elsősorban az ismert lelki ártalmak elkerülése segítsé­
gével kísérli meg az egészség fenntartását. Mivel a lelki stresszek és traumák fel­
dolgozása hibás módszerekkd történik (például kémiai anyagok,· mintpéldáulalko~ 
hol, nikotin fogyasztásával, vagy ingerformák, mint túlz()tt televízió-. vagy videóné­
zés segítségével), ezek elkerülése lehetséges, és ennek elősegítésére számos hasznos 
prognunot ismerünk. Itt az úgynevezett egészséglélektan diszcipIínája segít,~ 
ugyanis ezen a területen van szó például az egészséges. és a kórosfeszültségfeldol­
gozó , illetve pro b lémamegoldó .. mechanizmusokról (coping mechanism· Bewalti­
gungsmechanismen), továbbá -lelki értelemben is -,azegészséges életmód szabá­
lyairól(Ogden, 1996). 

Amentálhigiéné terén nagyon sok szó esik a mentálhigiénés nevelésről, mint op­
timális' megelőző és fejlesztő nevelésről. Ez azonban inkább ,csak egy jó cél és ideál, 
mintsem empirikusan bizonyított valóság. Egyetlen igazi elsődleges. megelőzési 

perspektívaként meml fel a kisgyermekkori -' és általába.n a serdülőkor előtti és 
alatti - szexuális erőszak, csábítás, illetve a durva fizikai erőszak és az önértékelés 
károsításának kiküs~öbölése (Bagley, Thurston, 1996). 

Pozitív mentálhigiéné 

Ugyancsak inkább elméleti lehetőség a személyiség. rendszerjellegének fejlesztése 
abból acélból, hogy mintegy ellenállóvá válj on a károsító hatásokkal szemben, te­
hát például meg tudja oldani a fejlődéslélektani feladatokat, jó emberi kapcsolatokat 
alakítson ki, aktív és kreatív tagja legyen csoportjának, közösségének. Ez a pozitív 
mentálhigiéné individuális megfogalmazása. Erről szoktak úgy gondolkodni, hogy 
a szocializáló család, a.kortárscsoport,· illetve később az intim kapcsolatok, a refe­
renciacsoportok és közösségek fejlesztően vegyék körül a személyiséget (Buda, 
1994; Buda, 1995). A pozitív mentálhigiéné körében szoktak beszélnialelkilegfej­
lesztő iskolákról, nevelési és oktatási rendszerekről, az önismeretről, továbbá a val­
lásos hitről, és általában szokták említeni azt a "resziliens" (resilient) személyisé-' 
get, aki kedvezőtlen· körülmények között is helyt tud· állni~, A pozitív mentállúgiéné 
vonatkozásában. kerülnek szóba például a krónikus szervi,.· fizikai betegek és a 
rokkantak, akik lelkileg nagyon is jó állapotban maradhatnak (Lutz, Mark, 1995), 
különösen, ha önsegítő csoportokba tömörülnek, és azokban aktívak (Katz, 1993; 
Matzat, 1997). Rossz fizikai állapotban és kedvezőtlen egzisztenciális körülmények 
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között, js lehetséges ugyanis olyan hatásrendszerbe kerülni, amely a személyiség 
autonómiáját és aktivitását fokozza, önhatékonyságának megtalálását és átélését 
segíti (self-efficacy), s általában úgynevezettempowerment effektust ér el (ezt erő­
vel való felruházásnak lehetne fordítani). E fogalmak rendszerint vagy az egészség~ 
lélektanból, vagy az úgynevezett egészségpromóciós gyakorlatból származnak. 

Lelki egészségpromóció 

Aklasszikus megelőzés és közegészségügy a hatvanas évek végétől a testi egész ... 
ségtetén is változáson ment át, miután nyilvánvalóvá vált, hogy amegbetegítőtéi­
nyezők központi intézkedésekkel és intézményekkel nem iktathatókki, hiszen azok 
nagyrészt az életmódon és az életstíluson át jelentkeznek. A "rendészeti" megköze­
lítéshelyébe az "új" közegészségtan, illetve az "új" epideinológialépett, amely a vi­
selkedés, az életmód hibáival foglalkozik, és amely a lakosságra és a. társadalom kü­
lönboző rétegeire kíván hatni. Ez annyiban jelentpáradigmaváltást, hogy nem a be­
tegségek megelőzése vagy elkerülése a főcél, hanem az egészség " eladása ", ter­
jesztése, az egészség ügyének társadalmi' képviselete. Míg a megelőzés főleg az 
egészségügy, illetve a'politika dolga, az egészség eladása - promóciója - az egész 
társa.dalomé. Az egészségpromóció s megközelítés (amely erős hatással bír például a 
"poiitívmentálhigiéné" felfogására) nagy hangsúlyt helyez a programok hatékony­
ságára. Akcióitcsak monitorizalás és evaluáció'kíseretében valósítja meg. Ahaté':" 
konys4gon belül pedig kiemelkedik a költséghatékonyság (cost effectivenes's, cost = 
benefit ratio), és a legjobban az úgynevezett multiplikatív hatásokat kedveli, ame:.. 
lyekben aprogramok, projektek hatásai a természetes emberi interperszonális folya­
matokban (például csoportokban, közösségekben) továbbítódnak és erősödnek fel. 
Az egészségpromóciós lehetőségek kibontakozása hívta életre a nemzeti egészség­
védeImi programokat, bizottságokat, intézeteket, és így ez a megközelítés manapság 
is az érdeklődés középpontjában áll'(Badura, Kickbusch, 1991}. 

Az egészségpromóció keretében jött létre a lelki egészségpromóció, amely nagy­
jából azonos azzal, amit mi mentálhigiénén értünk, azzal a különbséggel, hogy a 
hatékonyság, a követés, az eredményértékelés mozzanata ,. igyekszik, elválasztani a 
jóindulatú törekvéseket a valódi, tényleges programoktól. 

A WHO az úgynevezett Ottawai, Charter ielnevezésű,á1lásfoglalásában (1987) a 
következőképpen' 'határozza meg ,azegészségpromóciót· ;,,;. ,az egészségpromóció 
olyan folyamat, amely képessé teszi az embereket, hogy fokozzák kontroll jukat 
egészségük felett, illetve javítsák azt. 'A teljes testi; ,lelki és szociális jólét állapotá­
nak elérése érdekében az' egyén vagy" a . csoport' képes kell legyen azonosítani, és 
megvalósítani' célkitűzéseit, kielégíteni szükségleteit, és vagymegváltoztatni kör­
nyezetét, vagy megküzdeni/azzal ... Az egészségpromóció nem csupán az egészség­
ügy felelőssége,: hanem az egészségeséletmódo.nát terjed ki a jólétig. " 

A lelki egészségpromóció meghatározása éppen olyan. nehéz, mint a mentálhigié­
néé. A különféle definíciók itt is a szemlélet,' a megközelítés, a központi értékek és 
attitűdök szerepét emelik ki. Egy defitiíciós próbálkozása.Zelki egészség,védeZmét 
és maximalizálását húzta alá (Tudo~, '1996), és ebben azzal foglalkozott, hogy mi a 
teljes, az optimális vagy a maxÍmális lelki egészség. ,A megfogalmazásban három 
korszakot különített el. 
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A pszichoanalitikus felfogás szerint a lelki egészséget hat kritériummallehet jel­
lemezniJahoda nyomán: uralom a környezet felett~ adekvát valóságérzékelés~ in­
tegráltság~ pozitív tisztelet és elfogadás mások iránt~ folyamatos fejlődés, növekedés 
az Öll111egvalósítás irányában~ autonómia. 

Egy"egészséglélektani szemléleti felfogás szerint (Becker) a kritériumok szám(l 
hét:képességek~ öncentrálás, önkontroll~ jólét, lelki egyensúly~ saját értékek tudata~ 
expeI1,4ivitás~ autonómia~ késztetettség, késztetési erők. 

Tudor maga nyolc ismérvet ajánl: megküzdési (coping) képesség~ feszültségek és 
stresszek uralásának képessége~ megfelelő énkép.éspnazoIl,ossági érzés~ önértéke­
lés;.öPfejlesztés, fejlődés képessége~ autonótn:ia~ változási képesség~ szociális támQ~ 
gatá~ok igénybevétele, társadalmi mozgalmakban való részvétel. 

Igen érdekes a felfogásokban, hogy a .lelki egészségpromóció a lelki egészség je­
gyében nyer értelmezést, ez pedig nyilvánvalóan függővé teszi a definíciót valami­
lyenemberképtől, illetve pszichológiai irányzattól, vagy ezek implicit antropoló­
giájától, 

Ez felveti a konszenzusok kérdését, . azonban általábán ezek a megegyezések a 
konkrét mentálhigiénés, illetve lelki egészségpromóciós aktivitások és célkitűzések 
szempontjából kialakíthatók. E téren nagy terjedelem kellene az összefüggések 
részletesebb bemutatásához. Csak egy modellt célszerű itt ismertetni, MacDonald 
és O 'Hara (1996, 1997) nyomán. Ez George Albeeés másokmeghatározásából ki­
indulya, a megőrzés szempontjából dinamikus és. multifaktoriális módon ábrázolja a 
lelki '. egészséget. A modell két értelmezésben írhatá.le. Albee eredeti ajánlata. az 
volt, hogy a lelki egészség egy hányadossal fejezhető kl, . amely öt pozitív faktor 
(számláló), valamint öt negatív faktor (nevező) mennyiségi összesítése. 

MacDonald és O 'Hara azt· emeli ki, hogy minden faktor· pozitív és negatív for­
mában jelentkezik, tehát lényegében öt hányadosról van szó. Lehetséges tehát a 
lineáris és a kerékszerű ábrázolás egyaránt. Minden faktor a jelentkező egziszten.:. 
ciális.(környezeti, . fejlődési stb.) nehézségek és a megoldási módok egyensúlyát 
vagy egyensúlyvesztését fejezi ki: 

Környezeti Önértékelés Érzelmi Önszabályo- Társas 
Lelki minöség érettség zásikészség támogatás 

egészség: Környezeti Érzelmi ÉrZelmi Stressz Kizsákmá;. 
depriváció abúzus elhanyagoltság nyolás 

Az idézett közlemény 1997-es magyar változatának fordításától némileg eltér a 
faktorok elnevezése, ugyanis elég nehéz a fogalmak fordítása. Például az "érzelmi 
érettség" eredetileg "emotionalliteracy", amely inkább utal a pszichoszomatikáball 
gyakran' emlegetett "alexythymiára", vagyis az érzelmek átélése s felismerésének 
képtelenségére,. mint megbetegítő tényezőre. 

Egy másik szerző, Doku (1997) a "culturalliteracy" fogalmát is bevezetésre java­
solja, vagyis a multikulturális modern társadalmakban a kulturális szenzivititást, a 
kultúrákközötti közlekedés képességét. Ő a lelki egészség tíz pragmatikus ismérvét 
sorolja·fel (ismét kissé' eltérve a közölt magyar nyelvűfordítástól): 1. képesség a 
szeretet adására és elfogadására~ 2. a társadalomban a biztonság és a státus "adek­
vát'; érzése~' 3. a spontaneitás megfelelő mértéke, az ,. érzelmi válaszok megfelelő 
skálája (például harag, szomorúság, öröm)~ 4. hatékony kapcsolat a valósággal 
(nem túl sok, és nem is túl kevés); 5. gazdag fantáziavilág, amely segíti a kreati-
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vitást; 6. az önismeret és az önátadás olyan foka, amely elősegíti a saját én és a 
másik ember ártalmak utánireparációjának: megvalósítását, Saz ehhezszükséges 
képességek gyakorlását; 7. a tapasztalatból való tanulás képessége; 8. -a csoport igé­
nyeinek teljesítési képessége, egyúttal azzal a választási szabadsággal, hogy ezt mi­
kor és' mennyiben teszi, a csoport tagjaként figyelembe véve saját felelősségét; 9. az 
önkifejezés szabadsága, tekintettel azonban a saját viselkedés vagy cselekvés 
másokra gyakorolt hatásával; 10. a saját és mások testi szükségleteinek kielégítési 
képessége; 
Dokukiegészítő modeUjeazértérdeme1 említést, Ihertákorábbi Ihegfogalmazás­

nál Ilagyobb hangsúlyt. helyez alelki.egészségbetiésegészségpromócióbáIl a társas, 
szociális viszonyoknak, illetve az ezekkel kapcSolatos egyéni képességeknek.Felso­
rolása nagyon sok utalást tartalmazaszakirodalofuban· gyakran tárgyalt összefüg­
gésekre, valamint a gyakorlati programok célkitűzéseire .. A tárgyalt Ihodellekből jól 
látszik,hogy az ajánlott faktorok és fogalmak terén sok a fedés és aZátmenet. Ez is 
mutatja, hogy a lelki egészségpromóció, és ebből eredően a mentálhigiéné terén 
még nagyon sok a bizonytalanság. 

A módszerek jelentősége 

A fogalmi tisztázatlanságota· módszertani"pragmatizmus próbálja meg áthidalni. 
A konkrét. prognunok azokra >azelemekreépítenek,arnelyekkapcsána szakiroda-'­
lombáIl konszenzus van, . s ehhez keresnek olyan módszert(· amely a megfelelő prog­
ramtervben megvalósítható, vagyis részben menet közben.követhető es szabályozh.a.,. 
tó (monitorizálás),' részben.eredményeiben mérllető (evaluáció). A mentálhigiéné és 
az egészségpromóció éppen abban különíthető el egymástól, hogy előbbiben a szem­
lélet, . arnegközelítési paradigma, illetve ajószándék fontosabb, mint a módszeres.; 
ség, míg az utóbbi elengedhetetlennek tartja abehaviorális, empirikus, módszerhez 
kötött munkát, éskevésbé érzékeny a promóciós törekvések mögött a mozgalmi ság:. 
ra. Lényegében módszertani, de ezen belül főleg stratégiai szempont az úgynevezett 
"setting" megközelítés, amelyet a lelki egészségpromóció általában az egészségvé­
delemből vett át. . A setting azt az életközösséget jelenti, amely a testi és/vagy a lelki 
egészs~g szempontjából azonos v~W hasonló e~bereket körülveszi, és amelyen be­
lül ezek az emberek hatékonyan elérhetők, befolyásolhatók. Ilyen "setting" a lakó­
helyi közösség, a muIlkahely, az iskola, a kórház, a család stb. Lényegében ezek je­
lentik a mentálhigiéné fő területeit is. A területeketel szokták különíteni más szem­
pontokból is, a programok ugyanis sokféle modalitást tartalmazhatnak, és sok te­
kintetbenaz különbözteti meg azokat, hogy ezek között melyik van túlsúlyban. 
Ilyen lehet az egészségügyi felvilágosítás és egészségnevelés, a készségtréning 
(skill training), a csoportmunka, az ön segítés, a tutoriális gondozás, a hálózatépí­
tés, a közösségfejlesztés, a tanácsadási lehetőségek és találkozási alkalmak- nyújtá­
sa, közösségi aktivitások szervezése stb. Különösjelentősége van a spontán, kerületi 
öntevékeny kezdeményezéseknek, a· civil szervezetekne~, és az ezek nyomán kiala­
kított úgynevezett nem-kormányzati szervezeteknek vagyegyesilleteknek (NGOs = 
Non-Governnlental Organizations), . mint példáu1a kül.önbözŐ képviseleti szervek­
nek, lobbicsoportoknak(Burtos, NettIeton, I:3.urrows, 1995). Természetesen ezek kö­
zé sorolhatók be a lehetséges megelőzési akciók is. 
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V égkövetkeztetés 

A mentálhigiéné tehát a leginkább a lelki egészségpromóció értelmében használt 
összetett, nehezen meghatározható fogalom, amely egyszerre vonatkozik célokra, 
módszerekre, megközelítési módokra, szemléletre és konkrét tevékenységi terüle­
tekre, illetőleg magában foglalhat mindent, ami a lelki egészséget javítja, annak 
minden vetületében és iizintjén, az egyén és környezete kapcsolatának hagyományos 
meg~lőzési viszonyától a személyiség fejlődésének elősegítésén át azokig a szociális 
képességekig és kapcsolatokig, együttműködésekig menően, amelyek a· nehéz élet..; 
helyzetek, stresszek leküzdését segítik, amelyek a. személyiseget és a· szociális segítő 
háló~tokat aktiválják. A mentálhigiéné sokban függ a lelki egészségről kialakított 
felfogástól; lényegében úgy is meghatározható, mint bármely beavatkozás, hatás, 
ame1ya lelki egészségről kialakult tudományos vagy más módon konszenzuális ké..; 
pet feillltartani, kialakítani vagy helyreállítani hivatott az emberekben és a társadal ~ 
mi relációkban, és mint ilyen programok mögött álló tudományos ismeretanyag, 
munkaszervezet és szakmai vagy politikai irányítás. Az egészségügy, a gyógyítás­
jelesül a pszichiátria. eljárásaitol - főleg abban különbözik, hogy az egész társada­
lomra.·kíván hatni, a nem beteg, illetve betegség- vagy problématudat nélküli eill:': 
berelae és a mindemfapi élet szokványos "normális" szerveződéseire is. Toleranciát 
és segítséget hirdet és nyújt. Szemléletében alkalmazkodik az egészséggel és beteg­
séggel kapcsolatos korszerű rendszerelméleti felfogáshoz és mennyiségi relativiz­
mushöz, amely egyébként a szomatikus egészséggel kapcsolatosanis mindinkább 
eIterjedtés jellemző. Végső soron pedig a mentálhigiéné, illetve a lelki egészség..; 
promóció önálló társadalmi gyakorlat és tudományterület, interdiszciplináris keret, 
lassanként maga is diszciplína. Elképzelhető kifejlettségében leh~t pozitív ideológia 
és a társadalmat változtatni, fejleszteni képes politikai erő. Ezt úgy szokták megfo­
galmazni, hogy a demokratizálódási folyamat egyik lehetséges hajtóereje, hiszen 
társadalmi öntudatot,. cselekvőkészséget, az autonómia fokozódását, egynlőséget, 

kollektív felelősségtudatot hirdet és próbál megvalósítani. 

BUDA BÉLA 
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KORUNK BETEGSÉGE, A DEPRESSZIÓ 

A DEPRESSZIÓ KÉRDÉ~ MAGYARORSZÁOON INOOKOLT ÉS n:x)SZERŰ, hiszen nap mint nap 
...... mást se hallunk a hazai írott és elektronikus sajtóból, .. mint hogy milyen 

egy rosszkedvű, depressziós nép is vagyunk, nem tudunk örülni a sikerek­
nek ésígy tovább. Azért vagyok nehéz helyzetben, mert közel húsz évefoglalkozom 
a honi öngyilkosság és depresszió viszonyainak kutatásával, de ilyen egyértelmű ki~ 

jelentést bizony nem mernék tenni. A tudomány szeret a tényekkel foglalkozni, azo­
kat vizsgálni, és ha lehet, összehasonlító módszerrel megközelíteni az ilyen és ha­
sonló kényes kérdéseket. Hiszen mennyit hallottunk a ködös Albion rossz kedvű la~ 

kóiról, az angol spleen-ről, de ismerősen hangzik a szláv mélabú is. Helyes tehát a 
depresszió fogalmi meghatározása után kÖTÜltekinteni a történeIemegyes korszakai 
és civilizációi környékén, végül szemezgetni e sajátos világérzés vagy/és betegség 
hazai történetéből. 

A depresszió modem szemlélete 

A depresszió a hangulati élet különböző fokú nyomottságávaljáró pszichés beteg­
ség, amely hangulati csökkenés a rossz kedvtől a súlyos és mély·életuntságig, a lét­
fenntartási ösztönök kihunyásáig tartó széles skálán jelenhet meg. Tünetei: levert­
ség, kilátástalanság,· az indítékok beszűkülése, pszichés feszültség egészen a súlyos 
szorongásig, étvágytalanság, fogyás, alvászavar (nagyfokú álmatlanság vagy kóros 
aluszékonyság), a szexuális érdeklődés megszűnése. Gyakori kísérő tünetei a kiter­
jedt szervi panaszok, amelyek igen gyakran valódi szervi betegségek alapos gyanú­
ját keltik. Viszonylag ritkán a lelki tünetek nem is annyira feltűnőek, inkább ez 
utóbbi testi panaszok állnak az előtérben - ilyenkor lárvált vagy maszkírozott dep­
resszióról beszélünk. A depresszió legsúlyosabb eseteiben a "klasszikus" elmebeteg~ 
ség tünetei is jelentkezhetnek: ezek az úgynevezett tévely .. depressziók, amikor is ül­
döztetéses tartalmak is fellépnek, súlyos önvádak, teljesen. indokolatlan bűntudat, 
melynek talaján a legszomorúbb következmény; az öngyilkosság.is bekövetkezhet. 

A legsúlyosabb formákban igen komoly szorongás is jelentkezhet, melynek követ­
keztében az ún. raptusz melakolikusz jelensége léphet fel. Ennek során a betegek az 
ámokfutók, a sajtóból jól ismert kriminális cselekménysorát is elkövethetik. Manap­
ság ilyen esetekkel szerencsére alig találkozunk, pusztán azért jegyezzük meg, mert 
a régi korokból fennmaradt leírások alapján ez a forma századokkal. ezelőtt - fel­
tehetően a terápiás lehetőségek hiánya miatt - jóval gyakrabban jelentkezett. 

A tud0mány mai állása szerint a súlyos fokú depressziók biológiai· okokkal ma­
gyarázhatók: az agy bizonyos területein több, az indulati életet szabályozó anyag 
mennyisége lecsökken és hozza létre a betegséget, függetlenül amegbetegedő sze­
mély életesemény~itől. Ennek hangsúlyózásafeltétlenül fontos; A könnyebb esetek­
ben is feltételezhető a fentebb említett anyagok hibás reguláció j a, de itt nagyon 
sokszor az életesemények meghatározó szerepet játszanak. Az előbbieket ezért ún. 
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endogén (biológiailag determinált) depresszióknak hívja a szakma, szemben az ún. 
másodlagos vagy reaktív depressziós állapotokkal. ~ 

Még egy igen fontos momentum tisztázása fontos .. A történelem folyamán a dep­
ressziót hosszú ideig melankóliának hívták, ennek a kifejezésnek a legtöbb európai 
nyelvben megvan a korai nyelvi variációja. A huszadik század második felétől 
azonban a melankólia kifejezés kiment a szakmai sz6használatból, mert kulturáli­
san más jelentéstartalmúkifejezéssé vált. Fontos ezért pár fogalom tisztázása, mivel 
a laikus.kÖzvéleményben még ma is teljes a konfúzió ,a hangulati, élet körüli kíf~Je­
zésekhasználatában. Rokon szavakként kezeli még a nem szaksajtó is a valódi dep~ 
ressziót,a melankóliát és a pesszimizmust. Ez utóbbi két, fogalom jószerével álla.;. 
potkénthatározható meg, núg a depresszió betegség. 

A melankólia inkább állandó állapota, . lelki szerkezete a személyiségnek, melyben 
lehetnek. hullámvölgyek,átbillenhet néha depresszÍv állapotba, a melankólia mégis 
inkább világszemlélet, irodalmi nyelven szólva világfájdalom.' A· melan!<:ólia forrá'­
sa, hogy .túl sokat várunk el a világtól,. embertársainktól és egyáltalán alétezéstőL 
Jelképe talán Tantalusz lehet, soha ki nem elégíthető vágyaival. 'A melankólia talaja 
a "szÍvérzékenysége"- ahogy Reviczky, írja. A könnyen meginduló, nagyon érzé­
keny, magukkal vívódó, néha rajongó emberek világbánatosok, mert 'megélni kény­
telenek az önmagukban létező és elképzelt, valamint a valóságban megtapasztalt vi­
lág közötti diszkrepanciát. S mégis.a léleknek .ez az ~llapota vezet el ;azigazsághoz. 
Hiszen, aki mindent rendjén valónál< talál, az a világot nem is érzi, nem akarja 
megváltoztatni, nincs mondanivalója róla. Avilágbáilat,. amelankólia fáj, mégis 
valami keserű optimizmus lengi át, mert javítani akar és tuda világon. A melankó'­
likusok közül kerülnek ki anagy tehetségű.művészek;Írók;költők, akik mégiscsak 
előbbre vitték-viszik a világot, kovászai a szellem fejlődésének (már Arisztotelész 
bölcsen meglátta ezt). 

A melankólikus fájdalma produktív 

A depressziós totálisan beszűkült: annyira leköti a, belső szenvedés, az önniaga 
sötétárnyaival való küzdelem, hogy képtelen bármiféleproduktivitásra, sokszor 
még a benne intenzÍvenmunkáló önpusztító indíték végrehajtására is. 

A 'pesszimizmus viszont alapvetően különbözik mindkét előző jelenségtől.A 

pesszimizmus ugyanis a józan okosságvilághézete, s egyben valahol nihilizmus is. 
A pesszimista nem hisz a jóban, tehát hem is csalódik. Nem keveredik szélmalonl­
harcokba, nincsenek eszményei, ezért a tapasztalat nem sérti. A pesszimista rezig­
náltan legyint, önigazolvamosolyog a világ történésein, a melankólikus megsérül 
minden. moccanásra, de küzd. A depressziós felad mindent, mert semmihez si11cS 
ereje, indítéka. 

Ezért azután nem igazán tudjuk elfogadni, hogy a világtörténelem nagy művésze­
iből oly sok depressziós lett volna, mint ahogyan azt időnként olvashatjuk:'''Biztosan 
melankólikus alkatúak voltak, de jó részük nem volt depressziós, noha tudjuk, hogy 
a legmélyebb depresszív állapot is spontánelmúlhat· és szenvedőjevisszanyerheti 
betegsége, előtti állapotát, ha művész, úgy alkotóképességét. 

Ha a depresszió (évszázadokig melankólia) kultúrtörténeti karrieIjét igyekszünk 
kibogozni, úgy 'nem a szokásos kitétellel kell kezdenünk. Ugyanis ,már a régi görö~ 
gök előtt is jól ismert jelenség volt. Az emberiség bölcsőiben, a nagy folyami kultú-
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rák társadalmában is olvashatunk a kedély betegségeiről, noha kizárólag a szépiro­
dalmi művekben maradtak ránk· tudósítások. Egyik kimagasló irodalmi alkotás e 
korból Mezopotámiában keletkezett, "Hadd hódoljak a bölcsesség urának" címmel. 
Pszichiáter szemmel is olvasva· a művet, az hihetetlen pontossággal írja le a dep­
resszió szinte összes létező panaszát és tünetét, egy mai orvosi kórrajzot megszégye­
nÍtő precizitással. A szenvedőből ömlik a panaszáradat, oldalakon át. 

"Egészségem megromlott, testem épsége megrokkant 
sorsom balra for4u1t,jószerellcsétnelpártolt. 
Ijesztő jelek~ félehlleslátásoktünecieznek fel előttem. 
Es ha lefekszem éselalszom~ rémületes álmokat álmodom, 
vesztésemre az udvari nép ármányt szövöget ... 
félelem gyöngíti erős szívemet, 
dombos mellem besüppedt. 
Nappalaim - panaszkodások, éjszakáim - sóhajtozások, 
hónapjaim - búbánatok, éveim - elnyújtottsírások. .. 
Súlyosbodott fájdalmam, föllángolt betegségem: 
beborította a fejemet, hasogatta koponyámat, 
orcámat elcsúfította, szemem tüzét is kioltotta. 
Tarkóm szaggat, nyakam recseg-ropog, 
dörömbölnek .Ille~lemen, belülről verik. mellemet, 
tüzet ~jtottakgyolIlrotn belsejében, 
lázat lobbantottaka tüdőmben, 
megnmtottákvérem mozgását. .. 
mocsárigazként dőlök el, arccal a földre hullok ... 
Két szemem nem lát, bármint is meresztem, 
két fülem nem hall, bárhogy is kinyissam, 
elgyöngülés vetett hurkot testemnek, 
pöröly zúzta meg húsomat, 
bénu1ás bénította karomat, 
tehetetlenség burkolta be ágyékomat, 
elfelejtett járni a lábam ... 
torkolIlonegy falat le nem megy ... 
szemIát0tnást fowök, gyöngülök. .. 
csont és bór vagyok, bordáim kiállnak, 
ereim lázban égnek, bőrömet sárgaság lepte el ... 
zokogok nappal, éjszaka, 
nyomorúságos álmom, ébredésem ... " 

Csak a panaszok egy Gellegzetes) részét idéztük, megjegyezve, hogy nincs olyan 
spontán gyógyuló szervi baj,· amely ennyi panasszal és. tünettel járna. S lám, meg 
sem fordu1t a panaszos agyában a gondolat, hogy véget vessen "tenger fájdalmá­
nak", hanem még egyszer a "végtelen isteni kegyelemhez" folyamodik, és Marduk, 
a főisten meghallgatja az egyébként szemrehányásoktól sem mentes könyörgést és 
panaszáradatot. 

"Szenvedesemnek akkor vége szakadt, 
betegségem meggyógyult, béklyóm összetört." 
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Talán ez az első híradás arról, hogy a mély hit milyen gyógyító és preventív ha­
tás sal bír és bírt hosszú évszázadokon, évezredeken keresztül igen sok lelki-testi 
bajban. Korunk emberében már alig munkál ez a mély és valóban átélt hit, pedig 
transzcendens fogódzó nélkül képtelen létezni az ember, legyen bármilyen okos és 
szabad. Szomoruan látjuk nap mint nap, hogy hatalmas tudásával és korlátlan sza­
badságával nem igazán tud mit kezdeni: a mentális betegségek, bajok, pszichés 
elégtele1)ségek, a keletke:z:ő problémákkal megküzdeni képtelen embertársaink szá-
ma rohamosan szaporodik. , , ... , . 

Visszatérve azonlJan a régi időkhoz, a másA< folyamI ~ultrirában is találkozhatunk 
hasonló irodalmi. ewléllel, ,ha lehet, még pla~ztikll$~bb .. kifejezési formában. Az 
egyiptomi irodalom híres műve az "Életunt besz~lgetése lelkével, bá-var' CÍmű köl­
temény. Nehéz megállni, hogy legalább pár sort ne idézzünk a versből, mert ilyen 
fokú életuntság irodalmi műből aligha áradt valaha is: 

"Olyan előttem a halál, 
mint midőn meggyógyul egy beteg, 
mint kimenni újra baleset után. 
Olyan előttem a halál; 
mint a lótusz illata, 
mint ülni a részegség partján." 

Hosszíl verssorokban hömpölyög továb~, az él~t utálata, a . halál vágya, s megint 
mi történik? A szenvedő istene meggyőzi alattvalóját~ ,és az az élet mellett dönt. 

További kultúrák idézésétől e1tekintve~é(igenfontos ~mllentuInra kell felhív­
nunk a figyelmet. A világi élet és a vallási'élet neIIle!külötúthetÖ összefonódására, 
és a me1ankólia sajátos misztikus magyarázatára, amely anagy görög-latin kitérő 
után a katolikus Európában ismét megfigyelhetővé lesz . .A befelé forduló, csendes, 
önsanyargató depressziós embert szinte szentnek tekintik, mindenesetre tisztelik. A 
betegség gondolata fel sem ~erü1, csak akkor beszélnek erről, ha a depresszió "han­
gosabb" formáit észlelik, ilyenkor is a gonosz szellem (és ennek számtalan variá­
ciója) emberbe költözésével magyarázzák. S ha.máremlíte@k a nagy görög-latin 
kitérőt, -annyit jegyezzünk meg, hogy a görög szellem fénye .rnás megvilágításba he­
lyezte a mentális betegségeket is. MagyaráZ(lt~.te,lJIlészetesel1 mai . szemmel már 
nem elfogadhatók, de messze túlszárnyalt~ az addil?ikultÚ!ák elképzeléseit. Elég 
csak Hyppocrates elméletére utalni, amely a négy anyag (y~r, nyál, sárga és fekete 
epe) keveredéséből vezeti le a testi-lelki bajokat.·A melankólia oka a fekete epe túl­
súlya lenne. 

E nedv-teória azután számos variációban és kiegészítésben megjelenik a későbbi 
időszakokban is, egészen a középkorig. Indokolt megemlékezni egy igen sajátos je­
lenségről, amely az Erzsébet-kori Angliában lépett fel. A szigetország lakóit szinte 
járványszeIŰen kerítette hatalmába a mélabú. A "gloom" oly mértékben terjedt szét 
az akkori.Anglia szellemi szervezetében, hogy csodával határos, hogyan maradt ele­
ven lakója a szigetországnak. Itt született meg Robert Burton. híres könyve 1621-
ben az· "Anatomy of Melancholy", de az ilyen tárgyú szépirodalmi, . zsurnalisztikai 
és egyéb művek elképesztő mennyisége jelent meg, és ma méterekben mérhetően 
tölti be. a British Library polcait. Killevertéka kórt,. de az. átterjedt a kontinensre, 
noha angliai méreteket soha n~m. öltött .. A n~póleoni háboru, utáni Európa véglete­
sen kiábrándult és "pesszimisztikus". A "fin du siécle" világvégét váró hangulata 
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teIjed, s felüti -fejét a nihilizmus, -a minden addigi értéket tagadó gondolatiság _ is~ 
nem kis sikerrel, ami például a rohamosan növekedő öngyilkossági gyakoriságok­
ban is megmutatkozik. Ez utóbbi sajátos . nyugat-keleti mozgást végezve a múlt szá­
zad végén elérte hazánkat is: a kor öngyilkossági rátáit ekkortájt a Monarchia or­
szágai vezetik.-Nem igazán ismert okokból hazánk húséges maradt aMonarchiához 
később is: egyre magasabb öngyilkossági gyakoriságot produkál egészen 1988-ig. 
Azóta viszont - ismét csak ismeretlenokból_-C.. markáns csökkenéstmutat. 

S 'ha . már kis hazánkhoz érkeztünk el egy másik "deviancia" kíséretében, igen rö­
viden ildomos a "melankólia"ha.iai sorsát is nleg-vizsgálni, noha csak szemezgetés­
re vanlehetőségünk,i hiszen a tárgykörrelbehatóan foglalkozó hazai múeddig nem 
született. 

Ha' a korabeli írásos anyagokatátvizsgáljuk, úgy azt látjuk, hogy a honfoglaló 
magyarság lelki alkatában nyomait sem talMjuk olyan életérzésnek, mint a melan~ 
kólia,a lemondó attitúd és ehhez hasonlók. Eleink meglehetősen virulens, marco~ 
na, vad. és életigenlő népességnek .imponáltak a leírások- és az eredmény alapján. 
Hogyan is lehetne olyan nagyon depresszív-rosszkedvű, a harcot könnyen felad,ó 
nép az,amely 1100 éve elfoglalja a Kárpát-medencét, az itt élőketbehódoltatja, ma~ 

gába olvasztja, és azóta. is itt él eredményes és állandó harcban· egy hatalmas ger­
mán és <szláv birodalommal, melyek felváltva igyekeztek bekebelezni.-Önálló, egye;. 
di nyelvet fejleszt ki,ezen csodálatos· irodalmat teremt. Kései-fiainak tehetségét, ·öt,;. 
letességét és ambícióját minden náció . elismeri, létszámához képest kiemelkedő a 
világ,sportéletébenis. Talán ennyi .meggondolás is elég ahhoz, hogyne tartsuk a 
magyarságoteredendően depressziós, mela.nkólikus népnek. 

E korból tudományos igényú . leírások nem maradtak ránk -az akkori idők állapo­
tairól,ezért a szépirodalmi, történeti, egyházi és minden egyéb írásos anyagból pró­
bálhatunk képet alkotnia témánkat illető viszonyokról. Eléggé szegényes anyag áll 
rendelkezésre, . mely sejteti, hogy nem lehetett túl nagy probléma a depresszió és 
elég gyakori következménye, az öngyilkosság. A továbbiakban a két magatartásza­
var kényszeru együtt-futása, parallel vizsgálata nehezen lesz elkerülhető, mivel az 
öngyilkosság-gyakoriság bizonyos mértékben függvénye és jó indikátora a társada­
lomb~n jelentkező és létező depresszív· zavaroknak is. Főként a régi időkben reális 
ez az 'összefüggés, mivel a vallás és a tradíció erős védő hatástjelentettekatársada- ' 
10m tagjai számára,· ezért jogos, a feltételezés, hogy csak . a valóban beteg emberek 
köveftekel öngyilkosságot, tehát a két deviancia akkoriban nagymértékben lefedte 
egymast. 

A honfoglalás előtti időkről három forrásból' értesülünk eleink magatartásáról, 
szokásairól, karakteréről: a korabeli krónikákból, amelyek'a honfoglaló magyarság­
ról tudósítanak (magyar őstörténetidokumentumok: arab, bizánci, szláv, örmény, 
nyugati stb. források); azok a tudósítások, amelyek azon népekről szólnak, amelyek­
kel őseink vándorlásuk során hosszabb-rövidebb ideig együtt éltek és bizonyos szo­
kásokat, normákat "szocializálhattak"; a harmadik értékes forrás a honfoglaló ma­
gyarság vallásának, hitvilágának vizsgálata. 

E három forrásanyag áttartulmányozása után megengedhető az az· állítás, 'alapos 
feltételezés, hogy őseink kultúrájában, szokásaiban, életében, tradícióibanés érték­
rendjében a meghívott halál nem szerepel, így annak ősi eredete, archaikuS néplé­
lektani gyökere nem bizonyítható. Ennek alapján nem képzelhető el a kedélybeteg-
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ségektömeges előfordulása sem, amely a honfoglaló magyarság virulens, életigenlő 
- imént jelzett - jellemzése mellett szól, ellene semmiképpen sem. 

Az államalapítás' nagy műve után országunkba tömegével jönnek a .külhoni pa­
pok, szerzetesek, kiépül az egyház teljes intézményrendszere. Az irodalom kizárQ~ 
lag latin nyelvű,keveset, mondhatni, semmi érdemit nem közöl a kor hétköznapi 
világi. életéről. Az onrostörténeti munkákban sem· olvashatunk épp. ezért sokat·. az 
akkori "egészségügyről". Ha van feljegyzés, az inkább a sebészet és anagy fertőző 
betegségektátgyköréből·maradt ránk·Az elmebetegségekalig ,említtetnek, ha elvét­
ve igel1"úgy az ördögi megszállottságrólolvashatunk" de. melankóliáról .. alig. Egy,. 
egy, elejtett félmondatbólazért kiderül,hogy iSIllerh~tték a betegséget" de nem ké7 
pezhetett komoly problémát a kor társadalmában. Eppígy évszázadokig szó sem 
esikazÖngyilkosságokról. (Azért lehethinni abban, hogy a fennmaradó írott mű­
vekbel1 valahol megjelenik minden, az adott korban lényeges kérdés, mert míg pél .. 
dául·amagyar királyok törvénykönyveiben nyomát sem látjuk azöngyilkosságok' el.:. 
leniintézkedéseknek, addig Edgar király már drákói szigorral lépett fel kora Angli­
ájában az' öngyilkosságok ellen.) Elfogadhatónak tűnik az a megállapítás, hogy. a 
reformáció térhódítása előtt az öngyilkosság és a kedélybetegségekelszórt,. sporadi~ 
kus eseteknek mutatkoztak a magyarság körében. Sokat olvashatunk viszont nagy 
dínom .. dánomokról, mulatságokról és bizony már a Mohács, előtti idők külhoni tu~ 
dósítói is. gyakorta szótejtenek a sokszor mértéktelen' ÍvászatTól. . Ha' erről kapunk 
értesítést, miért ne jegyeztek volna fel más "devianciáf'? 

A XVl. század második felére Európa nagy élménye,: a reformáció. teljes győzel.;. 
met arat Magyarországon. " Külhonban tanuló fiaink hozzák haza a . tan szabadabb 
eSZllléit, ; a megengedőbb-puritánabb szertartást, a személyiséget jobban figyelembe 
vevő vallásgyakorlást. . Ekkor olvashatunk' előszöröngyilkosságról és malankóliáról 
is. Bornemissza Péter híres műve, az' Ördögi kísértetek jelzik az újuló időket. E 
könyvben már több, igaz, főként Némethonbanmegesettönkezű halálról olvasha­
tunk,. de ,egy magyar grófné szomorú esetéről is. Magyari,.Kossa. nagyszerű orvos­
történeti munkájában is fel-felbukkan az 1600-as évekből egy-egy melankóliás, aki 
"őrületében" megöli magát. 

A.XVII. század református prédikáló s irodalmában is.ráakadunk egy.,kétgyanús 
esetre, egyszóval a depressziós betegség nyomai megjelennek, az irodalomban is, 
számuk azonban ugyancsak elenyészőnek látszik, mint ,ahogyan elszórt, nem, gyako':' 
ri esetek az öngyilkosságokis. Biztosan előfordultak és léteztek melankólikus bete­
gek, mert nagy ritkán azért megható leírásokkal találkozunk kezelésüket illetően. A 
szegedi Néma Mester, aki egyébként értett a lóhoz,asszonyhoz, bortisitításhoz és 
mindenféle betegségek gyógyításához, ,számos rendkívül kedves és megható recep­
tet hagyott ránk a különböző betegségeket kezelendő, .így az "elmeháborodás ellen" 
is: "a fekete hunyor gyökerét, ha borban vagy ecetben vagy mézes VÍzben huszon­
négy. óráig, áztat juk, . abból éhomra fél pohárral' melegen. a melankólikus embernek 
bolondozása ellen, hideglelés ellen, hektika ellen hasznosbévenni" . 

Az 1700-as évek végére tehető az az idő, amikor a már eléggé pontosan vezetett 
egyházi anyakönyvek alapján, valamivel pontosabb kepet kaphatunk a korabeli ön­
gyilkosságokról, s áttételesena' depresszív zavaroktól ,is. Kiegészíti e tudást az 'ez 
időben.megjelent népi eredetű közmondások, szólások vizsgálata. Ilyen gyűjtemé­
nyek szép számmal állnak rendelkezésre és pontos tükrét adják a korabeli viszo­
nyoknak, mivel az élet minden területét felölelik Dugonics András, Baróti Szabó 
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Dávid, Kovács Pál, Baronyai Decsi Pál, Ballagi Mór munkáit érdemes átnézni, 
mert o. Nagy Gábor impozáns gyűjteménye már több modern elemet tartalm~ így 
inkább az előbbieket tartjuk szem előtt. Egy bizonyos, hogy a depresszió, vagy a 
melankólia szó meg sem említtetik. Az öngyilkosságokról is alig találunk szólást~ 
pedig. olyan sajátos, egyedi és érthetetlen viselkedése az embemek, hogy egyetlen 
kultúra sem hagyta szó nélkül, és valamilyen írásos emlékében megjelenik, ameny­
nyiben . társadalmi problémát jelentett a. nagyságrendje miatt. Úgy tűnik, hogy·. az 
1800-as évekig az akkori magyarság életében nem volt érdemi kérdés. Aszólások~ 
ban a bánat, bú, rosszkedvűség,keserűség, szomorúság, kedvetlenség és ezek szino­
nimáit áttanulmárÍyozva, azt Játjuk, hogy az összes szócikkely fele az italozással 
kapcsolatos, ami szépen. egybecseng a ·hazánkba akkoriban akkreditált követek 
imént idézett leírásaival, . elemzéseivel. 

Féltucatnyi szólást· ha olvashatunk,· amely a búbánat, szomorúság súlyos követ­
kezményeiről szól, mint: ,;Meghasad a szíve a bánattól", "Sem étele, sem itala", 
"Sír benne a lélek". A mondások többsége inkább az átmeneti, kiheverhető keserű~ 

ségről, bánatról,bosszúságról szól: "Olyan a kedve, mint a herélt (ártány) macská­
nak" ,,,Szomorú,mint böjt, idején a kocsma" vagy "Szomorú, mint a pénteki me­
nyasszony". Jegyezzünk meg mégegy fontos momentumot: az 1770-es évekig nincs 
is a magyarnak saját szava azöngyilkosságra. 

A napóleoni háborúk után Európa romokban hever fizikailag és lelkileg egyaránt. 
A századelőt "pesszimizmus" lengi. át, Angliában Byron, .. FranciaJlonban Musset, 
Németországban Heine, Lel1au, Olaszországban Leopardi, Oroszországban Puskin 
és Lermontov borús költészete, ·életlátása jelzik ezt. Ekkor jelenik • meg· Schopen­
hauerésNietzsche nihilizmusa: Magyarország ugyan még:elszigetelt, de az új élet­
érzéslassan beszivárog,. és az 1800..,as évek elején, az egyházi anyakönyvek tanúsá­
ga szerint hazánkban is· emelkedni kezd az öngyilkosságok száma (messze kisebb 
mértékben, mint a tőlünk nyugatabbra lévő országokban). A depresszióról is fel-fel­
bukkannak jelzések. Egy miskolci páter, TörökDamescenus 1818 ... ban vékony kis 
könyvecskét jelentet meg, amely azöngyilkosságok ellen Íródott. Az okokat tagla­
landó kiemeli a lelki betegségeket, főként a melankóliát. és hipochondriát (utóbbi 
kétségtelenül az egyik fő tünete lehet a tartósabb hangulatzavaroknak)."Első Oka 
testnek különös állapotja,·. s a testben lévő nedvességeknek romlottsága .. A kinek 
belső .részét, főképpen·agyvelejételfutotta a Sárvíz ... A. Bolondság tehát, a Me­
láncholia és Hypochondria. soksz()r . okozza az Önnön Gyilkosságot." 

Az 1848/49-es szabadságharc leverése, az azt követő megtorlás, bujdosás és nem­
zeti létünk korlátozása mélyen deprimált~fi nemzetet. Világos után a magyar életre 
mintha egyszeriben alkonyat borult volna."A városok kihaltak, aki csak tehette fa­
lura, pusztára vonult és ·eltemetkezett a . göröngyök közé, mert a föld még magyar 
volt" - írja Asbóth János keserűen. A kiegyezés előtti magyar társadalom a világosi 
tragédiát próbálta kiheverni, ismét egy újat, Mohács után.. A költők, írók, hanem 
kényszerültek bujdosásra, az elveszett szabadságot siratják, de nem adják fel a har­
cot! Arany, Vörösmarty, Tompa (és sok kis mester) a túlélést és a harcot vizionál­
ják. Mint tudjuk, a felemás eredmény megszületik: a kiegyezés létrejön. És ekkor 
elszabadul a pokol. Felugrik hirtelen az öngyilkosságok és a párbajof száma. Mint­
ha az elfojtott szabadság ésa valahai akarás· egész dühe, keserűsége fordulna át az 
önpusztításba. Irtja önmagát és felebarátját a magyar, sokszor még. a jó barátját is. 
Az újságok társasági híreiben egyre szaporodnak az öngyilkossági hírek. Mögöttük 
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bizony gyakran depresszív megbetegedések állnak, többségükben a lehangolt állá­
pot mögött valamilyen kedvezőtlen, szomorú életesemény (csőd, szerelmi bánat, fél..; 
tékenység stb.) áll. Egyetlen, igen népszerű és nívós hetilapot (Vasárnapi Hírek) vá­
lasztottunk ki, s elemeztük egy-egy dekád évfolyamának össze hálálhírét (1857, 
1867,1877, 1887). Az 1857-es évfolyamban már felpanaszolja a szérkesztő, hogy a 
"múlthó folytán afővárosban és áltálában az egész országban annyi gyilkosság és 
öngyilkosság történt, hogy minden napra lehet számítani egyet." Számszerűen még 
nem írják ki, de következő dekádok végén egyre emelkedőesetszámokat olvasha­
tunk,.mígnem 1887-ben már .nem lenne hely közölni, feltehetően ezért abba is ma~ 
radnakaközlések. Immár a magyar mindennapok nem kuriózum~szintű, . nem bír 
értékű válóságává váltak az önkezű halálok, feltehetően a mögöttük álló depresszív 
állapotok is. Ez idő tájt lopakodik be hazánkba az Európa nyugati' részein már· is­
mert "pesszimizmus", afin du siécle (világvége) hangulata, irodalmunkban is meg­
jelenik a kilátástálanság ábrázolása, amelyet Arany László Délibábok hőse, Asbóth 
János Álmok álmodó ja, Ábrányi Dicsőség bolondja, Beőthy KálozdyBélája jelez, de 
a sor folytatható lenne az irodalomban megjelenő blazírt, kihamvadt lelkű férfiak­
kal vagy a kiégett szívű szépasszonyokkal. Cholnoky műveiben csak úgy hemzseg­
nek a1,<:óros személyiségek és öngyilkosok, Vértesi Andor legjobb novellás köteté.;. 
nek címe: Öngyilkosok. 

Mintjeleztük, a fentebb igen vázlatosan jelzett "pesszimizmus", végletes kiábrán­
dultság; világvége.hangulatnem honi' speciálitás.Egész Európában elveszett vála;. 
mi. Azálkoholizmus társadalmi problémává szélesedik, szapörodnaka válások, 
emelkedik az elmebetegségek száma. Franciaországban példárill830 és 1910 között 
az intézetben kezelt elmebetegek száma megnégyszereződött,· PoroszországbaIÍ öt.;. 
ször. magasabb . lett .. Ebbe az összképbe illeszkedikbele a depressziók emelkedő szá­
ma is. Két egyértelmű ok'szikár megjegyzése kívánkozik ide: egyrészt a társadálom 
az ipari forradalom, .a modernizáció, a terjedő individualizálódás során fokozatosan 
patológiássá válik (máig tartóan), másrészt megszűnik a vallás, a hit ( egyház) hege­
móniája, egyúttál évszázadokig tartó védő-preventív funkciója. 

Immár számos,' biztosan depressziós betegség miatt történt öngyilkosságról lehet 
tudomásunk (Dömötör János, Ferenczy Teréz,Péterfy Jenő, mind" nagy tehetségű 
költők,irodálmárok), és nem .kikerülhető e témában a legnagyobb magyar, Széche­
nyi István sorsának igen rövid elemzése sem .. Szükséges leszöge?:nünk,' hogy Ő min­
den betegsége, személyiségzavara ellenére·a·legnagyobb magyar. Swnos·pathográ­
fia született róla, nem szeretnénk ezeket szaporítani. Csak a már titkára által álapo­
san szelektált, majd a magyar kiadásban'Qvább szűrt naplójának figyelmes végigol­
vasása után is egyértelműenkiderül, hogy személyisége kimeríti a kórosan nárcisz­
tikus személyiség fogálmát (diagnózisát), amely személyiségszerkezet igen nagy 
kockázatot jelent ·az öngyilkosságra. E gondolatkör fiatal kora· óta benne munkál, 
naplójában is hetven alkalommal jelzi önpusztító késztetéseit, időnként meglehetős 

elszántsággál, többnyire minden érdemi motiváció nélkül. Szerencsére ezek egészen 
1860-ig csak fenyegetések maradtak.· Az is vitathatatlan, hogy 1848 nyarán, a leg­
súlyosabb "tévely" depresszió tüneteit mutatja, .amely.·érdemi kezelés nélkül, csak 
szoros felügyelet mellett spontán szűnik meg~'Nagymunkákralesz még képes, hogy 
azután kétségtelenül reális fenyegetések hatására betegségerecidiváljon és a végze­
tes tetthez vezesseR Az utóbbi években megjelentek olyan eszmefuttatások, misze-
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rint sorsa sajátos magyar sors és a magyarság "negatív kódját" reprezentálja (Kéz­
di). Több okból nem hisszük ezt a teóriát. 

Sajnos, a hazai, de a nyugati sajtó is hajlamos eléggé felü1etes megfigyelések 
alap-ján depressziós népnek· tartani a magyart. Csak egy példát hadd említsünk. 
Egy prominens angol hetilap munkatársa is, pár hónapos ittléte után a fenti követ­
keztetésre jutott, mert "rosszkedvűek az emberek az utcán, és nagyon szeret· temetni 
a magyar", mellyel ·az· akkoriban lezajlott Horthy Miklós, továbbá Rajk Lászlq, 
Nagy Imre és sorstársai újratemetésére céloz. Viszont arra a kérdésre, hogy tudnaiC 
Anglia e századi történelméből egyetlenjelentős személyt mondani, aki "temetetlen 
holt volt és újrakelletttemetm",csak hallgatni tudott. Pedig a magyarságnak a fen­
tieknél talán még nagyobb férfiakat is újra kellett temetnie, mint Kossuth Lajos, 
Rákóczi Ferenc, Thököly Imre, hogy sok más jelentős· személyiséget ne is említ­
sünk. Talán elfogadható, hogy· nem· "víg a magyar" (Dugonics Andrást idézve), 
vagy Dukay Takács Juditot citátva, amikor így ír: 

"Magyar születésem hozzamagáva1 tán, 
Hogy a természetem szomorúbb, mint vidám." 

Sorolhatnánk még· több . ilyen. példát, de akadna sok jókedvünket bizonyító·· is. 
Annyi bizonyos, hogy hajlamos· a magyar aborúlátásra és a kudarcközeliérzésekre, 
nem optimizmust sugárzó feldolgozásokra; a "nekünk úgysem sikerül semmi" típu­
sú attitűdre, de a. harcot nem adja fel, küzd, helyenként· és időnként meghökkentő 

eredményességgel. Ezért inkább melankóliárahajlónépnek meménk mondani. 
Még ezt is óvatosan, mert meghatározói a fenti jelzőknek az örökös védekezés 
kényszere, a félezredévnyi kudarc,vereség, megalázás, szolgaság, fenyegetettség; 
Ez a tartós tapasztalat nyilvánvalóan óvatosságot és talán a fentebb leírt magatarta­
sokat alakította ki a magyarságban. Mi ebben nem eredendő, sui generis nemzet­
karakterológiai sajátosságot látunk, hanem egy következetes történelmi kudarc soro­
zatból levont tapasztalatot, amely lassan felengedhet, mint a jég. Erre talán van is 
reményünk. Egy bizonyos: az eddig elvégzett objektív vizsgálatok, amelyek a:l át­
lagnépességben mérték· a depressziós betegség előfordulását· (Kopp és Skrabszki, 
Szádóczky, Zonda), azt mutafják, hogy nincsen magasabb arányunk a más civilizált 
országokban mérteknél. Azaz ijesztő~ hogy az 1988-as felmérés után a:z1995-ben 
elvégzett vizsgálat a·· depressziós· képek nagyfokú növekedését mutatta. Attól tar­
tunk, ez sem magyar specialitás, de mindenképpen riasztó adat._ 

Kritikus és kényes időket élünk manapság. A mindenkori hatalomnak lényegesen 
nagyobb szociális érzékenysége lenne szükséges. Nem a programokban és deklará­
ciókban, . hanem a szürke hétköznapokban. 
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FIATALOK LELKI VESZÉLYEZTETETTSÉGE 

C 
IV1LIZÁLT TÁRSADAIMUNK FELGYORSULT VJLÁGÁBAN egyre nehezebb a fiataloknak 
megfelelniük a velük .szemben támasztott elvárásoknak. . Jelen tanulmá~ 

, nyunk egyorsmgos repn:zentatív felmérés eredményein keresztül vizsgálja 
a fiatalokra ható p~zichoszociális tényezőket, különös ,figyelmet szentelve a rend"; 
szerváltozás miatt megváltozott társadalmi helyzetre, mint például a munkanélküli­
ség megjelenése és a gazdasági polarizálódás. Vannak olyan lelkiállapotot befolyá;.; 
soló tényezők,~ amelyek közvetve, és vannak, amelyek közvetlenül, a hátrányos gaz­
da'sági helyzet miatt lépnek fel, illetve léteznek az anyagiaktól teljesen független 
hatások is. Közvetve a társadalom rossz gazdasági helyzete például a munkanélkü­
liségen keresztül lehet negatív hatással egy fiatallelkiállapotára. Közvetlen módon 
értelemszerűen a család és az egyén pénzhiánya befolyásolhatja a fiatalt. A gazda­
sági mu,tatóktól független a társadalom, illetve a család érzelmi és' nevelő hatása. 

Ebpt;:n.a cikkben elsősorban a depressziós tünetegyüttesről, továbbá.a neurózisról 
és az öngyilkossági kísérletekről fogunk szót t;:jteni. Ma Magyárország a nemzetkö­
zi statisztikák szerint élen jára felnőttkori depressziós tünetegyüttes előfordulása te­
kintetében. Vizsgálatunk adatai, szerint ennek előfordulása a korral növekszik: míg 
a 16 és 20 éves lakosság 87,4 o/o-a nem depressziós, addig a 60-69 éveseknek már 
csak'47,1 o/o-a az. Ezért fontos fiatal korban megfelelő megküzdési jártasságokra 
oktatma fiatalokat, illetve időben felderíteni és megelőzni a depressziós tünetegyüt­
tes kialakulását. 

Vizsgálati módszerek 

A Semmelweis Orvostudományi Egyetem Magatartástudományi Intézete 1994-
95-ben l<:érdőíves felmérést végzett a magyar felnőtt lakosság körében' arról, hogy 
milyen háttértényezők befolyásolják leginkább a lakosság egészségét. Előzőleg, 

1 988-ban Kopp Mária és Skrabski Árpád (Kopp, Skrabski, 1992) már végeztek ha­
sonló felmérést (Kopp, 1988), így arra is lehetőség nyílt, hogy összehasonlítást vé­
gezzünk az elmúlt nyolc ,évre, a rendszervált;ís idejére vonatkozóan a magyar 16 
évesnél idősebb lakosság. testi és lelki egészségi állapotáról, miként alakultak az 
ezeket befolyásoló háttértényezők, s milyen változások, mentek végbe a populáción 
belül. Esetleg magyarázatot találhatunk arra a fokozott egészségromlásra is, ami az 
1960-as évek után volt megfigyelhető a magyar lakosság körében. 

A felmérés életkor, nem és terület szerint reprezentatív mintán vizsgálta 1994-95-
ben a 16 év feletti magyar lakosság egészségügyi panaszait, életmódbeli jellemzőit, 
a testi és ,lelki szociális, gazdasági, szociológiai és pszichológiai háttértényezőit A 
teljes minta 18372 magyar férfi és nő személyes adatait tartalmazta. Írásunk a 16 és 
24 éves fiatalok adatait elemzi, ez a minta 2366 fiatalt jelent, közülük 1325 lány. 
Az alanyokat körülbelül egy órás interjú alatt kérdezték ki. A kérdőív több, mint öt­
száz kérdést tartalmazott. 

EDUCATIO 1998/2 CSOBOTH - KOPP - SZEDMÁK: FlAT ALOK LELKI VESZÉL YEz:rETETTSÉGE pp. 248-265, 
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A depresszió mérésére a Beck féle depresszió-kérdőívet (BDI-Beck Depression 
Inventory) használtuk. Ez a kérdőív a depressziós tünetegyüttes egyik legmegbízha;. 
tóbb mérési módszere, és alkalmas a depressziós megbetegedés súlyossági fokoza.,. 
tainak becslésére (Kopp, 1997) is.1 

A neurózis tüneteinek vizsgálatára a Juhász-féle Neurózis Pontozó Skálát hasz­
náltuk, amely a neurózis előzetes szűrésére alkalmas. Jelzi, hogy neurotikus problé­
mái "aIlilak az egyénnek. Ezenkívül a kérdések között szerepelt a maastrichti Vitá­
lis KiIIlerültség kérdőív rövidített változata, Crumbaugh>&· Maholick rövidített 
Életcél kérdőÍve, '" eisman & ~eck Diszfunkcionális Attitúd~kála rövidített kérdő­
íve, Cook és Medley Ellenségessé~ rövidített vált()zata, F0lktllaIl & Lazarus Koflik­
tusmegoldó (Way~of Coping) kérdőív rövidített változata;é~.a Caldwell által kidol-
gozott Szociális Támogatás kérdőív. . 

A magyar fiatalok lelkiállapota 

Az országos reprezentatív felmérés eredmény~i alapjánkörvonalaztuk azokat a 
háttértényezőket,arne1yek jelentős szer~pet játszáíJ.ak a nagy .sZázalékb~n előforduló 

fizikai és pszichés tünetek kialakulásában. 
Először a fia~9k körébell1e~gyakrabban előf9*aulÓha~~latiavarról, a depress­

sziós tünetegyüttesről, valanu~t az aztbefolyásoló·~áttért~Iliezőkrőll~sz szó. Azu­
tán a neurózis~s,9J1gyilkos~ágtém,*9rétját:i~ ~9~be.Mfng~Ilek~lőtt:J,1em tekinthe­
tünk el a depressZiós tünetegyüttes, illetve a neurózis rövid, ismertetését ől. . 

Depressziós tünetegyüttes 

A depressziós tünetegyüttes az ember világlátásától, beállítottságától, céljai és le­
hetőségei összhangjától függ (Rutter, 1986) .. Az enyhébb depressziós tünetegyüttes 
nem súlyos klinikai depressziót jelent, hanem tartós negatív érzelmi állapotot. Jel­
lemzői a. tehetetlenség, reménytelenség, pesszimizm'-1s~ ellenségesség, kontrollvesz­
tett állapot, a mások iránti érdektelenség, és d9ntésk~ptelenség. A súlyos depresszi­
ós tünetegyüttes olyan állapototjelent, . amikor az egyén· mindennapi tevékenységei­
nek ell~tásában nagymértékben korlátozott. A dep~essziós tünet~gyüttes legfőbb tü­
nete a.pesszimizmus, amely igen szoros összefüggésben van az.életcélok hiányával 
(Kopp ~s et al., 1997). 

A depressziós tünetegyüttes eg)ik komoly népegészségügyi jelentőségű következ­
ménye . az önkárosító, önpusztító -magatartásformák gyakoribbá válása, ami azt je­
lentheti, hogy a fiatalok problémamegoldásként alkoholhoz, kábítószerhez, dohány­
záshoz, végül a legrosszabb esetben öngyilkossághoz fordulhatnak. A depresszió 
kérdése azért is fontos, mert ezt találtuk, mint . legfontosabb pszichológiai háttérté­
nyezőt az idillt betegségek (például sZÍv-érrendszeri betegség) megbetegedési ani­
nyai mögött. A kialakult depressziós állapot befolyásolja az egyén egészségi állapo­
tát és munkaképtelenséghez vezethet szervi elváltozás nélkül (Kopp, 1997). Az 

l A rövidített kérdőÍv pontszámai a következő állapotokat tükrözik: O-9 pont: nincs depressziós tünetegyüttes; 
10-18 pont: enyhe depressziós tünetegyüttes; 19-25 pont: közepesen súlyos depressziós tünetegyüttes; 25 
pont felett: súlyos depressziós tünetegyüttes, ami már megfelel a klinikai depressziónak. 
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1988-as felmérés adataihoz viszonyítva. 1995-ig nőtt a depressziós tünetegyüttes 
előfordulása a felnőtt lakosság körében. 2 

Depressziós tünetegyüttes előfordulása a magyarországi 16-24 éves jiúkés lányok körében 

fiúk lányok 

A depressziós tünetegyüttes 199~-ben.~ magyélr fiatalok 13,4o/Q-ban fordult elő. A 
depressziós tünetegyüttes előford.ulás~ a fiat,~ok körébyn tehát valamdyest cs ök -
kent, mivel 1988-ban 17~}oltrytiIida fjl.Ü(pál,}nindalányoknál, a 16~18 éves 
korcsop()rtban nagyjálJól egyel1lő~~rtékb~n fo~dW e,lqa depress~ós tiWetegyüttes. 
Kiugró korcsoport a :fiúlrn~la 1: .. 2}.évesel}. korcso}JOJ:tj~,(lholle,ggyalo;abban fordul 
elő depressziós tünete~tte~'~7~Yll~q3.,3/?!. ~s ~?2:epe,s (3, 4%)f()k:tí.clepress~d­
ós tünetegyüttes a 19-21 éves fiUk körében halmozottabban fo~d~telő~. feltehetéSleg 
az abban a korosztályban végbe,me,nőIlagy v*lt0zások miatt,például munkavállalás, 
vagy munkanélküliség? t()Vábbtanlllá~ile,hetős.ég hiáIlya,. katonai sorozás, otthonból 
való kikerülés stb.A)ányokn~rllgyanebben a korcsoportban 11,2 o/o--ban fordul elő 
enyhe, és 2,5 o/o-banközepes fokllc.l.e,pressziós tülletegyüttes, de hárolllszor gyako­
ribb a súlyos depr~ssziós tünetegyüttes. előfordulása~. mint a fiúknál. A 22-24 éves 
fiúknál és lányoknál kissé. csöklcenadepressziós'tünetegyütteselőfordulása, a lá­
nyoknál gyakoribb az enyhe és l\özépsúlyos depressziós tünetegyüttes~ a fiúknál pe­
dig a sú1yosde,pressiiós tünete~ttes fordul elő gyakrabban. Összege,zve" elsősor­
ban a 19 és 21 éves korcsoportban levő fiúk és lányok a legveszélyeztetettebbek a 
depresszió előfordulására nézve, összehasonlítva az alattuk vagy közvetlen felettük 

2 Míg 1988:.ban a 16 év feletti lakosság 24,3%-a panaszkodott depressziós tünetekrőlés 2,4 % súlyos dep­
resszióról, addig 1995-benmár 30,6 % depresszi6Srunetekről·és asúlyosdepressziótóI7,1··%számoltbe 
(Kopp és et al., 1997). 
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levő korcsoporttal, feltehetőleg az ebben a korcsoportban előforduló átmeneti álla­
pot miatt, például továbbtanulási problémák,munkahely keresése stb. 

A Beck-kérdőív részkéI"?~seinél szignifikáns különbséget találtunk fiúk és lányok 
között abban, hogy mennyi.!~hibáztatják .magu}(at, ,mennyire jellemző rájuk az ön­
vád. Afiúk 6,8 o/o-aés a lá~yok 9,9 o/o-aállandóan hibáztat ja magátaz életében elő­
forduló negatív h~\yzetekért, és, ez hajlamosító tényező a depressziós tünetegyüttes 
kialakulására. .Ál(~csa]{>a~;,hogya.9lÍsz év alatti korosztály 2,4 o/o-ára jellemző, 
hogy túlságosap.fáradtl1~.,~,tyima~*t. •. ",. 
Eredményei~~ztmu1f1~~,h0IDT,i'~:1:i(ital körbrul előforduló depresszió felderíté­

se, kezelése ,csé:lládt" és tár~é:ldalmi,.f~l~~é:lt, ,mivyl,,~~ek.' a fiatalok nagymértékben ve­
szélyeztetettek,aJelnőttk"()rid~pres~~9ra, ésgy~abban fordul elő .es~tükben ön­
gyilkosság, gyakrabban d()hányoznélk~:isznak,~Yíllnak kábítószerhez.A fiatalok 
depressziós lelkiállapota .h.osszútávollJontos. ok()~ti tényezője a, szoci~lis-gazdasági 
elmaradottságésazegészségiállapot!omlásakqzötti szoros összefüggésnek (Kopp; 
1997), ezért megelőzése fontos egészségiigyiéstársadalmi lépéseket tesz szüksé­
gessé. 

Szorongás és neurózis 

A civilizált országokban.~~gyntértélÜj7n,lllegR9~i~ ~~oro~gás tü1leteitől szenvedő 
fiatalok száma. A neurózis Jeg:f9pb ,t41}etei~SZ?\~n.g*s, iésa~ ennek. következtében 
kialakult, szervi elváltozás nélküli szívtájl; gyoinortáji panaszok, fejfájás, nagyfokú 
fáradékonyság. A depresszió a neurózis egyik vezető tünete, így gyakran találunk 
átfedéseket a két tünetegyüttes között. A Juhász Neurózis pontozó skálán az össz­
pontszámok alapján a lányok veszélyeztetettebbek neurotikus tünetek szempont­
jából. 

Az 1988-as felmérés szerint a 16-19 éves fiatalok 21 o/o-a panaszkodott neuro­
tikus "tünetekről, kilenc százalékuk kezelésre,.sz()ruló, súlyos' neurotikus (Kopp, 
Skrabski, 1992)., 1995-ben a fiatalok 13,4%-nak átmeneti, 13 o/o-nak enyhe' és 
4,5 o/O""nak súlyos neurotikus panas:nlÍ voltak. Vizsgálé:lhlnk eredményei arra utal­
nak, hogy a magyar fiatalok körében a lányok ll(igyobb ,százaléka szenved l1euroti­
kus p~naszoktól, mint a fiúi<. A lányokÍuíl15-20 o/o-ban enrhe, s öt százalékban sú~ 
lyos neurotikus panaszok fordulnak elő. A 19-21 éves lányok korcsoport jában for:­
dulnakelő a leggyakrabban enyhe neuroti~s tünetek (l9,6 %). i Súlyos neurotikus 
tünetek a 22-24 éves lányok korcsoport jában fordulnak elő a leggyakrabban 
(6,4 %). 

A lányok 2-4 o/o-a arról panaszkodott, hogy gyakran érez szervi elváltozás' nélkül 
szívtáji szúrást, szívdobogást és gyomorfájdalmat, míg a fiúk egy-másfél százaléka 
panaszkodott ilyen tünetekről. 

A neurózis-szorongás a hatékony konfliktus-megoldási módszerek megtanításával 
nagyrészt megelőzhető. 'A fiataloknak meg kellene tanulniuk, hogy adott stressz­
helyzetben hogyan ,dolgozzák fel a,problémát",hogyan,keressenek ,megoldást ,arra. 
Ha kellőképpen felkészültek az élet nehéz szituációira, csökkeIlthető a neurózis 
okozta lelki zavar, amely sok esetben munkaképesség-csökkenéshez vezet. ' 
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fiúk 

Öngyilkossági gondolatok vagy kísérletek 

Az öngyilkossággal való foglalkozás, va~öngyilkossági kísérlet a fiatalok köré­
ben igen gyakori; A KSH adatok aztIl1utatják,~o~ 1995-ben Magyarországon a 
10-24 éves korosztálybó1175-en~övetettek. elöngyilk~sságot . (KSH, 1995). Ezek 
85 %-a fiú volt. Az öng)'ilkossá&ikísérletekfiatal korbangyakoribbak,amegkérde­
zett fiatalok 2-3o/o-a ew öngyilko~~ágikísérletről számolt,by. Mindl<ét nemben az 
öngyilkossági gondolatok igen szoros kappcsolatban állIlak a neurotikus tünetegyüt -
tessel. 

Az öngyilkosság végzetes konfliktus-megoldási módszer, és a magas l11agyar ön­
gyilkossági arányok miatt különösképpen törekedni kell arra, hogy a veszélyeztetett 
fiatalokat korán felismerje családja, oktatói és nevelői, és időben elkezdjék őket tá­
mogatni és kezelni. 

Fiatalok lelki egészségét befolyásoló háttértényezők 

VizsgálatUIlk elsősorban arra keresett választ,hogymelyek aháttértényezői a fia­
talok lelki ves~élyeztetettségének, miért alakul ki nagy számban a magyar fiatal la­
kosság körében lelki- és magátartásZavar. AZ alábbiakban külön foglalkozunk a leg­
fontosabb pszichoszociális háttértényezőkkel, amelyek növelik a depresszió, a szo­
rongás és az öngyilkossági gondolatok vagy kísérletek előfordulását a fiatalok kö­
rében. 
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Unalom 

Vizsgálatunk eredményei alapján fiatalok magatartászavarainak fő kiváltója az 
unalom. Logisztikus regresszióval megvizsgáltuk a depresszió háttértényezőit, és 
mind afiúknál,mind a lányoknál az unalom első helyen növeli a közepesen súlyos 
vagy~úlyos depressziós tünetegyüttes előfordulásának esélyét. Azoknak a fiúknak, 
akik azt válaszolták a kérdőívben, hogyj~lle~ő rájuk, h~gy. általábaIlunatkoznak, 
2,6-szer, lányoknál 5,3-szer n~gyobb esélye vaIl,~depresspÓ kialakulásának, mint 
azok~setében, akik nem unatko:zn*. A lányokfiála kábítqszerhez való. fordulást is 
nagy I11értékben megnövelte.az un~l()tn~ 

Azynalommal szorq~an összefü.~~az él~tsélQk hiánY4 .. Akinek nincsenek élet­
céljai,nip,cs ami ·lekQsse energiái~'llem tal~lj~meg érde:k}ődési k9~é!, nem tudja, 
mit ke;zdjen ma~ával. A fiúknálf.második~rnglllati.· állapotot befolr4so1ó tényező 
az életcélókhiánya volt, 2,5-szer megnöveltea;z esélyét annak, hogy. kialakul-e ná­
luk a d~presszió~Minda fiúknál~ll1ind a lán}'()kná1;· az .élethez valóppzitív hozzáá1-
lás, vagyis, hogy mindenegye~ nap. újszerű. és különböző, csökkentette .az öngyil­
kosságigondolatokkal való foglalkozás esélyét. 

Vitális:kimerültség 
- .. 

A Xi~~liskimerü1tségJ~lleP1z?j~.a&ra}(ori f~f:f1At~~?érzé~e és 9sügg~~t,~rritált ál­
lapot~ ~ amely felnőtt korban fokozza a· szívbetegség kockázatát. A fáradtabb emberek 
sokkal csüggedtebbnek érzik magukat, és ez az állapot· depressziós tünetegyüttesre 
hajlamosíthat. Eredményeink azt mutatják, hogy a lányoknál a vitális kimerültség a 
második legfontosabb háttértényezője a depressziós tünetegyüttes kialakulásának, a 
fiúknál pedig a negyedik. A neurózis tünetegyüttesnek a legfontosabb háttérténye­
zője mindkét nemben. A vitális kimerültség.kérdőíven .magas pontszámot elért fia­
talok 30,6 o/o-a enyhe, 9,7 %.-a középsúlyos és 7,7 %~a súlyos depressziós tünet­
együttestől szenved. Felmérésünk szerint a lányokhál gyaluabban fordul elő vitális 
kimerültség. Mind a lányoknál,mind a fiúknál avitális kimerültség előfordulása a 
kor előrehaladtával nő. A 22-24 éves korcsoportbaIl már gyakrabban fordulnak elő 
a magasabb pontszámok, a lányok 34,9 o/o-ára, a ~úk 20 o/o-ra jellerfiző, hogy gyak­
ran fáradtnak érzik magukat. A 22-24 éves lányokat márjóval.több teher,.gyakorla­
ti stresszhelyzet érintheti, mint; a fiatalabb k()rcsoportlJan levő lányokat, ya~ a fi­
úkat összességében (például munkavállalás, gyermeknevelés és háztartási munka 
végzése), mivel 28,1 o/o-ban enyhe és 11,4 o/o-bansúlyos vitális kimerültségről pa­
naszkodnak. A 22-24 éves lányok 8,3 o/o-a gyakran gyengének érzi magát, 20,4 o/o-a 
kedvtelenebbnek, Inint régebben, és 26,3 o/o-ukat jobban iiritálják apróbb dolgok, 
mint régen. Adataink alapján a 22-24 éves lányok már különösen veszélyeztetettek 
abból a szempontból, hogy kialakul náluk a vitális kimerültség. 
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Vitális kimerültség előfordulása 16-24 éves jiúk és lányok között (n=2363) 

Szociális tényezők 

DO-2 

111<=6 

D<=l 

fik=20 

A depressziós tünetegyiittesgyakori előfordulása magyarázható a viszonylag rosz­
szabb gazdasági helyzetteL . ~agyarországon a fiata~ok körében a depressziós tünet­
együttes leggyakrabbanBorsod-Abaúj-~emplén megyében fordulelő. A depress~ó 
magas arányúelq~ordul~sa ar~ndsz~ryáltás óta irikább a társadalom széles 'gaz~a­
sági átrétegződésével magya,rázható~ A, fiatalok nagyfokú. pqlarizálóqásával különö­
sen érzékenyek a viszonylagos le1)1~ra,clásra, arra, .. hogykortá,rsaik körében mil:yen 
anyagi különbségek v~nilk, s~epll»b~n~aját helyz~tüket negatívan . ítélik l11eg, 
fokozottabban veszélyeztetettek depresszió. szempQntjábóL 

A fiatalok körében a. mlmkanélküliség igen magas, a fiúk 19,3% és a lányok 
10,5 o/o-a mondta azt, hogy munkanélküli. A munk:ll1élküliség megélése előidézhet 
depressziós. tünetegyüttest, mint azt a lányoknál adataink ki is mutatták. A lmInka­
nélküli fiatalok 18,7 %-a az enyhe, 3,3%-a a közepes és .1,2 o/o-a a súlyos dep­
ressziós tünetegyüttes kategóriába tartoznak (a nem munkanélküliek 8,9o/o-a enyhe, 
2,3 %-a közepes és 1,1 o/o-a súlyos kategóriába esik). Adataink azt mutatják, hogy a 
munkanélküliség szignifikánsan emeli a fiatalok körében az enyhe depressziós tü­
netegyüttes előfordulását. A munkanélküli lányok körében gyakrabban fordulnak 
elő neurotikus panaszok és gyakrabban foglalkoznak öngyilkossági gondolatokkal. 
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Enyhe depressziós tünetegyüttes előfordulása a magyar fiatalok körében az ország 
megyéiben ro/o). A legsötétebb mező a leggyakrabban előforduló depressziós tünetegyüttes3 

A szülők foglalkozása befolyásolja az egyén testi és lelki egészségi állapotát. 
Vizsgálatunk arra is rávilágított, hogy az apa foglalkozása erősen befolyásolja gyer­
meke tüneteit. A segédmunkásg):ermeke kétszer. magasabb depressziós értéket mu­
tat, mint a diplomás apa gyermeke. Az anya,foglalkozása a fiúknál befolyásolja erő­
sen a hangulatot. Azoknak a fiúknak, akiknek az anyja segédmunkás, 7,7-szer na­
gyobb esélyük van a dep.ressziós tünetegyüttes kialakulására, mint akiknek más fog­
lalkozású. Öngyilkossági gondolat is azokat a lányokat foglalkoztatta inkább, akik­
nek az anyja segédmunk~~~· Az adatok alapján azt lehet mondani, hogy az alacsony 
társadalmi rétegből száI-rilazó .. gyermekek nehezebben· élik meg. problémáikat, és 
ezért könnyebben kerillnek.·olyan állapotba, mikor kialakulhat a depressziós tünet­
együttes. 

A depressziós tünete~,tes előfordulásának gyakorisága igen SZ().I'0san összefügg 
az iskolázottsággal~ A nyolc osztályt végzett fiúk és lányok körében gyakrabban for­
dulnak elő öngyilkossági. gondolatok, mint a magasabb végzettséggel. rendelkezők­
nél. Jelenleg a fiatalok 59 o/o-a tanul, és 11 % valamilyen oknál fogva félbeszakí­
totta tanulmányait. Az 1988-as felmérésben a tanulók 17,6 o/o-a panaszkodottlehan­
goltságról, 1,4 % súlyos depressziós tünetegyüttesről, míg 1995-ben 10,2 % panasz­
kodott lehangoltságról, egy száza1ékuk volt súlyosan lehangolt, 7,4 o/~ná1 enyhe, és 
1,7 %-nál közepes fokú depressziós tünetegyüttest találtunk. Eredményeink azt mu­
tatják, hogy a tanulás· a depressziós tünetegyüttes kialakulásával szemben igen ko­
moly védő faktort jelent. A továbbtanulási vágy be nem teljesedése nagy mértékben 
fokozza a negatív hangulati állapotot. Azok a fiúk, akik nem tudtak tovább tanulni, 

3 Az eredetitérképeket az ELTE Térképtudományi Tanszékétól Zentai László bocsátotta rendelkezésünkre 



256 :MENTÁLHIGIÉNÉ 

pedig szerettek volna, lényegesen többször foglalkoztak öngyilkossági gondolatok­
kal, többször kíséreltek meg öngyilkosságot. 

Észlelt társas támogatás 

A család, mint legkisebb társadalmi közösség egyik fő funkciója a fiatalok gondo­
zása és nevelése (Scanzoni~ 1983)~ A szülő-gyennek kapcsolat minősége erősen be­
folyásolja a fiatal,elkhdlágát; a. szülőktől valóeli<legened~s a fiatéllban mély hatást 
gyakorol a világról és saját magáról éllkotott :képre(F'r~nk,?997).Aszülő-gyermek 
kapcsolat természetesen· szubjektív. minősítés,· ésa sZii1Ön.~mf~ltét1enü1.érzékeli 
azt, hogy hiányzik· akapcsolatból az· érzelmiés}mmmunikatív töltet. Sokszor azt 
hiszi a szülő, hogy mjndent megad agyermekn,ek materiális szempontból, és nem is 
érti, hogy miért nem működik a szülő-gyermek kapcsolat. Ezt bizonyítja felméré­
siink egyik eredménye, hogy a drogprobléIfiáklqll küzdő fiatalok jelentős része jó 
anyagi körülmények között élő cSaládQ91származik,és ezek a gyermekek mégis 
úgy érzik, hogy nem számíthatnak szüleikre.D~pre~szi()rahajlamosít még az egye­
düllét érzése, hogy nehéz élethelyzetben nem számíthat senkire, főként nem a szü­
lőkre. 

20 

18 

16 

14 

12 

10 

semmit 

16-24 éves fiatalok társas támogatottságáriak eloszlása: nehéz élethelyzetben mennyire számíthat SZl 

barátaira 

keveset semmit keveset semmit keveset semmit keveset 

fiuk lónyok fiuk lónyok 

szülőkre barátra 

A fiúk kevésbé számíthatnak nehéz élethelyzetben szüleikre, az idősebb korcso­
portban tíz százalékban keveset számíthatnak rájuk. A kor előrehaladtával mind a 
fiúk, mind a lányok egyre kevésbé számíthatnak szüleikre. Az enyhe depressziós tü-
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netegyüttes27o/o-ban, a súlyos depr~sszióstiinetegyütt~s5,4%7banfor4ulelő azql,<-; 
nál a fiataloknál,.akik egyáltalán nem számíthatnaksZiileilqe.Az idősebb,lány(jk~ 
náljóval;gyakoribb, hogy egyáltalán nem ,szánúthatnak barátaikra (ll %),amiafi-; 
úk körében csak négy százalékuknál fordweULElképzelhető, hogy alányokköz9tti 
barátságok idősebb korban gyakran meglazulnak, miután kikerülnek az iskol<Í~9i 
vagy férjhez.mennek, és ezért ,kevésbé érzik ,maguk körül a baráti segítség jeleplé­
tét. A fiúk,,14,%-:akeyeset ,s~that.bafát(lira már,. 16-18 éves.koráb(l:Jl, ami a:JéÍ"' 
nyoknál ;llgy~~or kilenc százalék ',körül van"de,a22U4éves korcspportban ,'IlleIT 
utoléri afiúknálimegfigyelh~tő 19?(07ot;:~Qk,kö?illafi,~talokközül"akik egy~í.l~Cl' 

lán nem, vagy Keveset szá~thatn~"l:>arát~ikHl;Spgni(f\l<ánsan:többen. szenvednek 
enyhe depresszióstüIlcte&üttestől (14,7%, •. ,i1letveli;~ .%)"mintazok.akik ,nagyon 
szánúthatnak barátaikra {8, l%) . 

DelJresszióstüne~ef!Vüttes előfordulása aszerint. hOf!V .a fiatal 1J1ennvire szá11líthat 

30 

25 

20 

15 

10 

Problémamégoldás 

A konfliktus.;.niegoldási módok kialakulása. a fiatalok körében erősen befolyásolja 
életvitelüket (Kopp et al., 1997). Az élet nagyobb stresszhatásai, mint például ta­
nulmáriyi nehézségek, csaIádi' problémák, elhelyeZkedés sel kapcsőlatos gondok' stb. 
megfelelő' megbirkózÓ képesség llélkülszorohgáshoz • vagy depresszi6hóz vezethet­
nek. Ame~llyibenafiatal saját ért~~eit lllÍni~alizálja/ gyengébbÍlllaj~onságaira 

összpontosít, fehtagyítjasaját :hibáitéskatas~ófa 'á1lappt11ak ítéli nleg hely~etét 
(Beck, 1985), azazegészs,é?esön?inubm,valamintall1e~~lelőmegküzdési st:até­
giák hiányát jelenti :Aniikorafiathláfelmerü1ő konfliktustrietn tudja'pozitív mód­
szerekkel megoldani (például batattalvaJó "megbeszélés, probléma.:elemzés stb~), 

akkor gyakr~ alkoholhoz, kábítószerhez, gyógyszerhez vagy legsúlyosabb esetben 
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öngyilkossághoz ford~L,Az.alacs?n!iskolázottságú. rétegekben 'nehezebben,~l~ul" 
nak kia konfliktusmegoldó képességek; mivel kevésbé van, azok'· megt,anulásáré\]e­
hetőségük. Gyakran emiatt reménytelen és· magatehetetlen állapotba k:erü1n~k,:él~i 
csak fokozza az amúwisgyakran előfordulÓ depressziós hangulatUkatés.' szoron" 

gásukat. ." •......... ' •........ , ..' . .......... .... ., ..................... . 
A .16~ 18' év~s ·.korcsop0rtban le:őfilÍk,27. o/o'-a nehézélethelyzetben'uell1 ~r~b~ílta 

elemep~i .. a· problémát;J ~,~ ..•• ~. Ile~i fordpltt~ácsértegy;által~na~ra t~rt()~ .o~r~t+ 
hoz ,va~rokonhO~~ .··és ,30~9,~!~IllPr~bált~,másik sze~~I)'szeIlJ;p~~tj~~?I.né~':a 
prob1~rn4t. . Al~nY'0k20~~~~en1'fordldtt@ác~éít na~iata~otti~a~átlioz .• A .Pb~," 
tÍv pro~l~ma-lllegold~~i~~ds~9!ek ~sökkentetté~;!aközepesens~hT?sés;~úlyosdep~ 
resszióstünetegyüttes··előfordulását,.Így például az i .~lá~y,i i~i1llegpróbálja. ne~~z 
élethelyzetben elemezni a problémát, vagy az a fiú; . aki igyekszik a dolgot a másik 
személy sze~pontjából nézni, kevésbé hajlamos depresszióra, illintaki ezt nem te­
szí. A lányoknál fokozottan veszélyeztetettebb az, aki nem akarta, hogy mások meg­
tudják,inilyenl1ehéz élethelyzetben van, vagyiszárkózottabb, probléIIláit magában 

emészti. i'. "i ......... . ...•... • .............. i '. '.' .. ' ....•. i' ...... . .... i·· .. · .. ··.·· . 
Az{)~gyilkoss~gLg~)Ucl9~~rol(kal v~ó:fog~~pco~s. esetébeJl á legfoI1t:0~a~~,háttér-

tényező: t~eténeyé~~el,jy~s.~al,d9h~~y~~saly~~e~ .1ef~s~ltség~i~~h,~zeknek a 
fiatalo~Ilélk .1'llá~K~~~:ler,ll~~9bp.e~~IYiiJ< .v,éU1iflrfa, •. ·hogyél~"ön~i11<0~~~~~.·ltisérletet 
választj~:· ·A,:fjatal~kes~~~~~r~f .e~őz9~e~~1](öy~tetr9Pgyilk?~sá~.~~~I:l~t •. · erősen 
összefü~g.azzal,.hpgyJ?ro~l~pam(;??ql~ó~ó~~~e~1,<é~tiP~~~()sitó:Imw~~~~~sformát 

. választ~a1<. '.A.z~<h9gye~.~~prélJ.~~.~f~1.llliijd~ilt,.,,~~~:Il(lgyoIl',k()c~~~0sba fog 
nehéz él~!hely~etlJen, ~~i~tér,l;er()se~:()s,~zefügpqz ön~~~Rss4gikís~r~~ts;~eL 

A poptív .. probléma .. we~()~.dásifIlódszer~~m~~anít~(~a..fontos •.• m~g~lQ~~simódja 
lehet a?epresszióstünetegyütte~nek. ~s·. aZ()IlgyilkoSs~~ak .• Fel. ~el1figy~lniazokra 
a fiatalokra, akik problémawegoldásl<,~n.thasználjáka~evést,azalkoli()l! és a do­
hányzást, mivel ők azörigyilkossági. g()ndolatokés kísérletek szempOJitjából foko-
zottabb()l1 veszélyeztetettek.' . 

Az empátiahiáfly~ 

Az eIIlpátia",.ll1áS •.• l~~kiálla~ot~~~ •• '.M~().:belyélés .•• ~~lJ~ss,e,~.~, .•. éS .. ezeI1 •. ;.~ép~$.~ég.jólfej­
lettségeszoci~i~~t~~k~nys~get !it~~'~~.~l~z .. ~'emp~~i~~Rs~zúidő • ~~t~~1~y~lf~jlődik 
ki, és étett felnŐtt korban álla.hqósul. A . nőknélezáltalábanmagasabb . (Buda, 
1993). Az empátiás képesség használata a segítő és nevelő foglalközásúaknál a leg­
fontosabb. A magas empátiás képességűek könnyebben a1kalmq~odnakl11ásokhoz, 
könnyebben létesÍtenek~r:z:elmi kapcsolatokat, és kevesebb konfliktUshelyietbe' ke­
rülnekAkapcsolatok helyes kialakításáhozésfenntartásáhQz azempátial<ifejlődé­
se szükséges. 

Vizsgálatunk eredményei azt HlUtatják, hogy az alacsony empátiás készség inkább 
a fiúkllál fordru eIQ.A lányoknál azempátiá-össroontszám legfelsp. értéke kimagas-
ló min(1.11áromkorcsqp0Ji:béll1; .... !. • " .. 

A láJ;lyQlrnál a:Z:,ala.9§pnyÖ~~zpon,tsAÚll nQ\\elia.z öngyilkos,ságról történőg()nd()l~ 
kodás es~lyét .Ezelr~ lMyöl< az alapspny emp~ti~s készség IIl~att feItehetŐI~g keve .. 
sebb. emberi kapcsolatót~dIlak létesJt~ni, . e:zért izpláJtabbaIl ~lnek, k(jnnyebben fog­
lalkoznak öIlgyi1k;ossági' gondolatokkal, mint .1IlásQk 
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A lelkiállapotőssz~fÜggé_s~ az.öilkát:osltó·,Il1agatartásformákkal 

Érzelmi,maga!ari~si ~varok:'szelllPontjá1Jól .. a 'legsúlyo,s~bb yeszély~zt~tÖ téllye­
ző, ha valaki nehé~é~ethelY2:et~~n evésbe{ ivásba,~á9ítószer ~~sznál~tába menekül 
(Kopp, 1995). Afiatalok .~setéb~n. aves2:él~ Illég na~~~b, mi~el az önkárosÍtó sze­
rek használata hos~zútávon min~ .l~lki, l1rlnd testi egész~,égükre súlyos' következmé-
nyekkel jár. ' , 

Alkoholfqgyasztás 

A fiatalO~,alk9Holf(J~asztas~rninttendencia,vagyis .. tnintIIlegrögzött szokássá 
váló egészségkáJ:ösítómagatartás~ormafontos,' mivelJennáIlhat annak. veszélye, 
hogy hosszút~"oJ1~onf1ikfusmegol~ószerepét fogja' bet?lteni,ésezel<Jiél. a fiatalok­
nál, például,a2::' öll~lk()sságikisérletek halmozottabban . for~ulnak . elő. ,Az alkal­
manként elfogyas~?~,a!k~~ohneIlIlyiség kill~óanlllagas . a, fiatalok körében, ., ami 
arra utal, hogy a ~atálokközötttársaságban divatinni. Ahúsz év alattia}( 26o/o-a 
iszik pálink~t, ésaz>~()~.~2:es:~?r~~9~?~kg~ ebb:llakorG.sRB?rtb~. ~.le~~gasabb 
az elfogyasztott~(lJ~~érti>i,~e~llyl~ég.Az.alkoholf~gya~ztás·másik"e~zélye, 
hogy gyakrabbanpróbáljáklti· azbkafiatalok akábítószert~ akik'alkoholt isi$znak, 
mint azok, akik absztinells~~ .. , r\l~llyo~nál. ~~zor?ngás,. nellr?~spallas~Okoldá­
sára leggyakt~lJban, aIk~~azottD:ló~~2:Y~ a~ alkoholfogyasZtás,' vagyis a neurózis a 
töményfogy~s~áslegfmit?sabbh*1:té1téIlye~ője. " 
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A 4~presszióstill,l~tGs,oport y~~mel~est.ll1érséklő?ik~~?~á1~.<lkik valalllennyi al­
koholt fogyasztanak. Feltétélezhető, hogy az alkoholfogyasztás egyiktársadaImioka 
a lelkiállapot "öngyópYÍtása" "javítása", és a negatív étzelmi állapot és szorongás 
mérs~.f1~se~ Az •• a~~?~o~~9gyasztá~llelIl~d~IJ!íy··é~7~!IJ:lrll1eglJir~~~sistra~égiáÍ1ak 
felel.~~g ... Az~~~~~.~.fiat~l()k~9~hakikslÍ.l1p~g7~~~SS~?p~J~envedtek, 8~3 % 
monq~~,.119~·in,~P9J.1-~~·~s?i~·~~~eh~lt.iJ.1-YilvfÍJ:l0s.·.·~~IYr~;·.~r~pl)~n~9~al; .• ~ik nem 
depr~~~pps,?k :~8~.~ .• ''Yo)~·1\sú1y~~<w4~P!~s,s~i9s,.e~~lr$~~rt,haj~aW9s~tPb. .a·mértékte­
len a~Ql1Qlfogya~~ására"rnil1t~·a'nonnálpstichéjií·~gy~A~ . 

Kábi~~:sz~r .•. f~@~s~l~J.~ 
A~1it6sJi,t?~~~~1~~e~.s~~~q~~g~~~i~j{~~~~Rto~1~mát je-

lentetf:f:;.g~ ... amióJ(:llll~~Il)'í1taz .. ~~.~~gkapuj~j~~I~tés~i-1}~g~tf~lé;i •. úgy.terjt~i.a···dro­
gok~~~~Alata.i\.·cw~·R~!(l191(;~s.~t)'e~wre~~wobb·~.~,~qgy·kábít9~ter~ezjussa­
nak~ i~~B~9~~ják~.~f::~~.P7n4~11~t~~}ft1j(Ul~:.;;.\~· ... ;i .•. · ••• /::~j.·i.?l··· .'... ..t{ .... 

A fl~~etkRzi:~g~~~~i,s·~~mí~~i~~~~~m~~:W1él,ii:~q~;~~og~~~~rj~4~~é~ek. sür­
gősenti:~~~~tik,~ll·y~t~~;~ .• ~~~~::i;~~zBfér~~~~~~~H~~)él:~;~~.fr~TáJ~:s~é~iiigeAS~ak. ke­
csegt.~~8:;~~t~r~tí-Y~R~!;S~~;iJll~~4~isz9~~g~~~~1~ .• fgt~~i;~~é,I~~:i~p:9g1~m~s hely­
zetei~~~i'~~p?~~*~.~~l .. ;!1-!in~e~t~:)Qr~q~()~,' .,':i~}i.,aj~~r~n~fW~:.~~t~~~~~~~:P-~~ . gya­
kori~i::~~~~P~,~~9M~~m':~~1~~,:i:~~l:~.:~yIIl?tte,lqji,. ,. 'P!i~;i·:~i~.;i~~~.rpf~~~'j!~~~~~de ki­
prób~~~~·:.é~:··!~~:~~~~~~~~~~t2~!::.i~~~~~;ii,:~~ .. :~B~iH~"'.'.;".'i" ... : •..•• ;~.~ji, •. ~~~~gii;~.W~~~~ii:fq~~~~jfl rend­
szeresei1::(Alldrease~,it99T):M~gy~torszá~.'·adatokszyrint .a'··'fiatalokJ<ábítószer 
használara is komolytársadalmi:problémátfogjelenteni(EH!:kes, Paksi, 1995). 

Vizsgálatunk eredményei' azt mutat ják, hogy a hangulat javító szerek' használata a 
fiatalkoroszt~l~ban a 1~g;~lt~rje<iteb8;A .~4 ér al~ttik()rc~gP'?rt, .9, 8 ~-a. (a ,férfiak 
10,5 %-a, a nŐk 9,1 %~a) válaszolta azt, hogy használt, vagy használ valamilyen 
hangu1~tjélyítósZ~rt·~~t,e~lIlá.ss~e!I~~té,~~~9S?P?J:1?tt~álW~.'_,3: h ()lgyakrablJan 
fordpLéIŐ}~ ~ábí~<?s~~rh~sf:Il(iJ~ta ... i\zegyi~-ajiatal,alacS?nYNégz~~~ségűe~, .amá­
sik a~ 9gyallfsakfi~tah el\~J:l:qr~jó ;mya?i, é,s társadaIU1;ih~t1:é!:l'el~ell(lell}ezők cso­
port ja .. A7.;q1acsol1Y vé&~7tt,ség .. ~~~li:a .~~Rft?~~e~e~~~ "3{fÍn.x~~~ ... a~4 éyalattiIlYolc 
osztályt plusz 'tanfolyamot végzettek 16 %~a használ'valamiiyen han~atjavító 
szert. 1995-ben az érettségizettek vagy főiskolát végzettek nyolc százaléka fogyasz­
tott kábítószert. 

A fiataiok anyagi és társadalmi körülményei nagymértékbertFbefolyásolJáka 11an­
gulatj(ivÍtq, sz~rekh(lsmál.atá!.f~gyeleIl1lJy véve él s~ő~f<:)g~a~()?=<Ís~t" .a:lO~ között 
a 24 év alattifiatai0kk8:zött élJe&~I~erjedtebba.k~bítószer-fogyélszt~~"fk:i~~k édes­
apja vagy éde~al1yja. kisy~11a1~ozó{14, illetve, 16 .%).Az9Jx-ajj*,a}(iJ<he~ édes:­
anyja ki~vállalkpzó' .. Walqabbanpl"()bá1J1akki,.vagy .. haszná1nak~ábítÓsze1Í:,A dip­
lomás s~lők: gyyffilykel is Hélgyaréinybanhas~á1J.l~káW~Ós~ert CVzeIlegy,. illytve 
tíz százal~k);~,.i\ segédJJ]unkásoikgyYrrríe.kei~~y1c. ha~, i11~ty~~f\rpJJ? s~é~ahas~ált 
hangul~tjay,ítQ sz~rt, ••. Mél&(lsará~yba~l}as.p1áb:l~ .. ctr0g?kélt-~pk,a jja~a1o~.'akik 
nem tuclt3!< !ováblJ,té\l1~Il~ (~.1,6~).' .. ~ lu~~I*~sQ~: ~l?n~t~l()~; .31, 4.%ra,.'Kogyaszt 
vagy t()gy4~~ortl<á~~tÓszef't,.~~e.JJ1ben él. ~oIl1f0rt Jl~lkü1~.,aK*~~(lnélő ;fiatalQk nyolc 
százalék*-Xa,.l ..... , .j' .•••.• ,.,. '. ... . .•..... ' •.•. ' ..•.•. < ,.... .......•... i... ........ ..... j, .j •.• 

A k~l>ítósZyIfogyaSztÓ1cp.sziG~é,~ ,~tátqsát .~Ie,~e,fVe j~llaggasz(ó:. adatokat' tálál-
tunk. A drogfogyasztás hátterében aJe&ío~tps.apbJéIly,~~őn~kadrPfe~s~ós.tüIlet­
együttest találtuk, amely mint a legfontosabb háitértényező, sokkal gyakrabban for-
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dul elő a kábítószert fogyasztóknál, mint anemfogyasztóknáL ,A fiatalok drogfo..; 
gyasztással kapcsolatos depressziós állapotának összetevői a közömbösség érzés~,a 
céltalanság, az életcélok hiánya, az unalom érzése. A fiatalok sokszor az unalom 
elűzése céljából fordulnak a kábítószerhez. Az, egészséges ifjú ember tele van az 
általa még nem ismert világ megismerésére hajtó óriási belső erőkkel, energiákkal 
Életcélok hiányában, megfelelő életvitel,~~;főként .spi1őimotiválás nélkül nem 
tudják lekötniez~ket az energiákat, . neIll~~?t;tol~a}(,.ta)1uII11cWyokra, alkotásra nem 
szentelnek ke1l9időt,ninc~ s~mmi célazélet9kRen"ami,bármilfenjellegű erőfesZÍ­
tést igényelne', •. Ehelyett •.. önkárosi~ó .• magat~l't~sf()rmáfllO~folYaIllodnalc Vizsgála­
tunkban ·a l~yo~ál.fokozottan veszélye~e~~t1:ebb .a,ká?í~ósz;er használatára az, aki 
általában unat1c0zi}{, mint aki nem. AzunfIgm • ~liízésér~,afiatal()k olyan eszközök- . 
höz n)@llak,amelyekkielégítik kalandvá~atésazújdonságerejével hatnak. Így 
a rend,g:r~égg~lis . gyakrabban kerülnek öss~~t:űzésbe, ésatcírsadalmon. belül olyan 
pozíc!Qpacsúszhatnak, ahonnan nehéz visszatérni a lelkileg egészséges . életbe. F el­
mérésqJJ1.<: adatai' azt mutatják, hogy a 16 .. 18~ves~1Ík 4,3o/o'-valszemben folytattak: 
le ren~(5r~égi~agybírósági~lj~rást. . .i",> '.' .' . .... . 
Azo~Éatalokközött, . élkik: '~~eck. Depres~~~s~~N~Ilnormál. pontszámot értek el, 

7, 4 %9~szn~1·h~gu1f)tja.ví,!9!~~ert,az0l1.lJ~:,,;}S;,~t:~~asp1ál. vagy használt. valami­
lyen kábítóSZ~rta.z9~kÖ~I,,;~aköz~~~NYR~dY:BF7~szi?stünete~yüt~eskategóriá­
jába esnek. A~úlyosd,epI'es~f;i,9Ral1sze~;ed,pl{:'$O,*ö-;~ha~ptál val~ilrerihangulat-

javító szert .• A-l~P.~8}(4~n~~tj~yÍJ?szerhaszp~~~,~n~~z;t,~.~h~~;:lMni ,:~qgy a köze­
pes és súlyos "dep:resszig§ tq~~!~~ttesben~~e~Y:7:~pkri~~"i~~~~IkáIlsaJ1 •.. nagyobb 
százaléka használká~ítqsze~rtpint a"~9fIIlW;<kat.~g<?p~~at~rtQ*8k. .' :Mí~ fZ átlagos 
pontszám nem fogyasztó fitíknhlés láIiyo~~á17 ,2, illetVe 8,3, a<iclig a drogot hasz­
nálóknál11, illetve 14,5. A Juhász-félen~urózis sk~lán elért pontszámok is lénye­
gesen magasabbak, vagyis a drogot használók neurózisra hajlamosabbak, vagy neu­
rotikusabbak, mint azok, a}(ik ~emhasznáhlak. hangltlatjavító . szert. A Juhász-féle 
neurózis skálán a súlyos neurotikus, tünetegyüttesb~~.szeIlved,?k 21 o/o-a kábítósze­
rezik. A~itáliskiIl1erültség és az ellenségess<éB,öss~9ntszá~a iSJ,ll(igasabb akál?~­
tó szett (ogy(isztóknáLAi Qngyi1lmsságikísérl~tet ~llcövető}( 13A%-:a használ vaW 
haszll~tr y~lahlilyen .ha.ngulatjavító s~ert .•. A.9sahídb~nelőf<ird~Ó .. öngyilkosság is 
növelí,.~f1~talokná1 a,drogokkal valQ kísért~tez~:st{13,9~~áQítosz~rezik).' , 

A depressziós türlet~gyüttes te~át fontos.4áttértél1~~~pje,fl ~ábítószer has~álatá~ 
nak. L~yoknál szerepet játsZik még a vItáÍis kÚnerü!tség. Akisvállalkozói tevé­
kenységa lányoknál növeli a kábítószerezés előfordulását. Fontos még megemlíteni 
az altruizmust,. a segítőkész beállítottság hiányát. A nárcisztikussá nevelt, önllla.gá­
val foglalkozó egyén képtelen valódi, kapcsolatok kialakítására, és példáu1 az emiatt 
átélt lelki szenvedés vezethet a kábítószer fogyasztásához. 

A társas támogatás fQ);tossága a kábítószer-fogyasztásgyakoris~gában is tükröző­
dik. Lény~geskü1önbségvanazok között, akik r nehéz élethelyzetben számíthatnak 
valakire"ayagynem. Legf?~éppen azok ha~ználnal<,k:á9íiószrert,akikszqleikre 1re~ 
vésbé táJ1~(iszkodhatrlak(74 %). A: bizto~cs~ládi :hátt~lTel rendelkezőknélezaz 

arány 7, 4.%~ '. FplftqSkjellllflpi, .. hogy ,ebb9J ~ ~zeIP-P()ntb9I:~. szqbjektíyminősít~s, ~~7 

tékelés a rrieghatározó,aln,i, egyáltalá!t,nel1.1jelentiazt, llogyegybeesik a valédi 
hely?ettel. .Az ,a t~paszt~latupk, ho&y olyan ·fia.talok is~gy ítélik .. meg, hqW !leln. 
s$útha~nak szüleilae, .~k -. főleg. aJ1y~gi,élkbaIl - IIliA4ent, IllegkapIl.ak· .E:n1ekes 
jelenség~ . hogy azok, akik barátaikra nagyon számíthatna}(, " inkább k.ábítós~eI'eznek 
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(10,4 %), mint azok, akik egyáltalánnem.(4,4'%).Ez arra enged következtetni, 
hogy a fiatalok társuk nyomására nyúlnak a hangulat javító ,szeI'hez. 

Leányok hangulat javító szer használataegyesdepress;ió csoportokban 

Adatainkbólkitűnik~h?gy.ak~bítósz~r használal:a apszichés~roblémák lényeges 
"megoldási" móds~erekéllt·. sz~~g~.A'nyu&tató~ésegyéb~ógyszer~kfogyasztása 

megjelenik aclepresszió.·~átt~.:r:té~~~zŐí .~ozöt!, 1llÍnt fo~i~s;.megoldási m~d. 
Ezért elsődleges ~~&:19z~si. fel~da,~~z ilyell. iIladaptívko~*tu.s- m~gol4ási s~,raté­
giáknal( a felváltá~a;~tlaJ?tív stratégiéÍl(1(al'lllint ,~lyene~péld~ula~öllsegítő kö­
rök, a pszichés~sa'iszpciál~stárno~~tás::~'~al!?m~szö~öl~~eés'a Iilásokkal is 
törődő segítők~sz fiatalokfeliI~yelése els(Sdleges cél a megelő~ésben." ' 

Testsúly 

A túlsúly következményei n~mcsak testi betegs~gekb~n, hanelll ps~ichoszociális 
hatásaiban is jel~ntkezhetnek. ! A kövér pop~láció . pszich()patológiájéill,ak;izsgálata 
új irányzat a pszi9hiátria területén {Specker, 1994).A.társadal()1nb~~elf()gé:ldott 
(divatos) testkép, a vékony;karcsÚtes~a. túlsúlyos ember~k1Jen sz()rongást'oko~hat, 

ami depresszióhoz éstápl~?~~t~vélIokhoz vezet·· Egy francia fel;rnér~~ sz~rint 

kövér fiataloknál gy~oribb~!a. de~re~s:á~.s •. !~netek, .aszor?l1gás~ .~zala~sonyön­
becsülés, az elégedetl~nséga s~ját t~s~é~r~l,sas~~~Iléigyairrabp~ ford~ .. ~lő 
depresszió (Isn~d- Mllgni~~, 1993 ).;Szor<?llgásésdepr~~~~ó fők~nt ~0I<nála ~m~ér 
egyéneknél fordUl elő, ~~ ?lyan ~()zeg?~~ él~ek,am~l~benalap~~tőe,n ri1;kágp a 
kövérség, vagyis an,ők,. f~hére~;~atalo~körében, magasa~btár,~ada1mkgazd~~ági 
rétegekben és amágasabbvégiett~égűek között (Ross, 1994). MagyaráZhatja az is, 
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hogy a társadalom általában negatívan ítéli meg a kövér embert, s a túlsúlyos ezért 
szorong; de szoronghat a kövérség egészségügyi következményei miatt is. Azt sem 
lehet figyelmen kívillhagynj, hogy a kövéreknél az egészségi státusz általában 
romlik, és a rosszabb egészségi mutatók depresszióhoz vezythetnek 

Felmérésünkadatai szerintafiataloknál kialakult. sajáttestképről alkotott véle­
mény jelentősen eltér . at~nyleges testsúlytó1.:K.evesebbe~ ér~kmegreleI0nek"saját 

testsúlyukat, p{ldig~,Bo<:lrJ\t1:ass IJ1q~4(BIv1I,!ysttömrg'IHutató: kg/J)12}a)aJ)ján sok­
kal többen lehetl1éne]{·. el~ged~tte:k,~e8Yén:~tal érz~~~lt torztes~ép s~()rongás­
hoz, depresszióhozvezy~het A, társadalmipY9111ás; ·~?gyayé~?~rélSZ~p, nagy 
pszichés terhetj~l~pt(J9~én~ .. ~fi~tall{UlyoknéÍl.Atöm~~0J;n11luili1$*Cióbanmegje­
lenő testideál ~l~os§~g:.l1agyrész~IJyke1érh~tet1en,m~;csélk *~ti. tlllajcl0nságok 
miatt is. A fiatal()~()2~ Lro-aszeri~r megfelelŐ a saját . t~stsúlya,pecligösszehason­
Iítva a tényleges, á~l'fgt,~s,ttömeg .mlltatójukkal~ 97 ,2o/o-pana n0fI[lál. testsúlyú ka­
tegóriába esnek.$z~IIlbytűn9~hogy fehnérés~ . adatai szerint a· Illegkérdezett lá­
nyok 52 o/o-a ,érziwegfe,lelő:~lÍ1yúnakmagát;pediga'[é,llóságban, <a BMlalapján 
csak 3,5 % sorol~~~ó.be;.túl§6Jyosna.k.A.~úkra is jelleWző,· hogy, minden korcso­
portban a norrnálJ~s,t§úl}Ú~\P?·<yo-:alWIIlér~megfelelőnek' atestsúlyát,pedig a 
BMI alapján anonnál te~tstílykategóri(Íba tárt()zn~. . . 

..-: -' :- i ~ '. ~'.' " 

A Body Mas~ln(ie~.kdti{5!;cíHa!iQa est; mag;yaror,szág~!~-24éves.1Júkes.Jányok aránya 
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Saját testről alkotott;véle.ményamagyarországi 16-244vesjJúkéslányok körében 

Az ábrákon .1á~h:atóered.rrlénYek 'alaRj~nköve~~ztetni lerleléITra, hogy a lányok 
sokkal érzékeny~?bek. saját;t~~tükkel.f~pcsolatos~~; á a néhány 
felesleges kiló,~trHtől ugyanllléguety'yálnak k?t~Iré, ol,~a$ott újsá-
gokban és a teleyí~ió?an111~~testideáljel~l1ik rne~;;.pillt ké~testkép kö-
zötti eltérés vez~~~ytdepre,~szióhoz éSS~9rongás~9t,a esetben pedig a 
manapság kétYWFe.~qpbetttl~forqulót4Blá1k()písj'~.rtegség, , 
a bulimia nervdsakialakulásához. . , .. 

,1::"i:':<::::':::.: ~ ',':' >,~:~,/,: :,: ::',::;:, . . :]::!'i:;:':;;'; 

A fiatalok leikí··egészJegének j!ii~gőJ:?Jé~'~': 
: <~'- ,'- , ":':;, ';,'." . ;:.' : '<, -",::,.' .: ",'::" ',ir! 

A magyar fehl,őtt lakosságadepres~iiÓ és~gY~~magatart~s~varok t~kintetében 
a világranglist~J1Z' elsőkiközött vaJ1.Viz~gálat1l11k legf0Il~{)sabh ereQtn~nye az, 
hogy szoros öss~~:Efiggést t~lált a depr~sSzióés algónikusb~t~gségek.előfordulása 

között. A depressfiós . tün.~tegyüttesbenszenvedq~jQval·gyakrabbanszenvednek 
szív-érrendsz~fi b~tegségt{)l, mint ,a new~epFr,~~z,i,*§ok.A9,Y~X~ssziós.t"lip.e!együttes 
a leggyakoribb)lzaJg~s()ny:jskQlai vé,gze1tS~@E:l(n~l, a.mtirlJ,<~nélküliek:ikörében és 
az ország éSzald<:eleti megyéinek lakosai kÖzQtt. A fiatalok testi és lelki egészségi 
mutatói kiváltképpen fontosak, mivel belőlük nő ki a jövő felnőtt munkaképes la­
kossága, s majdan ők is saját pszichés és szomatikus állapotuk szerint nevelik leen­
dő gyermekeiket. A fiatalok esetében a legnagyobb veszély - cikkünk főként erre 
szeretllé felhívni a figyelmet ...:., anlely depresszió kialakulásállOZ vezethet, az una­
lom, a céltal~ lelkiállapot. Öngyilkosságról való gondolatok és az öngyilkossági 
kísérletek azoknál fordulnak elő leggyakrabban, akik nem adaptív konfliktusmegol-



CSOBOTH - KOPP - SZEDMÁK: FIATALOK LELKI VESZÉLYEZTETETTSÉGE 265 

dási módszereket sajátítottak el. A neurózis elsősorban az alkohol fogyasztására~ a 
depresszió pedig a kábítószer használatára hajlamosít ja a fiatalt. 

A d~press~i9s tünetegyüttes kialakulásának egyik leghatékqnyapb megelőző ,mód­
szere az iskolázottság emelése. A magas színvonalú oktatáson keresztül a fiatalok 
igényes kulturális hátteret, energiáik helyes kihasználására útmutatót kapnak. A 
konfliktusmegoldó képesség fejlesztése alapvető oktatási feladat már az elemi isko­
lákban. A lelki betegségek és az önkárosÍtó magatart?sformák 1,1legelőzhetők, s e~-
tal nagymértékbell "közelednénk az egészséges társadalomkiaIakulásához. . , 
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SERDÜLOKOIUl\4AOATARIÁSZAV AROK 

L", " .. ASSAN<l{ÖZHEL~:3ZÁMÍTARRÓL~~,ltOgykqnmk· gyor~,Jársadalmi, és. té.chi 
nológiai.' Náltozásai·'. m~nnyir~, b:~folyásqlj~belső,.egyensúlyurtkat>ésa}~ör7 

" 'nyezett~l ~?ló kapcsolatunkat. A ne111ré~~ég.~ience.;fictiön-be illőgéruna­

nipuláció, .agoníbnyOmásra ,száriútógépü:nkkepernyőjéIl\megjelenő, internetes infor­
mációáradat és egyéb lélegzetelállító újdonságok: ma már mind valóság. S mekkora 
árat fizetünk mindezért? A pszÍchiátriailllegbetegedések és más egészségkárosító 
ma~~tartásformák (például alkoholf?~asztásés dohányzás) - a korszerű kezelés és 
a megelőzésrete~t ~ísé~letek ellenére ~'külö~ösenafiat~l'korosztályokk:öré~~nto­
vábbl1ö;eke4*~k: (;A.sz~Fn,199?;.<:M~~ch;1994): A 13kosságkozeI20~ta,s~eH7 
ved, elet~ soráIl~ezel~~r~szoruló,!elkiRet~g~~~~e~ (Ar<l!ó, 1995). A.k:,óros .lylw.M­
lapotésaz,egész§égkág)sító1Uag~tar:tásformáf~ial~lását és prevencióját,t~~in!,,~ 
a serd~l()k?rtki~tetettrnkell~~~~~~ünk,:h~szenagyermek - és fell1ő~pé~~itszöl)én 
álló,.:fi~t~1~~B711az .élet§~~~~b~.~i!ie&sy~e~9~ő~9,: . '~" csal~4 •• : :Ayó,k9té~é~p*t~ 
bom1*~~, a kor;tá~§cs,()P.()rt9k::, b~~ql~~~~ak novek:ecle~e,~' iclent~t*~~sáité~' él. S,ze­
rep~k Jelvállalásán(Ü(nehé~~ége);k:Rm()l~ ve~.~élyt j~l~n~;~. személpség,:alaktllásár~. 

Az á~lll~neti Jét. biz().Il~~lallsá,9#?9r~!:~~~dó, feszültsegekgyaktan'plyan>~l1tisio7iális 
vagy,.2!lplJszdtó ,~~~JKe.<:lésp~~:j~ill,~~.~ifeje~őc1~sre~ lllin~ 'a~ erő~~,' a ' ~á1?ít()s~er­
és alk?b.o1fogyasztás~ vagyya~~!11iJy~~i~adilc*~i~s~~ktállOz .való ,c8,í;ltlakozás,., de iele 
sorolhatjuk a serdülőkorips~chiátFiaizavarok: többségétis. Sajnos, még azévezre'­
desenkiInunkált, s ,a t~gtöbh,~túrálJaI1. fellelhető: serdülőkori beavatasi 'Títusök,~s 
az átmeneti. s~aszt·Jneg~?J.ll1rítő.t!~c1iciók.,iserejüket vesztették, . bár, nyilvánvaló 
társadalmi szükségességüké~ individuáJis j~lentőségük 

A, pszichiátriai betegségek .• kialakulásának',' al~posélbb~egértése ,és kezelésének 
haté~on~aQbáté,tele~;'~e~~iilö~b9~ől>pterületeken','dolgozó szakeJJlb~r~~.mu~áj~t 

segíti elp. A, gyermykp.§zisW~~~ifp!9;t,áso~ f9 C~l)#t~~és~i í;lzegyy~ betegség~k~lő~ 
fordulási. gyakorjságáll~,bec$lése~:a.kiváltó.tépyezpk feltárása"és,kezelési ',haté-
konyságállakf~lmctr~s~~val~illt'a,~ej~ődés?epi .. saj~tos~ág?k:.kim~tat~s~;'. Ai'~er­

mek!~~tiés lelkifejlQt:l~se,~?ks~or9s,(lJ}.Qsszetett és;egymással' kölcsönhat~sb<ll}. ~~yő 
b i o-psz} cho-,szodális lnezőben f():qIl,áló4ik. Stati~zt*ailag, ezt a;bQnyolu~t ,erőteret 
teljes összefüggésében nagyon, nehézmegragadniAnagy ,elemszámú' reprezentatív 
nuntán végzett epidemiológiaifolmérések azoIlban alkalmasak lehetl1ekarra, hogy 
a vizsgált betegségek előfordulási gyakoriságából és más tényezőkkelvaló égyiittjá­
rásából általános következtetéseket vonjunk le. Ez a megközelítés más gondolko­
dásmódot igényel, mint a klinikumban használt "testre szabott" vizsgálati módsze­
rek és diagnosztikai alapelvek. A kutatásban átlagok és szórások segítik az eligazo­
dást, míg a klinikumban dolgozó szakember saját tapasztalatára, esetleg diagnoszti­
kai zsebkönyvére támaszkodhat. Az epidemiológiai felméréseknél a pszichiátriai 
zavarokat a kérdőív tételeire adott válaszok segítségével mérjük,mégpedig úgy, 
hogy a vizsgálati személy kérdőíven elért összpontszámát nemének: és korcsoport já­
nak megfelelő minta átlagához hasonlítjuk, és ennek megfelelően soroljuk be egy 
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patológiai övezetbe. Az így kapott -pontértékek folytonosak, szemben az orvosi kate~ 
góriaí'r~ndszer alternatívájával, .ahol· egy tünet van, vagy mncs;. A gyakorlatban~a 
betegségek kezelésénél inkább az orvosLkategória-rendszer az irányadó. Afolyt()\" 
nos változó több statisztikai információval szolgál, gondoljunk csak az egyesbeteg:­
ségek"súlyosságának kifejezésére, a beteg és egészséges'csoportokösszehasonlítá::­
sánaklehetőségére, v~gy ~gy pszichiátriai betegség lefolyásának nyomon követé.sé~ 
re. Azélet korai szakaszában megjelenő pszichiátriai megbetegedéseketés afelnőt1\" 
kori zavarokat összehasónlítva elmondhatjuk, hogya~~rm~k~ ~s serdülőkorban 

fellépőzavarok ryndkívÜI vé\lt()~!9s*. : lJ: . speciá)~sancs~cseItlő- ... és gyermekkorban 
diagnósztizálhatózgvarokon túl (például szeparációSiS~OI"ongás,: szelektív mutiz- ' 
mus, azaz bizonyos szociális helyzetekben a·. megszQ1alás következetes elutasítása) 
szinte alig van olyán felnőttkörízavar ,amelyalól. a gyermekek kivételek lennének. 
A psZichoanalitikus elmélet szerint a gyermekkori tapasztálatokalapvetően megha­
tároZZák a felnőttkori pszichiátriai zavarokat. Napjainkoan egyrétobb empiríku~ bi­
zonyítéklátn~pyil~~pt,~rra vona~()z()an, hogy ~gye~.csa}( felnő~ikórformának,tar­
tott b~t~~ség márgyerIJ:le~-és~~r~ü1ők~rban ismanif~sztálódhat. I1y~~~éldáu~,~ 
legr~~~9Wpszic~~s Ii?-e~?eteged~s,adepresiziő:, ~rnelynekgyermek- 'é~serdiilő~()rí 
előfordulását. ~ . szakember~~ csa~( az lltóbbiharminc . évben ismerték fel' (Reyno~ds 
és J~~~ston, 1994;S~ílárd:ési\T~tró,1994). .. .. i.' ...•.. 'i •. ' i.... ", .. ' 

Fi~t~~: kprban,~agyon SYákffnegyide~űl~&többÍll~cion~lis za"ar jelez~eti 'a. s~e;. 
mélyi~~g elaka~~sM~,~~ö!nye~erue~v~ló~lk~llll~*o<i~s.· ,zayarait. 'A lcutatás 'IIl9id~ 
szert~~át,·ill~tőe~.~e&llatár9zÓ, .• Jlo~.,a·gyerIIl~~pro,~lémáiiról;.,m~g~~Ór.ágyeinl~k~ 
től n~w,minden~setbenk~pJ:úlÍllI1kobj~ktíviilform~cíót, .me~,. nelnlJízt?S, ho~ 
rend~~~iík ,az6kl<aL~,'~ifej~zőkés~sé&e~el, ,aIllelyek bet~~ség~ne~megértés~ 
szeml'0ntjából. lényege~e.k~,Így nagyon. ~aluan az ö!lbeszámolón túlkömyezetét, 
szüleit, tanárait, esetleg társait is meg keUkétdeznünk . 

A fiatalkori lelki' ésvise,lkedési~varokgyakorisága 

Az ehnúlt évibecslesek alapján a llazaigyermek-'es ifjús~gi'.p~zíchiáttíai ~zak­
rendelőkben közel 9000 új beteg' fiataltregisZtráltak. A' gyermekpsziehiátriai gbn­
dozókat a l~ggyakra?b~n a~alá?lJi problémákkal keresik fel: tanulási:.za~arok, fi­
gyelemhlányoS lhiperaktivitás.;závar, értelmi: fogyatékösság, "viselkedészavar ." és· az 
érzeltni-:hangulati é~~~ ;~~vara.Éfd~IlleskieIll~lpünk,~ogy~z el~últ évpen nllIltegy 
150 fiatalkori öngyi~~ossági kísérletet regisztrá1tak.Egy500 főr~~terjedő klinikai 
mintán yégzett viz,sgála~' alapján,' aIl1elyet .s~tált '. diagnosztikai interjú fel­
használá~ával végez.tlipk, a téll!leges~n öngyilko~ságot elkövetők aránya ennek több 
Inint a duplája; aklinikai' szakrendélésen 11l,egjelellögyermekekh~om- négy száza;; 
lékát te~etik ki. Nem ritka, hOgya klini](ákra 14év~él is :p.atalabb öngyilkos~ágikí~ 
sérletetelkövetőgyerm~ket hoznak! Alápyok -~ason1óana felnőttekhez -'Ila&yobb 
aránYlJaJl kísérelnek meg Öngyilkosságot,. de próbálkozásaik Iitkábban végződnek 
halállal. 

A ~~ta11c0ri psziChiátriai 'megbetegedés~k'fon~~s jelle~zője, -:~~gyeg)Titlejűlég 
több za-v~ris fennál~hat.·, A .lriJ?~nlktív gyerekeknélgyakra:rl t~pa~~hlható ...• ~~ ~~y~ 
alapké~~S~8ek 21lv3!ais~mint '~~olvas~s és a s~ol,á~.' AÜíplál]{9zási" és·evészava:. 
rokatgy~rall,.kíséri depres~ii9 vagy ,szoron~ás.,l\ fiatalkori betEwségek~alIUozó;, 
dását és egylittjarását (komorbiditás át) jól mutatja az a vizsgálati erediÍléri)rünk; 
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amely szerint a szakrendelésen megjelenőfiataloklnintegy40 o/o-aegynél·több:di-, 
agnózist kap orvosától; ami a felnőttekesetébenritkább. Az elmúlt évben öt jelentős 
betegforgalommalrendelkező gyermekpszichiátriaiklinikári, a 7-18 éves értelmileg 
nem fogyatékos fiatalok körében (496 fő), az alábbi százalékos betegségmegoszlást 
kaptuk (Sarungi étaL, 1998; Rózsa et aI.). . .. , 

Öt hazai gyermekp~z!chiátriaikli,!ikétra jehmtke~ő fiatalok be~(!gségrnegoszlása 

Hangulatzavaro~. . .,., < .•.... 
Figy~l~mhiányos/hiperkinetikus'zavarok 

Magatartászavar 
Szomatoformzavarbk 
Kényszer cselekedetek és gondolatok 
Szkizofrénia ' 
Egyéb rendellenességek 

41,7% 
22,4% 

9,5% 
5,7% 
4,0% 
0,6% 

16,.1'% . 

Az elmúlt években a reprezentatív 11.-14 éve~gyermek-núritáil (4412 iQ) végzett 
)'. .;....... . ... ... ·c· ............. ....• . .... .............. .•• 

felmérésünkben . a . ne~zetk():li •. k~~atá~olcb~~sa .~a](prl~~lJal1. is jól •. ~eválta:l HP.; 
Achenbach-féle. Gyer:fflékvjselkeclé~i4érd/!ív. szÜI()i . .vál~o~t~t ~~sZl\áltuk(Ach~p-­

bach, 1991; Gádoros, 1996). A szülő -le~~bbesetp~Il a.~~l:rR~~ é51esanyja-. éll~,g~ 
különfélél?b . érzelmi .és .~ag~tflr1ási ~V%9~~q~fllq .. ~iip.~tek~qAiI Y;áfa~zthatt~:cki, 
mely jel1~~zőwe;ql1~~~~e .. ~ ~~r~p.íy, .. fl111.~~ye.ta~~~9~.~~<§ll1eY~!?lf~I!a1, .leggYM~ 
rabban emlitett pr9blém*1Jpl i*l~~tot~ak.ps~fe"tÖPp·s~~láti~t~~.IWélZ.: yiss~hP;tQ~ 
dás, • SZO~(lpkuspall(.lszo~,q~pr~sszió(s,Z?1."ppg~~,;~&Yr~miZélyar9k~társas ,Pf9b1é­
mák, gOIldolkod~~ifflvarok, ~gres~zióé.sg~Yi~~~i(l .. ~k~rdőív~z~nkhiil tart~IJJl(:lz 
még ún. k?mp~tendaskálák(lt iS:alcti~itás,tá~s~s tevékeIl)'s~&~S iskolai eredwé­
nyek. A statisztikai szánútások. megerősít~ttéka~ 'a fe~l~tele:z~~t" hogy a ;gyerl1}yk­
pszichiátriai megbetegedések két legjelentősebb betegségcsoport ját az ún. internali­
zációs (gátlásosság~ visSzahúzódás )~egbeteg~dé~e~ éS.,azexternalizációs zavarok 
(alul kontrollált, agresszív megnyilvánulások) alkotják. Horney (1945) találóan úgy 
jellemezte .ezt.a két b~tegs~g~sop:ort.ot~;ho&y(lz egyikayil*gtóI való elvonulást, núg 
a másik a világ ellell ,fonl.lllást válas~ja aJape~yéü1. 

l 

A serdü~őkoripI'oblémák szqQiodelllogfátJ,ai 17izik:étéilyezöi 

A gyernieketkörWvevÖ.,családszerke~ete.,. ~~#ilÖ~isk()lá~ott~ága, a cs~ád. sz~ciá~ 
lis és kulturális .kömyezetealapvetgenmeghatározza.· ag)'ernlelcmag(ltartási . é~:.~r­
zelmi zavarainakkialakulásátKutatási~redll1ényeinkiszeriIlt.a •. n~gyvárosokbanélő 
gyermekeket édesanyjuk jóyal több. propléll1ával, tÜIlettel jell~mezte, . minta faIlln 
élő társaikat. . Természetesen itt. figyelempe kell. veIlfiünk,. hogy. a . falusi, .. Városi. és 
nagyvárosi lakosság szodálisöss~etételejel,entős kpIQnbs~geketmut?t.EredIIlénye~ 

ink alapján. a falun élő gyermeBiket egy~~~l: nev~lő any~ ar~Ilxa 12 . %,.llÚp a 
nagyvárosokban 18 %. A nagyvárosi családokban a testvér nélkiili gyermekek (lIá-
nya közel kétszerese falllIl élŐ csaláqokéJ1oz kéP.~st..A váJ:0si J~Xrg9 s~enp)'~zett~é­

gének eg~~~ségk~Q~Üé>h,at~s~tjóllrlJlratjákaz a:.Sztl11.*~, a1lerg~á~.ése~ép mozgás­
szervi megbetegeq~s~*ITlaga~, 'két -háromszoros elpforcllllásiélféiqyai. Afi~elePlta­
varok. és .a hiI>~r~ttvitá~, ..• ~s~gy 'll1ip.t .. ~z.agresszió ';s .. a. éteyüU1Gi~: szigWfIi<~san 
magasabba nagyvárosi gyennekelméL Eredméhrei* alapján azsúfR~t .ésl<:oritrol~ 
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. lá1hatatHmabb' szociális élettér inkább az externaHzációs', tÜlletekkialakulásának 
kedvez,núg a'kisebb településekenélőgyermekekhél gyakoribbak voltak az inter..; 
nalizácíós problémák. Acsaládalac:sony szoCiális' helyzete igen ,kedvezőtlenül befo­
lyásoljaagyermekektanulInányj'előmenetélét • Az alacsony iskolai végzettségű SZÜ~ 

lők gyermekei között több, mint tízszer annyiévismétlőgyermeket találtunk, mint 
az éte~ségivel" esetleg diplomával rendelkezőszillőkIlél., A· magasabb . iskolaiv~g.; 
zettséggel' rendelkező szillők gyermekeik' jellemzésénélösszességébenkevesebb 
emocionális és viselkedésia,varra ntaló tünetet 'etnlitettek,. A beteggóndpzásras?:o:" 
ruló gyermekek az ,~~etekmi11.~egy50ro/~áb~h· háziorvos'i,vagy ,nevelési, tanácsqdó, 
16 lYo-ál;>an aziskola,:30'o/o-ábanönként vagy'fokonoktanácsárakeresik' fel a, ha.zai 
gyef11lekklinikák~tÉrdekesség~énrl11-egemlítjük,hogy~azalacsonyszociális státuSÚ 
csalátlokban' élő. gyermekek s~lrosabbproblémákkal, ,a"betegség jól kifejlett' stádiü:. 
mában kerülnekbea·klinikákrá,· általában a családi .orvos vagy az iskola nyomásá~ 
ra. Ezzel· szemben amagasabbiskólai végzettségű családok hamarabb érzékelikia 
gyerIllekproblémáit. j • 

Számosvizsgálat'igazolta:, hogya negatív családi körülmények, ígyasziilőkválá­
sa, halála,' betegsége, ,', vagy ac.salád. elhanyagOlÓ jellege a 'gyerfnek lelki fejlödését 
hátrányosan befolyásolja. ,FeIIl1éréseinks~~ri.nt a családok . felbomlása "nagy?bb,' gya­
korisággalmutatkozik a na~árosi, körny~ze.tben; · minta f~lusib~, de jelentösen 
többször 'fordul, előiaz' alacsdn~iskolaivégzettségű :szülőkalkötta ,családoknál,is:.A 
gyefl1lyk~k 'kompeten9ia förekVéseit,azaza·társas,é~afizikai környezetre gyakorolt 
hatását a legjobbaiFaszülők iSl<~lai végzet1is~ge befolyásolta,.A': csal,ádi . kötelékek 
bomlása (példáulválás;, szülőhalála}feltehető~maz:apai, szigor ,i hiányának követ­
keztébena fiúknál az agresszió és a devianciá 'llovekedéséteredlllényézte,~míglá~ 
nyoknál' ez inkább aszetetett személy elvesztéséreadotrteakció~élltgátláSosság­
ban, visszahúzódásbanfejeződqtt ki"Afiúk nagyOll gyakran magatartászavarokkal 
válaszol~ak a 'kistestvérszület~~ére,! a'nevelőapajelenletére és á fiatal anya 'kezge"­
ményezéseire.Terniészetesena lelki eredemZavarokkedvezőtlen alakuIásáta gyer­
mekcentrikus 'hozzáállás és!ajó anya-gyermek kapcsolat jelentősen csökkentheti. 

A, szülők betegsége,munkaképtelensége vagymunka11.élkülisége jelentősen kihat 
a gyermek kompetencia-törekvéseire. Az ilyen családokban élő gyermekekkimutar­
hatóan kisebb kontrollt éreznek (és gyakorolnak) a környezeti események fölött és 
kevésbé bizoriytJll1W<l1at~koJ;lytl* élmind~nl1api életben. 

A legelőnyösebb személyiségprofilt vizsgálati adataink alapján a kétgyermekes 
családók,rnufattál<.', Az egyedüli" gyermeknél ' •• maj dnein kétszer akkora "valószínűség­
gel találtunk társas kapcsolatok kialakitásán.ak zaVárára utaló tüneteket, ,mint a ket 
vagy három gyermekes családok 'esetén..:Érdekességként· kell megjegyeznünk,hogy 
az egyke gyermekek szorongására, "esetleg kivetelezett helyzetére, bánásmódjáta 
utalhat, hogy náluk az elhízás·is kétszer olyan "gyakori,' mint azoknál akiknek van 
testvére. 

Biológiai rizikótényezők 

A biölógiairizikótényezőkmár a fejlődés kezdeti siakaszábanjelentősen befolyá­
soljáka :gyermek fejlődését. Napjainkban az· egyikleggya:kra,bbatleIőfordulókocká­
zati tényezőnek ,a koraszülés, szálnít."Az Egészségügyi Világszervezet' ajánlása sze­
rint az a gyermek téldnthető a siü1etés'szemporitjából é:retleill1ek, aki a 37. terhessé-
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gi hét.előtt··és .. 25QO.gramJIlalatti súllyaljön, a: világra:: Magyarország onj~JI;~l1l~g)Qt 
és tíz ·száz;alék.skQzéteh~tő·a:~WI~té~i!éJ,)::!I~n:gy~nnelcek;aI:ánY3:. ·TÖQP.!Jl~m2:~tk.özi 

nyomon-kov~té~~syi;zsgálat·;be~~()Jt'aI1ól,!.hQgyaJ«)rflSzülöttgy~rn,1~k:~k:.k()g9tt 
jóval:Jé)bb azdskolaiJélnul~sil1e4é;zsége~el.}(üs~gdő;<:Uá}(oks?á,.mél,. IllÍ!1t .~!n()IIIlál 
időre.született.gyerIl1ek;k:9zött.Hazai{e~mérésünkeredmé~yei"egy?evágn~;afentir 

ekkel, •• továbbá.ráIn~tatnill<:cy;ra,.1l?gy·.·~;z·.al3:9so11Xi,isk91ai·.,.végz~n~égű, ••. ~zü~§~;l(éts;ze:r 
akk()ravalószí~~séggel.ihoznal<jep:~lőtté~)~l~cso~y s~le~ésisA1Y'Ú. g,rerl11~~.~g3:.~ir 
lágra;,.!1pintia;k92:epes,.v~gy!wqgas~bb)isk()lai~égzetts~~~k:t !·~,·,~ttel~ick:ép~s~égek 

és a .. lylki :'zavaro~:vi~~gál~táIl~ez .e.gy~ igel1·foll!estéllYt~Q~'·A-.··.$;z(il~tésilrg;.~r~tlen 
csecsemőket •.. 1h:H~:évesJ·~orukr~,,~1.Szi!USk ~lac~oIlyap1:>ra'éI1é~elté~;a,\lf()1l1p.etencia 

skálákon, .külöl1?~.en~'3:i:t~W~~nyiere~é~ye~ te~iIit~~éB~né~:~l.jj9Y~leItlf:1X~u;.ská­
lán;sAz.·elt(mzéselcDől;j,(itiínjlc, .. ·,b()gy;.(lsiü1etésLéretJeIls.égre;:viS~Z(lY~:letb.etö.\)iQIÓ~ 
giai'llátrány' az i.alélcsQ1}yabhs:l()ciáljsstámsú.qsalád()~áIJ()l<oz()ttahb; nníg a; kö~e~ 
pes. vagymagaB$tátqslÍal<nál a· csáláqikömyezeje.hátrány1: j~leIltŐseIl;(;sQkl<~J1ti. 

A gyermekpszichiátriában jól.ismert tény, hogy a fiUk a .1)1~.Iltális;.JJ,.et~gség~k 

szempOntjápólsérülékenyebp~k,.l11inta lápy()k; A il'egismált.b~t~g:fQr~albiJvala.pján 
kéts:l~r annyi! fiú·;s~~ry1 i se~ítsé~l1yújtásra""ll1iIlt: 1411Y: .. A' .klinj~aj.~it1tán .. yégzett 
vizs~álataink" szeIjI1t,a~~l1~i Qtször:akl<()~aiél~.~sél)~e, hogY~g)'el~l1li !prQbl~mák'­

kalXélgy' :miagat11'tága~arréll!kerülj~~~1<.!klin*ai:ke~el~~t:e.; A!lány,ókIl1~gb~,eg~cté'­
sei~9~ött.az ()lyall;iJ1t~~alizációs .. problém~emelk:ednek:ki,;miJ1t(l:fdepres~zió~ 'a 
szor~ng~s •. és;.a:'sz01:natoform .zayarok!':Nyolll()nköv~téses·.·rzsgálati.i .ered~ények,·a?;t 

mut~tják~ hogy ,a nemekaráI1yaai'l)s~chiáttiaiill).e?betegedés~lqléta!.is~rdülés.:idő, 
sZakábélIl; inewe~ezt·J<öyetőel1ll1egfQrdul;.azazitöbb·lállyszorul.ps~cJl01ógiaiXvagy 
psziclriátri(li i segítség}1yJÍjtásra; mint· fiúr 

F 011{95 }biolpgiai.k0ok:á~tqt;jeleiita~.anya életkQra a gy:ermek. sz;iil~tésekof;.,K.lini,. 
kaiminták()l1végzetteredményeink .aztmulatják,hpgy. a: születéslmr a6évnél· idő­
sebb anyákgy~rmeket. lcözQttnélgyobbszázalékbaIl{ordQ1tak.elő ·későbbidepresszió­

ra és sZQrongás:féllltaló tünetek Ez a,hatás;nem válik jelentősebbé, !hacsakaz.egy­
gyermekes: .. család()katvesszü}(figyelembe; A, szorongásnak lényeges .elemétképezi" 
hogy agyerme~gyakranaggódik azért, bpgy.a' szülővclvaJaIl1irQsszfog 1 történni, 
fél,' hogy .elveszíti·őt. 

A több infonnációforráson alapulóbetegség~diag1iosztika 
I 

Mintmár korábban említettük, ':a gyerrneknagyql1gyakr'a~ nem,gmdelkeiikprob­
lémakifejezőkészségelckel, továbbá a I gy~rmekönmagáról:alkot()ttképe;sok.esetben 
jelentősen eltérh~t azőt;megítélŐ tanár9k~szülők, ;társa}( . ért~kelésétől, hisz~n. a 
gyennekalkalmaikodási. képessége és viselkedésijellemzői nagyban függhetnek a 
kontextustól,azinterakcióba.beyont személyektől. .A.többinformác;ióforrásból szár­
mazó jellemzések lehetővé teszik, hogy átfogó, megbízható képet nyerjünk a gyer­
mek lelki problémáiról és viselkedéséről. Természetesen ezen jellemzések sem 
mentesek az értékelő szubjektivitásától, de közelebbvezeíhetnekegy valQsabb s;ze:­
mélyiségprofil megjelenítéséhez. 

Az: a család,: abol a szülők kevésbé .domináIlsakés jnkább Íntroyerzióra hajlamo­
sak, kevésbé.érzékeliKgyeffi1elctikke~eti· gátlásosságát, visszahúzódását,~pJ.i azel~ 

ső komolyabb megbetegedést k()y~tően változhat ·UgyaneztermészeteseIl igaz.azok:­
ra acsa1ádökrais, ahoL agresszió és: deviancia az irányadók.A fentiek.a szociális ta-
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nuláselmélet elképzelését, vagyis a szülők viselkedés-jellemzőinek követését is ma­
gukban hordozzák. A gyermek ,jól látható" magatartászavarait . a· tanári, szülői és 
társjellemzések igen megbízhatóan jelzik. EzZel ellentétben a szorongásra, . vissza": 
húz?d~~ra utaló tünetek említése nagyon alacsony ~egegyezést . mutat a .gyennek 
önb~~~molójáva1. .Aszülő~l 0-15 o/o-a nem is sejti, hogy gyermeke az öngyilkos~~,~ 
gon~91.~tával kornq~yanJoglalkozik. .', .. .' .' .. ,'. ... " '. " . ..<;/. 

Ö§~Fe~oglalásk:élltJellátelmoIldhaüuk, hogy a gyermek lelki- és magatartás~t~j 
rai~~J.~llemzésé?enml~yis~erepet kapnak~zéryé~tIŐJs~~~. p~zichol~~ai jen~l11~ 

zői' ~sie~é?, csal~ei.~~!1yezp~.Bár,~~~lők· hajlaIhoS~,.~.a,j~rJ~IKi~,.é~:'1~~1fe?é§~~~~ 
pro~!~tpéÍikon kere~~JléÍt,~igyen;nek~iket~Il1~.q~em~lle1:t.~z":~'~:i'i,~~, I19gy',á,4~B­
resszig~,iyagy. egyépps~clliátriai. zavaroktól szenvedő;. szül{5k,gy~orta.érzekenyyb:, 

bek gyermekük viselkedésére és problémásabbnakitélikmeg, mint· amennyire való.;; 
bati az. 

A gyetmek- és serdülőkori zavarok klinikai vizsgálata 

l'4ix~~a ,.gy~rmek-. és ',s~r4ü1()k fejlődési szintj~'é's;l)~t~~~ég~illel<e~ttj~~~sai:'(~?~ 
morbiditás) rendkívül kÜlqllbö~ől<Jehetnek, ~z~rt a:lgryQ~!.;~e:lelé$l}.((~:lJlg~Il1a~.rí~ 
kell lennie, legyen az akárpszichoterápiás vagygyÓgyszeres,eset1eg.a.kettŐko1l:lbi~ 
nációjaból fakadó. Az orVosnak gondolnia kell arra, hogy a fiatal még . nem'ért;el 
olyan kognitív fejlődési szintre, ami a betegségbelátásához, az introspekcióhoz és a 
kezeléshatékonyságához szükséges együttműködést lehetővé teszi. A fiatallal törté­
nő exploráció fontos jellemzője, hogy az orvosnak páciense fogalmi szintjén kell a 
beszélgetést folytatnia. A gyermekeknél a "közös nyelv" leggyakrabban a játék. A 
gyermekkel folytatott játék, vagy a kortársai között teremtett játékhelyzet lehetővé 
teszi, hogy a gyermek reakcióit egy természetesebb közegben vizsgáljuk és társas 
interakcióiba bepillantást nyerjünk. Nagyon gyakran egy s~oros orvos-gyermek 
munkakapcsolat során a fiatal páciens oly mértékig megnyílhat, hogy erzelmi és 
magatartászavarai hátterében álló legmélyebb titkokra derül fény: például szülői 
bántalmazások, szexuális visszaélések. Nagyon sok esetben nemcsak' kizárólagosan 
a gyermek kezelésétől várjuk a jobbulást. Ha mód van erre, a család bevonásával, a 
szülői attitűdök és a családi hierarchiáR átsrukturá1ódásával az elsődleges élettér 
pozitív, támogató szerepének kialakítását tűzzük ki célul. Ez a megközelítés egy tá­
gabb bio-pszicho-szociális kontextusba ágyazott, hatékony lelki- és testi egészség­
megőrzést és gyógyítást eredményezhet. 

GÁDOROS JÚLIA -c RÓZSA SÁNDOR 
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KOCKAZATBECSLESSERDULOKORBAN 

E 
GYIK VIZSGAuTUNKBAN 'SERDÜLÖK EGÉsZSÉGMAGATARTÁSOKKALkapcsolatos kockázat;. 

<értékeléS. ét kísérel.tükmeg fe1t. érkéPe .... zlÚ.·AkQcka.'zatá1ía.lánosan .•.• fogalmaZV.a.· 
~ét komponensbőL áll:' veszteségek vagy ;negatív kimenetek. valószínűse;. 

gebőlessúlyosságából ,(plight;1996)L:k maIorgalombanl~vŐ'kockázattalkapcso­
latos elméletek döntő . többségeazegészségmagatartás döntesmodelljer~ff, (Edwards~ 

1954) alapulnak; 
Így Fisbbein és Ajzen.(1975) ,;esszerű cselekveselmelete'; szerint a cselekvési 'in­

tenciók ázattitűdök ésa szociális nornlákfügg\rényei .. Az attitűdeoben az esetben a 
viselkedési. alternatívák '. negatív és pozitív 'kimeneteinekvalószínűségiértékelését 
jelenti. 

U gyanc~sak ., .. a .. döntésiparadigmából : indul·.·. ki,az·.,;egeszseg' hiedelem .' inodelr 
(healthbelief . model, . Jani és Becket, ,·1984 ),'anielyligy~lem?e .. ' veszi. a speciális 
egészségügyi problémának való,~kitettséget"és: .sebezhetőséget, a probléma észl'elt 
súlyossá?át; . a. probléma elhárításáulszolgáló.akciÓés;Je~t negatív és pozitív követ­
kezmény~it; va1:;tnrintezta viselkedési·~c:iót:kiváltó.specifikus jelzéseket. (pL . tünel 

tek, a tömegkOlmhunikációNagy egyegészségfejlesztési -kampány). 
Weinstein .. (19.88) "előfeltételezés adoptációsjolyamatd?iiszintén·.·a döntési·.mo:. 

dellt alkalinazza és azokkaL a lépésekkel föglalkozik"amelyeket az· egyén tesz egy 
preventív viselkedési akció véghezvitele előtt. Az. egyén olyan eIőfeltételezéseket 
tesz, melyek azegészségéré veszélyes kockázatperéepciójávalkapcsolatosak (fenn­
áll-e a specifIkus 'kockázat, ez mennyire jelentős, erre mennyire fogékony az egyén; 
majd ezután kerül' sor a. viselkedésiakciora; Illéghozzá ailhak függvényéBen, . hogy 
az egészségre nézve negatívkövetkezményű esemény súlyosabb..,e,· mint a preventív 
akció h(itékonysága és költsége). 

E modellek igen lényeges .eleme tehát.a· kockázatészl~lese.· Mint ahogy' később 
erre kitérünk, az emberektöb~sége!hajlamosibiZonyos'ti[Jikus. hibákat elkövetni a 
kockázatbecslésekor; . továbbá amíg általában; a 'kockázatok relatív nagyságát meg­
felelően becsüli,. a Ikockázat( ok) . abszölútnagyságát hibá~an,értékeli {.plight, 1996 
összefoglhlójában). 

Vizsgálatunkban éppen ezért akockázattök) becslését helyeztük a középpontba: a 
döntési modell különböző variációi . alapjánfeltételeztük, . hogy a kockázat észlelése 
és súlyosságának;, illetve valószínűségének . becslése kiemelkedő fontosságú a pj-e­
ventív magatartásoktervezéseben. A preventív magatartás tervezése itt'kétféle ér..; 
telemben is szerepel: az egyik értelmezés ,az egyénről szól, aki a viselkedését terve­
zi, a másik pedig a preventív intervenció tervező j éről. szól, arról, hogy egy ilyen 
program során a 'célpopuláció tagjai részérol milyen egyéni . különbségekre és ,;hi..; 
bás" észlelésekre kell számítani. 

A kockázatos viselkedések köréből azokat a jelenségeket, és helyzeteket próbáltuk 
leíró szinten.megragadni, amelyek társadalmi veszélyessége, .egyre növekvő előfor­

dulási gyakotisága, az egyes ember életére gyakorolt hatása jelentős: a fIatalok 

EDUCATIO 1998/2 RÁcz JÓZSEF - sZAKÁcs KATA: KOCKh:ATBECSLÉS SERD~KORBAN pp. 273-281. 
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droghasználattal és szexuális élettel kapcsolatos kockázatokról kialakuló vélekedé­
sét. A fiatalok kockázatbecslésének megismeréséhez egy speciális percepciós torzÍ­
tást, a:z; irreális opt~11lizmus)~lcep~égét (Tv~rsky, ésK~hne11.1ann" 1974; ,Weinstein 
1980;/Scheierés Carvei" 1985,J1:987)'álIítottuk aközéppontba" ' . . 

A jelenség röviden úgy írható le, hogy az emberek indokolatlanul, irracionális 
módon úgy vélik, hogy a számukra .kellemetlen .események velük kisebb valószíriű­
ségg~~Jognak me~örténni'IniJ1~ Illásokkal; ajókviszontnagyobbaLHaezjgyV~P' 
jogg~Jtgondolhatjuk"hogy'iazil~~sfajta'iY;éleke(ié~!~9c~ázat?sabhviselkedésekei·,;e~­
gedélyez';számukra~11lint,az,;~1l~zmállás,'.tl()gy;p~j tÖI1én~et:> ,,)., ,;' '. . ,.," ,. 

A',ser?ülő.,·korosztály,kqckáza~~laIá~ihajlap.dós4gaa.'11lindet;tnapiéletbőlcis"is:­

mert)]udjpk,hogy"afiatalokk0Ilnyepb,~mbol1yolódn*a'felnőttekjszerintveszé~y~s 

vagy kockázatos.viselkedésforlllákba. Az.irodalmi ad~tokarra is jelzéss~l;sZdlg;ál­
nak;(hogyezeketa.viselkedésfoll11cíkat ·.afelnőtt~kénél;keyésbé kockázatosnak tárt­
ják.r,Osak utalunk Firni~és B:raggi(19~(),:idé~i'Gardrier;;.il993)eredményeire,melyek 

szerinta. fiatalJérfiakkevésbé.üélikveszélyesJ;lek a' Videón bemutatott:autóvezetési 
jeleneteket, mint idősebb társaik. . 

A.serdülők ,nagyöbh,kocIsá~Wállalási:haj1éllltlóságaaz.irreális .. optintizmus jelen­
ségéYelösszefüggésbenisJ~t~alhaü\A,Tv~rsky és Kahnemann{197 4} által ':ll1eg~ 
fogahnazott., ..•. ,~sebezhetetkmségi,illúZió':'f:agy'f"irre~1is~optimizmus" ',C\V~instein, 

1980} heurisrtika"szelintaztell1bere~;túltqtta~éstul~jdoTIképpen: mygala~ozat1anul 

bíznaki(lbban;;,hogyl>a(lolg()k:sZáIn~ra:ki~dv~zőenalakulnak;,.iúgyyélik~:.hogy:.a 
rossz dolgok inkább!másokkal;!ajql<\! inl<ább'.saját. rna~al,! törté~neK'rneg.Ezaz 

optimjW1u~.azonbal1IIllegalapo:zat~an,' irreális j •.. hiszen' ,pontos. valóságp~rcepció; .,' il­
letvegondolkodás esetén.az iemberek ~álasZainaklátlagáátlagos lenne esélyeik rneg~ 
ítélése során': 

A szociálpszichológiai és ,általános i 'lélektaniir6dalomból:számos·· olyan "jelenséget 
ismyrünk, amelyek beleillenekakockázátbecsléssel ~apcsolatös "torzítások?:' föghl~ 
mikeretébe.Slovic{l972), arra: mutat rá, hogy a hétköznapi ember intuitív statisz­
tilm~módjáJ;a hozza111egjtéleteit,:az~z valószínűségi.döntés~it jellegzetes1orzítások 
jellemzik: egyedi esetekből általános következtetéseket,von'le, valósZÍnús'égiítélet 
meg1;lozása során. túlzqtt jelentőségettulajdonita Illemór~ábanközvet1el1illhozzá­

férhe.tő 'Jrúormációknak.{T'versky ,és l<ia~e1pann, .'19,7,1), :azelőzetes hipotézisét ,·.tá~ 
mogató,~téle.tet 'hoz, '. sajátítéleteibenindok,olatlanul. bízik~' a nagyobb, gyakorisággal 
előfordulq tényezőket ,nagyobb súIJyalyeszi1atba, mint az egyedieket. 

Adódó feltételezés tehát, hogy a valóság, illetve saját esélyeink irreálisan optimis~ 
ta megítélése az énvédő·' (elhárító);iI1etőlegastresszel.'megbirkózás,{ coping).mec­
hanizmusaivalcis . összefüggésbe hozható; .'·Az 'emberi elme a killsővagy belső! fenye­
getésektemeghatározottműködésinóddal:e!hárító avagy védekező mechanizmu­
sokkal·, reagál. . Ezért . elképzelhető, . hogy' az '., irreálisan' ,optimista esélymegítélések 
hátterében' egy ,;velern'ez 'nem történhet meg" jellegű tagadás húzódik. Lazarus . és 
FolkInan (1984) modelljéneksegítségével azt mondhatjuk; hogy a Vizsgálat során, 
anlikor a személy azzal a , kérdéssel:szembesill, hogy milyen esélye van arra, hogy 
valamely kedvezőtlen esemény megtörténjen vele, beindulnak' !az anticipáeióssza'­
kaszra jellemző megküzdési (coping) folyamatok: a tagadás ("nem,. ez nem lehet 
igaz':), a minimalizálás .("nincs.nagy esélye,,' nemis olyan súlyos") és az optimiz;.; 
mus. 
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Ezéna ponton meg kelljegyeznünk, hogy azújabb megközeIítések szerint az op.,. 
timizm1jsnak kitüntetett szerepe van a betegségekkel valómegküzdésben és a pszic~ 
hológiai jó közérzet meghatározásában (Taylor és Brown, 1988), sőt, egyenesená~ 

mondhatjuk, hogy a pszichológiában évtizedes bölcsességnek számító álláspol1t,' 
am~lyszetint a lelki egészség feltétele, illetve sarokpontja a realitás pontos észl~," 
lése,Íl1egdőlni késwi, lliszen a normál emberipe~c,epcióban.és gondolkodásban ó.t;i­
ási llle ll11 yiségű torzítás és illúziómutatllató. ki. Ez~naLgondolati fonal~)ll haladY3 
az irreális optimizmus pozitíverőforrásnaktekinthető, . mertpozitív érzelmi állapQt­
hoz segít és bizakodóvá tesz. 

Az irreális optimizmus és az általános (diszpozicionális ) optimizmus közötti. ](~I>~ 
csolat kézenfekvőnek tűnik. Taylor és Brown (1988) más illúziókhoz hasonlóan 
ugyaIlezt· tételezi .az irreális optimizmusról is: a pozitív 'illúziókat . olyan, .az. ent 
szolgaló . torzításoknak (self serving. bias) . tart ja, amelyek • a mentális egészség, ·az 
adaptíy.megküzdési stratégiák. alkalmazásának ésa produktíy munkára való képes.;. 
ségl1~k az esélyét növelik Kutatási adatokrahivatkozva álIítják, hogy az irreális oP"" 
timizmus az optimizmushoz hasonlóan fokozza a· teljesítményt, a kreatív kapacitást, 
az önértékelést,az általános.elégedettséget és·az adaptívmegkAzdési (coping) mec­
hanizmusok előnyben részesítését. 

Englancier, Faragó és.Slovic(Faragó, 1993) vizsgálataiból tudjuk, hogy a kocká­
zatoss~g mértékének megítél~sében jelentős szerepetjMszanak,G .. koc,kázat .észle}t 
jellem7ői (döntési kÖrny~zet). Eredményeit< szerint például magyar kisérleti szemé,.. 
lyekn~l a kockázat "rettegettségének" (mennyire Jél tőle) és ismertségértekmértéke 
pozitívan korrelált a koc::kázatosságmegítélésév~l,·.vagyis .. a .. ,;rettegett" .és ;,ismed:" 
koc:k4zatokat a magyar kísérleti szelIlélyeknagyobbnakítéltékAzamerikaikísérle­
ti személyek ezzel szemben az ismeretlenségettartották.kockázatnövelő tényezőnek 

A döntéshozó egyén oldaláról nézve számósvizsgálatjelzi, hogy bizonyos szemé­
lyiségjellemzők együtt járnak az irreális optimizmussal. Ilyerta fokozott kontrol/hit, 
amikor is. az emberek úgy gondolják, hogy az események számukra kedvező kime­
neteléhez ők maguk is hozzáj árulnak .. Weinstein (1980) . kimutatta, . hogy minél in­
kább.:kontrollálhatqnakítéli a kísérleti személy amegítélendő eseményt,dolgot(sa­
ját maga által kontrollálhatónak), annál nagyobb valÓSzÍnűséggel fogja egyben úgy 
is gondolni, hO,gymá~oknál nagyobb eséllyel kerüli el azt. Taylor· és Brown (1988) 
szerintajobbesélyekbe vetett hithez hasonlóan a kontrollhit is egyAttjár ajobb 
alkalmé.lzkodáss~l,pozitívabb, életképesepb megküzdé.si stratégiák alkalmazásával. 

Vizsgálatunkat arra a gondolatraalapoztuk, . hogy a serdülők kockázattal kapcso­
latos speciális vélekedéseinek megismerése használható szempontokat ad az egész­
ségvédelem és a prevenció tervezése és kivitelezése számára. 

Kérdésfelvetés 

A serdülő korosztályt célozva a következő kérdésekre kerestünk választ: 1. meg-
1l1utatkozi~..,e körükben az esélyek (kockázati és nem kockázati esélyek) reális becs­
léséneke torzítása; 2. rnutatkozik~e IqilöIl~s~g a pozitív és negatív-kimenetelek 
megítélésében; 3. van-~kü1()nbs~g .. az es~lyek;becslésébienak]{()r,ha az "átlagQsifia,­
tal okhoz" , vagy ha a "hasol1ló korú bará~aimh():z,hav~rjairnhoz" kell hasonlítani sa­
ját es#yüket; 4. a serdülő populációnálmegmlltatkozó irreális. optimizmus össze­
függésbehozható-e a ·kockázatpercepció sze11lpontjából.· fontosnak tekinthető ~ör-
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nyez~ttel, a megítélendődolog tulajdollságaival(kockáza(jellemzők:, a' nlegítélt tlo­
logjepemző vonásai), inetveazítéletalkot?iszemélyjel~egzetességeivel: belső' keHlt-" 
roll atti?íddel (tehát, hogyőma~aképessaját viselkedé~ét befolyás~lni); . aktív még­
küzd~si'( coping) stratégiákkal~az áltaIánosopti~zmussal~ m~jdezekutállafü­

lönféledroghasználati i és szexuálisviselkedése~'m~gjel?nési fotmáiraadott í~élete­
ket vizsgáltuk; 5., a fiataloklllelmyir~ tartjiákkoc~ázat()sn,*. a,kábítószer-használat 
külöi$éle formáit~:a ~zeruáliskie1é~,~s~ülönfélemódjait, 'illetve a szeruáliskap­
csolatot drogos, illetve :alkoholosállapotban. 

Módszerek 

Azirreálisoptirnízmus jelenségénekvizsgá1atáraWeinstein (1988) nyomán kér-
, dőívets~erkesztettünk" meIybena vizsgálati', személyeknek .14 dolgot, kellett megí'­
télniük abból , a szempontból; " hogy vé~emé~yiik szerint azok a hozzá hasoruó korú 
fiatalokhoz képest velük kisebb, nagyobb' vagyegyenlőivaIószínúséggel fognak 
megtörté1l1li éle~s?r,án,Atizénnégyké~désbőltíz negatív eseményre vonatkozott, 
aminek bekövetkezése >aválaszoló számára káros,hátránybs,tiégy pedig, pozitívra, 

olyama, ami a válaszol? számára előn~ös, kedvez~." ,'.' i,' " • 

Negatív eselllénykéntdrogfíiggőséget,autóbale~~~et; .n~mkívánt terhesség~t,alk?-

holiZlll~st,., drogtúlada~olást,ii-\.II)S-et, rá1c0t,:iIrt1~~~~t;' öngyilkosságot, .' utcai bale­
setet"p()zitívként·pediga., kort~tsakt1ál~jo~b:,életszínvonal>elérését" 'azátlagosIlál 
hosszabb, élettartalRot; 'az 1.,elkövetkezend9':?t .. tíz,,~yb~~ ',I akortársáknál, kevesebb 
egészs~gÜgyiproblémát;,valamint:a nemválokieltételt,!'ettük. 

A lista eseményeinek bekovetkezési' valószínűségét két szempontból ítéltettük 
meg a,vizsgálatiszemélyeinkkel:azátlagosfiatalokhoz mérve és sajátbarátaikhoz 
mérve. A kockázatjellemzőkmegítélésekor a lista tételeit 'kellettmegítélniük a kö­
vetkezőbol1tásban: a tíz negatív tételt abból, aszernporitból, högyvéleínényük sze­
rint azok mennyire megelőzhetők;,Jélélmesek,'valószínűek" SÚlyos" ,kimenetelúek, 
szégyellni valók, a négy, ,pozitív tételt pedig abból a szempontból, hogy, melyik 
mennyire előidézhető akitöltő"által,1l1enllyíre,öröl11teli,vaIószíIlű~elő~yösésbüsz­

keségre jogosító." A vizsgálati személy;e~hétfokú '~kálán hozták meg ítéletüket. 
A kockázat jellemzőket ,ú~válogattUk', "hogya" "rettegettség" (~álu~: "féldmes, 

súlyos kimenetelű), és· ,;isIllertség~' (nálufil<:,',' is~ert akitöltőálíal) ,dill1e~óin., túl. a 
kontrolllúttel' kapcsolatos tulajdonság '(megelőzhető) " és 'a külvilág111eg~télését • vagy 
a felettes én funkciótidéző "szégyellnivaló"tulajdonság is képviselve legyen; A po­
zitív tételeknél a "rettegettség"faktört pozitívváltomtávalhelyettesítettük{"öröin­
teli", "előnyös"). A kontrollhittel kapcsolatoskockáZatjellemzőként pozitív esemé­
nyeknél az "előidézhető a kitöltő által" szerepelt, míg a külvilág mint viszonyítási 
pont figyelembevételét a "büszkeségre jogosító" képviselte. 

A külső-belső kontroll attitűd vizsgálatára Rotter kérdőívét használtuk (phares, 
1984), amely arra keresi a választ, vajonaz egyén szerint ő maga vagy külső ténye-

, .. 
zők határomk Illeg viselkedését. A stressiélvalóme~küzdési (coping) Iilechan~z-
musokatScheier és Carver (1987) kérdőív-éJieksegítségével mértük fel. A diszpozi-" 
cionálisoptimizmús (konkrét helyzettől, fuggetlenoptlfui!zmus) 'vizsgálatára' Scheier 
és Carver (1987) Life OrieÍltati0Ii~e~t;;jér (L?!)haszná}tuk 

Végezetül'akülönféledroghasználatiés szexuális szókásokkal kapcsolatos',kocká­
zatosságiítéletékről: vizsgálati "személyeinkneka. következőCItoghasználati módok-
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kal kapcsolatban kellett hétfokú skálán ítéletet alkotniuk: mennyire tartják kocká­
zatosnak a droghasználatot, a droghasználatot szájon át, a droghasználatot orrQn 
keresztül, valamint injekciós formában. A. szexuális kapcsolat vonatkozásában a 
szexuális kielégülés, behatolással, óvszerrel,szexuális kielégülésbehatolással, óv­
szer nélkül, szexuális kielégülés behatolás nélkül változatokat kellett hétfokú skálán 
megítélniük kockázatosság szempontjából. Harmadikként a befolyásolt állapotban 
létesített szexuális kapcsolat vonatkozásában kellett megítélniük, mennyire tartják 
kockázatosnak aszexuál~?kapcsolatot akkor,ha •. ők maguk alkoholos állapotban 
vannak; akkor,ha a partnerük alkoholos. állapotban van, ha ők maguk drogos álla .. 
potbanvannak, ha.partnerük van drogos állapotban, ha mindketten alkoholos ál,. 
lapotban vannak, illetve, ha mindketten drogos állapotban vannak. 

Eredmények 

Irreális optimizmus. Eredményeink egyértelmüen jel#k az irreális optimizmus je­
lenlétét: nem jelenik meg az influenza,azutcai baleset, és a nem válik el tételek 
esetében. Weinstein (1980) eredményeihez hasonlóan~z irreálisan optimista "vi­
lágszemlélet" pozitív és negatív tételek vonatkozásában egyaránt megmutatkozik, a 
diákok saját esélyeiket kedvezőbbnek ítélik másokéináL A torzítás mértéke azonban 
különbözik a negatív és a pozitív tételek esetében. A különbséget tovább árnyalja 
egy másik eltérés: az "átlagos másikhoz" és a "baráthoz" történő hasonlítás. 

A vizsgálati személy számára kedvezőtlen kimenetelek előfordulási valószínűsé­

gének ·becslésekorahétfokú skála iszélsősávjánakerőteljesebb használata mutatko­
zik: az ítéletek átlaga 1;44,: :amikor az átlagos fiatalokhoz hasonlítják. magukat; és 
0,87, amikor a sajáthaverjaikhoz, illetve barátaikhoz. Ezzel szemben a kedvező. ki­
menetelekmegítélésekor az átlagok respektíveO,39, illetve 0,3. Abszolútértékben, 
hiszen a negatív kimenetelű események becslésekor a null~tól negatív irányba eltérő 
válaszátlagokjeleznek irreális optimizmust (másökhozképestkisebb··az esélyem a 
rosszra),. míg a .pozitív eseményeknél a pozitív irányba eltérők (másokhoz képest 
nagyobb az esélyem). 

Kockázat jellemzők. A vizsgált személyek a megítélendő negatív. eseményeket ál,. 
talábanmegelőzhetőnek, félelmesnek, súlyösnak, sajátmagukran~zve nem valószí­
nűnek tartják, a szégyenletesség vonatkozásában álláspontj uk megosztott: csak a 
drogfüggést, dr9gtúladagolást és alkoholizmust tartják szégyenletesnek. 

Pozitíyeseményeknél 'féleményük.úgyalakul, hogy minden megítélendő pozitív 
eseményt. saját maguk . által előidézhetőnek, örömtelinek, előnyösnek, büszkeségre 
okot adónak és saját ;magukra.nézve valószÍ ll ŰIiek tartanak. 

Azon tételek között~ amelyeket saját magukra nézve szignifikánsan valószínűtlen­
nek tartanak, érdekes .összefüggéseket·fedezünkfel: az AIDS valószínűtlensége a 
legkisebb (azaz valószínűsége a legnagyobb): a drogfüggés, drogtúladagolás, alko,. 
holizmus, sőt, még a nemkívánt terhesség valószínűtlenségét is nagyobbnak ítélik. 
Személyiségjellemzők. A belső kontrollal, a diszpozicionális attitűddel és a co­

ping-gal kapcsolatos eredményeink nem.támasztják alá ezek összefüggését az irreá­
lis optimizmussal és a kockázatbecslés torzításaivaL(kivéve azaktív.megküzdés té­
nyezőjét). Ez tehát azt jelenti,hogyaz,irreális optimizmusháttémek tekinthető 
személyiségjellemzőkkel nem mutatkozik összefüggés. Ez arra utal,' hogy a jelenség 
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mindenkinélfelléphet, nincsenek előzetes "feltételei" , nem kíván meg speciális 
"adottságokat" . 

Kockázatossági . ítéletek. A szexualitás sal és az alkohol/droghasználattal kapcso­
latosviselkedésekre kérdező tételeknél~tapasztalt; eredmények azt mutatják, hogy 
valamennyiviselkedésformát kockázatósnak ítélik, kivéve a szex behatolás sal, . óv­
szerrel; és !szex behatolás nélküL A droghasználat kockázatosabb, mint azalkohol,a 
szex drogos állapotban kockázatosabb, mint alkoholos állapotban .. 

Némi kontrollhitre enged· következtetniia szexuáliskap'fsolat· befolyásolt. állapot'­
bari: minddrog,nlind .alkohol·vonatkozásábanakkor ítélik 'kockázatosabbnak a be­
folyásóit. állapotban létesített szexuális: kapcsolatot,haők ·magukállrtak' drog vagy 
alkohol hatása alatt: Ha a partner, akkor a kockázatot kisebbnek ítélik Adrogos·41~ 
lapot itt is nagyobb kockázatúnak jelenik meg mindkét fél befolyásoltsága esetén, 
mint az alkoholos állapot. 

A kockázatossági ítéletek és az irreális optimizmus mértéke közötti kereszttáblák -
ból a·droggal kapcsolatos összefüggések;emelkednek.ki: Nevezetesen:· a magasabb 
irreálisoptimÍzmus értéket adók kockázatosabbÍlakítélika droghasználatot~a 
szexet drogos állapotban (akáLŐ magadrogos, akár a partJie:re). Az alkohol és a> kü;. 
lönböző szexuális· viselkedéseK vonatkozásában nem illl.ltatkozikegyüttjáras 'az irte­
álisoptimizmusmértéke és a kockázatosságHtélet között~ 

Megbeszélés 

A ma.gyar serdülőkkörében . szintén tapasZíaltuk az irrealisoptimizmus jelenléNt. 
A fiatalok a kedvezőtlen események bekövetkeztétáltaJábarr sokkal kevésbé tartják 
magu1cranézve valószínlínek,azazirreálisoptimizmusuk a kedvezőtlen esenlényék 
vonatkozásában sokkalerősebb,níint· a kedvezőese:mények bekövétkezésénekbecs­
lésesorán. 
Másikeredményübk,hogykülönbség.niutatkőzik az "általános másikhoz" és a 

"baráthoz, . haverhoz" viszonyított esélyek becslésekor. Az irreális optimizmus· álta-:­
lában gyengébb olyankor, amikor a kérdezettnek a barátaihoz kell'lnagát tnérnie, 
nlint olyankor, amikor definiálatlan általán()s ialanyhoz.Az is megfigyelhető, hogy 
az eltéréshangsúlyosabb .3zoknál a tételekrtél, amelyek erősebb irreális optimizmust 
keltenek .. A szakirodalom ekétféleősszehasonIításkülöllbözőségére kevéssé hívja 
fel a figyelmet. 

Nemek· közötti bontásban· a lányokafiúknál telldenciaszeru'en hajlamosabbnak 
látszanak az irreálisan optimista ítéletalkotásra{az .eredmeny itt nem jelentős mér.., 
tékü). Az eredmények azt sugallják, hogy·az.irreálisoptimizmus valóban együttjár 
egy olyasfajtavélekedésrendszerrel, amely. szerint az egyén : irányítani tudja a jövő­
jét, aféleimesnek és súlyosnak tartotteseIhények megelőzhetők,ésnem valósZÍnűek 

rá nézve~. a kedvezők ezzelszembén előidézhetők és valószínuek. . E tényezőket úgy 
értelmezhetjiik, mint a kontrollhil\és az éntszolgcdó, illetve az egocentrikus torzítá­
sok megjelenését. 

A "torzítás~'itt arrautal~.hogy atöbbieknélj()bbéletszínvonal.elérése, az átlagnál 
nagyobb életkor és jobb egészségiállapotnernbiztos, hogy az egyén.által'előidézhe­
tő. Az igaz, hogy saját 1ehetőségeinkhez vagyad.9ttságainkhozképestjelentősszere-'" 

pe vanegyénierőfeszítéseinknek;másokhoiviszonyítottélettartélIUunkban,egészse­
gi állapotubkban azonban a genetikai tényezők legalább ekkora szerepet játszanak. 
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FigyeleJ;IÚelhívóll,ak tflláltuk anemkívánt terhességgel kapcsolatos ; eredményel<et: 
a . fiatfllok nagyIllértékb~n: megelőzhetőnek (helyesen), v;alaIpell,ll,TIre félelmesIl~k, 
saját;ll1agukkalkapcsolatbfln szignifildns~. valószínűtlenll,~k tartották,a,súlyos~~g 
vonatkozásában pedig' semlegesen nyilatkoztak. Előfordulási valószínűségét a;z:9n;:' 
ban kisebbre becsülik (igaz,nem sokkal),np.nt.flzAl]){X~ét,.Az AIDS-szel kapqsd­
latbQ11:kiemeljük,hpgyafjatalok adrogfüggé~, pr9~lq4agolás,~1k()holizmus'i~9t, 

még~ ne,mkívánt t~rhes~ég ,,(llószípű;t,1enség~t isnagyQb~Il* ~t~lték; mint az AIO§, 
ét (azáz(izAJI)S "X;lló~píIlűbb",.hogyvelül< megt:örtélli,lc"öss;?:ehas9;n1ítva (l fels<noJt 
téteJe,~~lt .. . ....t .•.... 

E:tre:~rde,mes· íelftgyelni, .' hisze,n. Úgyi . tűnik, hogy.' (l})-élgyiBu~licitást ~(lp~) 4'-lP/i 
(val()~~ínűJe,g ah()~~éÍférh,etőségijhe,urisztika Illenté») y~6szill,iJ~b(b~ .mégmi~Wg 
valószílliít,lell,) Mmenetelne,k tűnik .afiatalok ,számára,ilriIltanyilyánsokkal r~i.~9:b1J 
veszélyként fenyegetődrogfüggés, alkoholizmus vagy akár nemkív~ntterhesség~.;. 
Bels(Lkontrollattit«tljAbelső.kontf0Uattitűd.és·irr~Mis.op1j pUZIJJ,llsegyüttjárá­

sára yagy korreláci()j~ra. yonatkpz911ipQté?:is'ünket vizsgálati .fi.1int~~ . eredltléIlyei 
alapján el kell·vetnünk. All,rlak ellen~re,hogy af irod~()IIlb~~s myatkozott k~~lt­
roUhit, (l.kockáf.éltjelle!JlZőkesetélJe,Il' a ... Il1i .. 111int~~ll '. i~IHe,gInlltéltkozni .·lMszik,. a 
Rottet;·J~le 1Jelsők()ntroll'(l~itűcl vi~sgáltrnint~nk:b(lnIle,mreleyáns~.: ..... ; :. ..' 

Op(ín:lizmus. jH(is()lll<>képpen,.az jrreális. ()ptimizmll~\ ~S.él.disW9zicionáliso~ti; 

mizm~\s .•• kpzöt:tsüWs,Q~sze:fiiggés .. J3z .(l:P .~r~cpnény.n~mi .• g?1149~oz;í~rasyrk.§nt; 
Scheierés Carver ( 1987) LOT-ja (~iJe.Qtieptélti9,J;l .. T:@st} .áJtql~Il,()~.élet~~enll~l~tet 
mér :;,Hiszek:aQbal)~LJlogymingenrqssAQan Yfln. YéllélWi j<>~~ ·.éS.ll~~P111ó k~r9~sek.;se­
gítségével .. A. Weinst~iIlllYPI1)árt .pJkoto1:tirr~Mi~: optillliZInus, .. ké,r4.piYÜnk támaQ~s~ 
pontj~;ennél jóvall9-sebbl~pté~ű: SSllP~n él·t9bbié}(h~zyiszOllyít()1:t,esély~.inkbe~sl~­
sét célpzza. Úgy látszik,ezfügget1~nélttól,;llQgy általábaIlI11eMyire,vagyunk.op:o-"" 
misták. Ez a kérdőív.nem feltétlenü1.általábanvettöptünista viszonYlllástmér,ha,. 
nemyalósZÍ ll űségi .ítélete,klJep. illJltatkozókonzi,sztens.4ibát. 

Strf!sszel való mf!gküzdés (coping). Avizsgált me,gk~~si,.stratégiák (tervezés, 
kompetitívtevékenységekeIAyom~sa,. szociális támasz keresése, ;aktjvmegkü:pq~s, 
tagadM, mentális.kikélPCS9Iódá~, .. elfogadás, veIltiHálás, po:zitívreint~gráció, .vallás; 
viselkedéses kikapcsolódás, mérsékelt megküzd~s) . kqzül, kett9bi:p~lIlyult i össz~fAg-

gésben látszani az jrreá1j~.opti1:TÜZIJ1US mért szintj~yel. '. . .. " ,. • 
Az érzelIpi ventiIJációIlM.·pyoI9 f)~?2té](, az aktív l1l~gkii:z:clés'J1él {copingll~l}há7 

rom százalékos. összefijggést· .. Wlálmlllf,i:;\4.atajnk a'i ~az(ltus-félen19gküzd~si,.' elIQé­
lethez illeszthetők:stresszlcivá!tó (3seII1énYIlél ér:z:elrni real<ció,(a Illegküzd~s itt.: az 
érzelmek. kieIlgedése), "Il1aj(:lpr()Wém*özpontú .me~üzdés (itt., ~1JY ;megküzdés: 
"ArrakonqeIltrálom· erőiIllet, . hogy tegyek, .' valalllit· a.probléIllával kapcsolatb(lI).; ") 
Scheier .és Carver (1987)éldiszpözicionális .optimizmlls yo.natkozásában számol be 
hasonlómilltázatróL Ez;azeredmény illeszkedik az irreális optimizmus Taylor és 
Bro\vn (1988) által Jeírt lelkiegészségvédő fimkciójához; 

KocktÍzatos magatgrtások. . AszeXllális yiselkedésekkel ~s az. alkoholldroghaszná­
lattalkapcsolatosmagatWáso~al. összefüggésbeIll11egá1lflpítl~atjlJk~hogyaz . esé~ 
lyek irn~álisan optiJ:Irista .pe9~lése a.kock(Í~tok:pecslé.séy~Lllem'\11lutat.szisztemati: 

kus . összefüggést. ,Jlgy ·.l(Íts~ .él~QIlban,1,1ogyaz: .eI"9Sr;eakdó!<atkivá1tó .. dqlogn41 
(drog) van együtt járás, mégpedig olyan~ hogy akik nagyobb kockázatúnak ítélik, 
azok hajlamosabbak úgy gO.l1dolni, hogy velük kisebb valószínűséggel történnek 
meg éi negatív események, mint l11ásokkal. 
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Hipotézis szinten felvethető, hogya droggal összefüggő viselkedési kockázatok. sú­
lyossá~ának és;valószínűségénekegyüttjárásaar~áuthl,;~ogyaz így kihlakulóir~e­
ális' oPtimizmus nem készít fel a droggal történő esetleges találkozásra ésannakcíe"'­
ális v~s,zé,lyeire: 
KÖf~tkeztetések. ·Eredményeinket·· ... 'a .sikerr~l kecs~~7tő.. egészségbefol~ásolasi 

kOmmunikáció vagya:sikeres pre~enci?öss~~függésébenértell1lezzük A kedve~?t­
len esewények előfordulásivalószínűség~v~f~~P?solat~~n optiinista torzítás jellem­
zi afiatalokatúgygoJidblják, ezek inkább' rhásokkáltörténllék meg, mint veliik 
magukkal (drogfüge;és, alkoholfüggés, AfDS,netnkí~ánt t~r~esség, öngyilkoss~g, 

autóbal~s~t, rák). U&t~p:la~or felisrnerik,;·ho:~e~ek;s~yosésfé~elmes dolgok,v~­

lószí~űségibecslésük,~zonbanákko~'.istOl'z,<~kor.;nem.má~okhoz.kellvisz~nYí~a­
niuk'sajátesélyeiket,·hanemcsákatt keIlmegítélniük;milyen valószínű, hogy ezek 
velük/megförtéIijehek. 
Adrőgtúlada~olás>drogfüggés,ö~~ilkossá~~·álkoholizmus'l1emkívánt t~rhesség 

és AIP~egyar~tnemvhlószínű ·lehet?ségkéJ:lÍ;jel~~.llleg,.· fontosnáktartjük .azon.; 
ban h~J:lRsúlyo~rü,ho~elutasításuk .. szer~~zet~~.e~?ssé?e}r~~á1is:. 'a drogfüggést,.i~l­
koholizmust, öngyilkosságot,qe mé~.a~e~ív~ntt~rhesség~~is kisebb való~zínűs~~ 
gűnek .• í~él~f mint~zt"hogy AI])S~et .~~Pl1~·~·1(töllleg1<9~lllUnikációban nagy sUlyt 
kapó}\jDS a ho~~érhetősé~iheurisZfika ··~~~jári~aló~zínűbbnek tűnikszátnukr~, 
mint.~rohalllosan; terjedő·;drog~a .. szi.Ilt~né~~~tegs.~gllek·sZámító . alkoholizmus es 
öngyi~9s:s~~;illetvemint a n.ell)kíváetter~~~ség. ....... •.... .. '.. . ...... ". .. . 

V él~Tén~~~erint egy~atéko~r'preve~ci?s,~r9pr~.~11 száIIlol .. apercepcióe t()r~ 
zításaiyru .• es a' reá1isesélyek1'elúija~~l'a~g)Telrne!; •. 1~s~?lvau?yanakkor a ·;;se~ 
bezhetetlenségi;illúzióval": mindehlJúgy: göndt:Hja,;~veszélyesek ezek a dolgok, de 
velenfrierh törtéIinekln.eg" . ; C~ak rnirtdigrrníssaV!?;Eilogikaibakugrás. Nem'lehét 
minderiki a rnásik.'Az egyik másik mivagyurtlc 

A prevenció egyi~módszeréűlkíIlálkózik:~lk~rtárs hatá~Ok beszámítása, a kortar ~ 
sak bevonása (a"ba~átok;hav~rok"e~lítésénél~vizsgálatiszemélyek reá1isabb~n 

ítélték meg esélyeiket). Ebben az . esetbenmár:1feÍllcsákegyérü'k?ckázatökról be­
szélhetürtk;· hanem akockázatésZ1elés' egy· szociálislkulturális k:ontextusba ágyazó.; 
dik (Rliödes, StiriisofrésQuirk, 1996): 

Az .. irreális . opt~mi~us , ~~elembe~ét~~~~eli~gy J1revenciós program hatásának 
értékelése~or;elkerülhetjlikazt a hi?~~,'hogy e~avi:z:~gá1a~ ~redi1lényt (amely való­
jában egy percepciós torzítás)·a prevellciÓsi~erénektvdjűk be. 
Fisc~o~ (l98~) ny,0mán rendkivül· f~ntosn~' tartjuk?lyan pro?ramokkidolgozá­

sát, amelyek arra tanítják a serdűlőket;hogy alilllönféledöntési környezetekben az 
életükkel és egészségiikkel kapcsolatoskérdésekberi ll1egíarililjanaká döntéseimélet 
nyelvén'gondolkozni'(nekem aza f6ntos~ hogy;;;~ objektíve ~nnyiesélyem van, 
hogy ... ' . legyek. Mik szólnakmellette,mik ellep-e'M:ittudok tenni stb.). Még jobb, 
ha a komm~áció a ~atékonyviselkedés bemutatását éskip~óbálását, begyakorlá­
sát is célba·veszi' .. hi~zeJ:la pusztán információközl~sre SZ?rítkozó intervenciós pr?g­
ramokhatékony~~ga ·kicsi(Dryfoos,1993) .. Arra:bátorít~éltj~ a?revénciósprog~a­

mok o~atóit,ih9gyemelj~k 1<íazérz~lmiTeakc~~kb~'ésa~'aktívmegküzdésben 

rejlő lehetőségeket;· éppen a koókázatbecsléssel ,kapcsolatos • torzítások e1hmsúlyozá~ 
sára. 

RÁCZ,JÓZSEPc- SZAKÁCS KATA 
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SERKENŐ IFJÚSÁG 

A 'TAVALYIÉVNOVEMBERÉBEN V1ZSGÁLATOT,VÉGEZTÜNK} ,hét budapesti táncos szóra-fo 

',",.',i"',',·,~.,:,,.,·,',""·""".' k~Z"Ó" h" e,', lY,., e, n ""a,bbó"',l,',',,,a,"""C,",é"lb,' o",', l",i.',h,. 0,",:', ,gy" " fe"l"m,',, ,e,',',lJ, ·,ük.··"":,','"",a,'.,',',~,'",'",',,.,a, z",o" k,',b,."',,,~.,,','l,~,:t,o, ,g", ,a", to,'", ,:fia, ta",lO,""k, :'",',d.:,:,i,',O •• ,,',.,,:',' lianyzasl, valammt,alkohol- e$drog:f:'qgyasztasl szokasalt. Magyarorszagdh 
a dro,gfogyasztáselterjed.tségének p~csl~sét célzó iviz;~g~latokiszáJ.11os probléJ.11át v~t­
nekfel (Paksi, ,,1997); 'ugyanakkor bizonyost~rület~k'alig-alig feltártak. A,különbö­
ző statisztikák mentén nyert aqatok az 1990~esévek'elejétől a kábítószerpr()blén,ra 
jelentős ll()ve~edé,sét jelzik. Az iSmertté vált kábítószere s bűncselekmények~ v~~­

mint a. vádemelések száma 1992-b~Jlm-egháromszorozódott az előzőévihez ' kép~st 
(Fridli, Pelle és Rácz, 1994); folyamatosan növekszik a lefoglalt illegális kábítósze­
rek rn,~nnyisége (Katona és Talabér, évszállln~Ik\iI),s,hason1óképpenfolyama.tos 
növe~edésjellelllzi, a;zegészségügyben ,megjélénő ,k,~bít,ószerfQgyasztók ,száp1át." .!w 
például' 1996"-ban" 33. %-kal többelljelentkeztek szakorvosi rendelé sen, miIlt.,a 
megel?ző évben (OPNI' 1997}, Gerevich ésBá~skai.(1994'),-~ázi~rvosok körében 
végzett Vizsg~latukban- 1990 és 1992:köiöttszintén' adrogfbgyasztókszámáJl9J< 
növekedését találták. ,Az eredménye~ rámutéltnak.,: hQ?y,ming~"ill~gális kábítós~e~ 
rekethasználók,mind, a pszichoaktívgyógyszen~ketlfogyasztók:száma emelkedett, 
ez utóbbiak kö~é~en ,azonb~ a növek~dés jele~t?~~bb.'l~:lk~p~el~1~tő,h9gy , ezell L 

talán némileg meglepő - vizsgálati eredménri~af:il)'enj~H~~be~slfs~,eljár~sok 
viszonylagos tnegbízhatatlanságát jel~" s elsősorban arraIQ.utat.rá,hogy a' legális 
gyógyszerekkel, visszaélők valósZÍnűbben, kerülnek a háziorvosok látókörébe,mint 
az illegális szereket,fogyasztók. Mint Paksi (l 997) rámutat, mindezek a vizsgálatok 
nemcsak az esetleges és esetlegesen pontatlan adatgyűjtés problematikáját vetik fel, 
de az is kérdéses lehet, hogy milyen mértékben következtethetünk azokból a tényle­
ges drogfogyasztás mértékére. 

A közvetlenül a drogfogyasztást mérő vizsgálatok eredményei szerint a tizenhat 
éves középiskolások mintegy 10 o/o-a próbált már valamilyen illegális szert élete so­
rán (ezt nevezik életprevalencia értéknek), s ugyanakkor ez az érték nem mutatott 
lényeges változást 1992/93, valamint 1995 között (Elekes és Paksi, 1996; Paksi, 
1997). Ezen eredmények mindazonáltal európai viszonylatban meglehetősen meg­
nyugtató képet festenek a magyarországi droghelyzetről (összehason1ításk~ppen 

HibbeI és munkatársai, 1997). 
Á fönti vizsgálatok közötti összeférhetetlenség feloldása egyelőre várat magára. 

Jelen pillanatban, az aktuális statisztikai adatgyűjtési eljárások megbízhatatlanságá­
ból fakadóan nem tudjuk bizonyosan megválaszolni a kérdést, vajon valós növeke­
déstjeleznek-e ezek a számok, avagy a rendőrség és a határőrség növekvő aktivitá­
sát (vö. a lefoglalt drogok mennyisége), veszélyesebb szerhasználatot (a droggal 

l A vizsgálat a Budapesti Szociális Forrásközpont koordinációjában folyt, a Gyennek- és Ifjúsági Alap támo­
gatásával. Köszönettel tartozom Sajgál Rózsa, Gasztonyi Géza és Tagányi Szabolcs segítségéért. Az iroda­
lom felkutatásában Kiss Zsuzsanna volt segítségemre. 
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kapcsolatos ,elhalálozás ), ,vagy az eg~szégügy nagyobhbefogadókészségét, az újón~ 
nan megszületŐdrogambulanciákvonzerejét,·a toleránsabb (?)drogpolitika réyén 
valószínübb kezelésbe kerülést. A lehetséges torzító faktorok száma még sorolható, 
ehelyett azonban csak egy különös színfoltot jelentő tényezőt említen~k;nevezete­

sen, hogy az elmúlt néhány évben (1993 óta), a büntetőeljárás alternatívájaként 
kezelésbe kerülő-többnyire cannabis típusú .szereket fogyasztó ,;-7 személyek saj á.tos 
torz1~~,~ra adh~tna}( lte~etősé~e~,all1eIlll~iben az.egészsé~gyi~tat~s~~ban je1eA­
nek~~~.Elég, ,h~ ~rrq.~ondol~n~,;,. h~8Y ö~tö~b~Y1reeg~~~enIll~sf~jt~ I?opul~9~9t 
képvi~~!p-ek" IIlin~!~Zc tÖIW~~t.fef~l~sb~.:o~ulók,h~szell épp~gyl~p-etnelc káqít~S.:Z~f­
keresw~g?k' (báI~z~\ri1fá~b),. ~nt.el?szörikipróbáló~; v~w"ideá1is" ,esetben való-

ban ~Ygff~~gre.~,~orrtlo,!a~qt!<ffvf~~~Sztók. .•......... , ,' ........•... ,,'. ,.................. ............: .,.' >l! .•.• 

Vis~Plt~nrea.z is5ol~i!popul~<iók?nrégzett vi~s~álatokf(l~! !~zenere~Ill~nyek I~~~­
bízhat6sága tekintetében sokkaI .. megnyugtat?bb a~elyz~t~~lvalós,ál1apot. ~zonb,al1 
értel~l11szerüe~ lényegesendpierenciáltabb, mintanrit a· f()l1ti:';~ll!Vey": típusú kllta­
tások jeleznek.: ~zek ai. vizsgá1atokugyaniske-veset~~lnélk el., az egy~~.,rizik99.s()­
portl1ak, teki~t~ető. po,pulá~ió~dr?,gfo?yas~óBzokás~irÓl.. AJ jlyenj~llegű fel~éi:é­
sek t~~jességgel,; lli~yoz~ak~.n,i(lgyélr.~t~tási ~alet~~r,~l, •• ,az • egye~el1kivételt 'I?:,ét;z 
etnográfiru. 'és' iúterjÍt módszerrel.' végzett utcai szublillhúra .vizsgálataijel~pM~ 
(Rácz, 1 ~~9; R4~zA~Noyer; ~19?5),a1l1e~y~k~~onb{lna ~ód~terjell~géből fakadÓan 

a dro~ogya.s~~.~~fterje~~~.~g~~~,~?ess!é~ére~~em .~~lm~salc, ...•..• : ••.• :.' .... , .'. i .. ·.... .... t ,Ji' 

Jele~ ..• Vizsgál(lt· cél!~,·.·~p~e~ ...• a.'l(llt~tasi :ir~~y~ak;(l •• ~oy~~?yit~le •• y?lt, ...•. ~o~.·egy ,eqdi~ 
nem . vi,zs~ált,pizo~yos.ll1é,tté~~ep~~ztil(üsan .l<~~elt" .d~.,legal,~pbis·. talá1~atá~?~"l 
övezett csoport kábí!9~zerf0gyasZt.6s~91<As~tl11~rj~fel, 1,l~yez~teseIl a t~~()s. sz91:"­
kozóhelyeket látogCltófiatal0i< ~lö~?özŐ~ dr~8?I(I(alvruókapcsolatát. \,iz~gálatuilf ~ 
ban a .. 111ódszertaHiJ~hetŐs~8~kgJyéjzetét válas?tott~, Igy~{lf saj~t környezetük1Jen, 
a disc9i<ban kerestü}( lllegacélpopulá,ciót, mégis a kérdőíyes ll1Qdszert választoripk 
eszközül az inkább kValitatív adatokat felmutató résztvevő inegfigyelésset2 sZ:YIll­
ben. 

A vizsgálatbem:utatása előtt érdemes egy gondolat erejéigJoglalkozniazZ(il a kér­
déssel,·. hogy milyen kép élh~ta kö~éleroénybell vizsgálatunk tárgyáról' A)nécliák 
által. sug~lt~ép ~gy tűni]s:;:Ina ,máraxióma-szerjíeIl' i<apcsoJja össze. adiscót~ első:­

sorban a Jlouse, vagy tecpnozenét isjátszó. helyeketa.drogfogyasztással .. CsuPán a 
lvJagyar HírlaP9tátt~kiIltv~,.egyértehllű. üzenetetsugallnak az .. olyan.CÍmek,' mint.a 
"Kábítós .diszk:ó"(J\1agyar Hírlap, 1996. július ~8.pó.l ~.), .• ,~Száz fiatalból egywo:­
gos lesz. Van:-evíz aIllosdóban"~(MagyarHírlap, l 996,.július2. p.5.), vagy ;,Disz­
kó és drog" (Magyar Hírlap, 1997. méijus 29 .. Melléklet).Báregyértelmü következ­
tetések·levonásához ·érdemes.lenne . a' témát. behatóbbaíl tanulmányozni .. (s '. tudomá­
som szerint erre törtélltekjs· kísérletek, például Oprics .ésPaksi jelen számban írt 
cikkét),általánosságbanmégisfelvethető -8 külföldi vizsgálatok sziIltén ezt· tá­
masztják alá (Korf, Blanken és Nabben, 1991) -, hogy a médiák nyomására a köz­
vélemény hajlamos a discók és a drogfogyasztás összekapcsolására, illetve a kábító­
szerhasználat kialakulásában a discók felelőségének megállapítására. Jelen felmérés 

2 A résztvevő megflgyelés az etnográfia, ilIetve a kulturális antropolÓgia sajátosktifatási inód~zete,i melynek 
során a kutató részt vesz a vizsgált populáció (kultúra, szubkultúra) élétéheri, s á csoportmegfig'yelfvisel­
kedéséből vonja le következtetéseit. A party.,szubkultúra vizsgálatában örVendetes. kezdeményezésFejér.Ba­
lázs ilyen irányú kutatása (Fejér, 1997). 
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célja többek között annak vizsgálata volt, hogy mennyiben torzításnak, bűnbakk~p­
zésnek, s mennyiben a valós helyzetnek tudható be ezen kép kialakulása. 

A vizsgálat 

Budapest táncos szórakozóhelyeit áttekintve,· négyféletípusttudtunkazonosítani' 

(l )Ai:~lső' ~a!~9óri~ba azok a . 4~~()ll1ányo~.é~el,Hmb:~m. veti,~iscqk. keiülhettl~~, 
amelYT~,többll)'Ír~ a c~n~[1-l~tól~éll)il~gt~yole9p!~s:9~.;4~j9~.m~g~9z~lít~~tŐ. hel~~J1 
tal~h,~~,ó~.~ta1~PCill.ke~4dyszínell.eWid~j~1~9~erem~~~~ks~ór~ozA~i l~~~tős~~et 
a hagyományos pop-zenét, illetve techno,.~?~.§~':,~fid?:.~~Xt stb:.z~néket kedvel()~:­
nek.. §4~k a. ~t?lyekezef1lél ,töpl? ember, befoga<l~~éÍr~ H~R~se~,siintekizárólag ]iét­
végéIl.(péntek~s s~()mpatest.y). tart~llak. nYitv(l,sIIlill<i:(lb~lépő, IIlind az. italár~ 
tekintet~ben .bol"s{)~ árakkal jelle111ezh~tő~. .' .' ....•••...• ", ... , •.. • 
(2) 1\.'. m~sodik .kawgóriáb(l}\~úgyn.~vezett part)!k.~~fiU,tKk, amely rendezvenyekin:­
kábbs~eryezőhöz~mint!lelyhK~ ~ötötte~. A hely~zín t9qbilyirea centI1lU'l~ kizáróla? ' 
úgyneyezettpartr-~~né~et ,(~o,llse, ,acid. ,~tb: ).J~~s~J1~: A: reIl4e~ény~~et általáq~n 
hétv~~ére szervezik,. sm~,ntegy 309- ~ OOOelllbert : VQJ1zaIlakegy-egyeste~ az. árak 
átlagpsc,tk. " ... , " '" ..' .,; .• c ,'.' , .. ' '.. ....•. " ,. :. . ... 
(3) A harmadik. típusb~91raIl.~isebb· ~{l(bp~tS~l"CJltu~'~l11elyek.a hét .. lllinden 
napjáJ1,,~yitva. tartap%1"~'" ~ö1Jl>ek ,l<~ZRtt ,7P~~#~~ .~ipi~r~CJ#~i,l~he~ps~g, mellett -
tánc()lás~}ehetős~~~t is. bizt;osít~n~. ,E~~kep:.a.1:i~I~e~:.n ~ ,~~Il~~z a~ott napi. Pf?p:­
ramt~1:fP99' . A klu~()k.lJ~fog~c1~,~L,~~p~c~~~.~~41r.~.1~?:~1l: ~ény~~~~~n kis~bb, . mint .~z 
előző.t,íp~s()ké; az át",ak xáltp:l(>k~p~l~p{5t,t9b~eyireIléw ~:le<inel<~i ..' . 
(4) yé~~zetül a.Ilegyedii< k~te~priát:aro,~a kiZfÍr?1a,g,h.?use, y~gx.clC)d zenétjatsi;ó, 
több. eZ9rember .befóg~dásánlképes~~lyek '~~J?~tt~f' .. a11Í~lyek töbpnyire hangársze­
fŰ épületekb~n, a centrumtQI távol, vagx ,a Budapest környéki faIVak~, városok hatá-
rában találhatók. . 

Avizs~álat terepéülhét'- a fenti 1eírásoknak megfel~lő-,s az első három típus 
valamelyikébe. besorolh(itó'llelyszínt· választottunk, melyek, előzetes' tájékozódásunk 
alapj árt a budapestifiata1~kkö:ébeIljól;ism~rt,szám()Iltartott heIyek~ programjukat 
rendszeresen közlik' afiatalokáltálolvasott pro~ramajárilók (pesti Est, • Pesti Műsor) 
is. A' negyedik típusba' sorolhatószórakozóhelyekegyikébense~ járultak. hozzá az 
adatfelvételhez a szerv~zők. . Mindazonáltal ezen típus, illetve'· a tradicionalistanc­
hazak éS.etno tarlcklúbokkivételévellényegébeii lefedtük a budapesti fiatalok szá-
mára táncos szórakózási lehetőséget nyújtó' helyek körét.·.. ...• .' 

Az adatfelvétel a hét helyszínen3 összesen 17 alkalommal történt az alábbi meg:.. 
oszlásban.Minden '.' helyszínen több "kérdezőbiZt:os" dolgozott, akik . pontos' '.instruk­
cióvalláttákel a kitöltőket és felügyelték alehetőség szerintihlánytalankitöln~st. 4 

3 Két-két disc()ban, és partyn,yalamint két kisebb~segylJ.agyobb (150-200, illetve körülbelül 700 ember 
befogadására képes )~lll)ban jártunk .' 

4 Az össZesen ,kitöltött 422 kérdőívből 41 (9;7 %) nem 'biZonyult használhatónak, majd a feldolgozás során 
további nyolc kérdőívet ki kellett hagynunkfeldolgozásból ajelentős hiányosságokmiatt. 
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A meg~éJ~~zette~~ö~~1 Js~tl1~n1a~~,vOlt{~rfi,,~A,átla1PRS;~I~%91'·2p,§ jév ~6~t.·A 
többség 17 és 24 év közötti (82,6 %) budapesti lakos. ~ielspdleg~~eJ?t~nulók\il1~t­
ve munkában állók aránya kettő az egyhez, s mindössze öt százalék a semmilyen 
elfoglaltsággal nem rendelkezők aránya. A tanulók ~ntegy fele-f~!eaI"ányball jáT,. 
nak felső-, illetve középfokú oktatási' intézménybe. . 

A többség,( 51,2~) §~I(}~el~to:váQbiJ 6,fl,% :val~m~lyik" szglé)vel. él közös ház­
tartásb~l~.Mint~gy,tf:lTt~?: százalék, e&ye~iil. '. xa~iP~rtllerével ~l,együ,tt A szülők 
többség~, Jgy az apá]( 4 7" l,a~ aIlxéÍk. 3 9J,.o/o-a,ért~l111iségi;JQgI~11(Qzású. A megkér­
dezett~k19,'7 %:-(i(a. ::m~g tan,ulók26,l o/o-:a) nyi1at1q)zottű~"hogy nincs állandó 
bevétele:,.A mll~~ball,áJlq~ t(jbb,mint k,étha~a4a~OT 1QQQQfor:illt,.(ilanulók több,. 
sége 2qOOO forinta!atti j()veqelem~el: ,rende1ke~ .• Az: ,~~~whelyszínek között .lé­
nyeges különbség a fönti szemp()ntol<..~apján nemmutatk,i::p;()tt. ' 

Dohányzás 

A megk,ér4ezett~ktöbb nliiftf~le napidoh*llYo.~ (?7,6]~), sm.i~~össze 9,1%)e­
lezte,hogymég'~qhanem gyújt()ttrá.A~e~~ő él~t:k0r(~rtyee,~~att,azt.az életéret, 
anlikorayalaha ~(lsZllálókleg~ább feletú1 van af elsöpróbá1k()~sol1)14 év. A lá­
nyok a fitíknál átlagosan közel egy évvel később kezdenek dohányozni. A valaha' 
dohányzók, 92,6o/o-a legkésőbb t8.éves korái~ elszívtaaz.~l~(), cigarettát., Az. elmú1t 
hónapban.;.dohányzók.átlagosa]} llgyan;;tbban az életkorban gyújtanak rá először, 
mintakil< $tnális~n nem dohányoznak. ' 

Az ac;l~tfelv~te~tIp.egeH~f;ő 30 '.' n~J>ba.n . ~8,6. % dohányzott. Millt~gy. negyedük öt 
szálnálk,eve~e9b,·37o/o-~pt:;~i~5,.15<szál cigarettMszív.elnap~nta. Tíz százalék a 
napi e!o/<qq~of:Iláltöbqetszíyól<:arápY(l' ........., ' ........ , \ ..... ,., 

Az elm@t,hóJlapbqIl.dqhányzókyaIószínííbben l}eriiltelcki, aparty-., y~gy klub lá-
togatók~ )nint;~ i~agyom~nyos ,.<iiscókba járqk kö@~ a.doháflyzás m~.q~kében .~on-
ban nen1nlUt~tl(Ozptt.külÖnb~ég, . . 
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Alkohol 

Mindösszen~gys,~~fIléli~líto!t~,llQgy,s,qlía 'n~Ifi' fögyasztöttmég alkohoIt"s 
továbpi 1(j,6 %,·~Q~ar'elwlijlll?nap~~Jl~ell1ivot1. Összesen 39-en (10,5 %) nem 
vo1ta}(;mégrészegek::Ana~.tiendsz,er~~.~égűap(Qho1f()~asztókaJ:'ánya.2,lefo,. ah~~i 
többsz?r. i,vóké 18,2 %. Mind} klv.lJokp~, m.ind a'discóban 'gy3koribhy?lta~(el-
mú1t~anJ1inCllflpalatttQrtFllt:~11<9P,Q!1()gyfl~~*S,l11Í~t~.p~I!Yk9n. .. ' 

Az,.eIső alkoholfogyas~ás' időpo1(tjá';át1ago~an 13;7!év, mind'a valaha, mind~z 
elin@~'~9nappanjvók~~zRtt;,,:14 é~~~,tKQJTarmegké~dezettek 61 o/o-a, 16 évesen 
90 ~ltp<:túl vo~t;már az' el~? poh~ amohölo~. Alá9-~Qkátlagg~fW-közel egy évvFI 
késő?R O~,2 ~~~Sfll) iszn~e1pször'1l1~f~ ~fi~. .é.

i 

Aya,1~haalko~öltfogya~~?k 31,9~<f,ajelette, el~fordult már, hogy Htas~ V~Z~- . 

tett,k?~lükmi~~en ötödiFsz~mé~yn~I,~~an. Szintén közel egyharmadval16tta 
be, 1!Qgy;~g()qQttIl1~r yal~IY~1:1p~QlJ!~mé:Íj~~Ic.Ql1()lfogy~~~áslJ~1 kif()lyóla~ ..... '.' ...• 

A valaha ivók mintegy harmada alkalmanként nem iszik tÖbhet egy üvég sömek 
megfelelő alkoholmennyisé~n~I'IllÍgmi~tegy 15 ~o. azok a~ánya, akik. e~-egy alk~­
lommaI hat üveg sörnél; 'vagyhárom,'deciliter- töménYJalköhólnál.JtIagosan tobbet 

fogyél.SY~~ak:" :Ne~i.;I1legl~pő,., hoW Ti1,}d:,.~9Y,~~bb~l}~yó~'Il1ind az ~~~lll1anként 
nagyo~9111~nh~i'~~gíi.alk~h?lt!fogyas~9kfy~1ó'~zíJ:lűb~en~j~leztekpróbféinákat' alko-
holf?W~sztás~b~fIdfolyó1ag~ '. . . .' , . .' . 

Marihain~lli~sis;:' ; 

A .mejkérd~~~tt~kköie~~~~~ar~él~a:(94~?~~~';(qg)rásii6~t .. valatniko.i'élete .• ·sprán 
hasist',,:agy marihllál1~t; .• ~l~m?~l),:~as~n,~ló,aip~to/.;é~; a kl!lbl~to~atókköiül keJ:iiIt 
ki, allplis.··.szinte·.p1inu,eflKis#r()t1IIfár marihll.ánát,'m.íga· discólJajárók .közü~···ez 
"csak"1~in4en hélrllladik.s~~nlélP:'ő~~"ol!· elll1?~~hatÓ.Ay~léili~fo~asztók78, l··.~;' 
a, a t~ljeslllillta:vfd;~"~I:tö9b,nri~t;~ .. fele, {az~h~~lt h~rfuincn~P?anisfogyasz­
tort maiihuánát. A ~e~ké~4~~ettek~eljesköréb,en •. I11i~.d:n. tizedik 'személy Iiapifo-
gyasztónak számít, stbvábbi'15,5 ;%hetit0bbszöri:h~sználó; I 

A legtöbben tizenhat évesen probálkoztak először marihuánával, s 17 éves korra a 
valaha kipróbálók 59 o/o-a, 21 évesen 91,7 o/o-a túl/volt az első kísérleten: . Afiúk 
meginfc,sak ~özel ~gyé"Yyl k9fáb~anpr6bálJ(~znal<, n3in~ a lfÍI1yok. 

A v~la~a h~s#~l()k űi~~YOl~6!t9pb~~,~~(77 ;7%)ka~ta,~~ndőssze.: 12,% vásá­
rolta az. első. m~ifnl~ás,'~ika,t~tt~t ".A:i:.'. ~lsökipr9btílásd?ntő~~bru:át9kllál/ismer?;. 
söknél,s csak II1Ínr~gy .J:IlÍIlp.éIl 'ti~edik esetben discóban, vagy'egyeb" szórakozó he"' 

lyentört~nt. . .... .... ....•... ....... .., ...• ..... '.'" .......• ; .... , .. , .... . 
A k~söbbi ,!o~~~~ás istiílpypmórészt blli'áti ~örbenJel1em~ő (82,5%), saz el;. 

sődlegesforrást is 'ábarátok képezik. 1elent?s~ozzáférésilehetős,égetbizto~ítanak 
azonbéllla discók is (18,3 %)~ 111Íg adea!erek~z~repeabeszeizé~deI?ntetében élha­
nyagolhatomiktííi1ik (3,f'% ).Ai elm:ütll?~~ll?ban hélszIláló~kilencs~zaléka jelez­
te, hogyelsődlegesenpattnérével,' 3 ,2% pedig:,e%Y~~mSzí~!a le~s4veseb?en. 

Az el~últ hóeflI>l.l.aIl.f~gy~~ttó~ köz~l.~~a~éllw~·á1do~·pé~a~ogra~·.s össze;. 
sen 50' •. ~~lJl< ..• ln(lXÍrnUp1havi ez7r.· f9fintot·· s~~Iltel'~élfihll~a vás~lásra.Minden 
huszadik 'sieniély 5;.15006, forirttof;fstbvábbi 5~5 % 15000forintnáf többet áldoz 
havonta a drogra. Ők elsősorban a gyakoribb, napi töb'bszöt1 ÍlasmáIók'kőzülkefill-
nek ki. ~ 
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A valaha fogyasztók 41,o/,o-aült valaha volán mögé marihuána fogyasztása után, s 
közel 40 o/o-uk·c- elsősorban agyakrabbanszívók, a napi többszöri használók, illetve 
a havi nagyobb pénzmennyiséget kiadók - teszi ezt . gyakran. 

Egyéb. drogok 

Bármilyen drogróllegyenisszó, az első számú hozzájp.tásiJehetőséget, csakúgy, 
mint a hasis és a marihuána esetében, a barátok,; ismerősökjelentik:A kodeintés\.a 
szerves oldószereket nem számítva a második legjelentősebb helyszín, ahol a vála­
szolóknak drogot ajánlottak, (ga,~iscQ,jl~~tveaz egyéb.s;zÓfal<ozóhelye]c A szery~s 
oldószerek esetében az utca a kodein tekintetében a megkérdezettek otthona játszik 
még jelentősebb. szerepet. Az ,adott kábít~~zerfajtájától' függöen, ·a·yálaszolók \há­
rom-nyolc· százalékajelezte, hogyaziskolában ajánlottáknekia drogot. 

Az egyéb drogokat valaha, az elnítlt három há'JaflxIn és az elmúlt 30 fIl1[iXrn 
.. , használókl1l"án).a '. ..... •..• 

,soha . valaha valaha '.' l~mJt elmJlt 
nem' h8szná1t haSZháIt· i' három 30 narf)an 

'% 'i' ,használt inftavéoása1l'" össZeseri:~ncP:ai '; "' 

260. 

kokain 79,4 .' 3,.2 20, 6 11,0 ' ~6 
'íIjf. 

134 exlciSy. ii,1 .'. 

LSD 32 37.8 206 158 
, 

818 29 182 ,88 59 

heroin. 2:9 12,1 6,1 40" 

898 13 1Q2 3.8" ' 2,.7 
.... 

ko:fein " 1"'.944 .. ' QS S6 ...• I.·.·· ·'2,9 '. 13 

ragasZtó, SliPJ 94,1 QO 
.'. I!····· .... 

q9. ao QO , 
" 

A valah~ bálTI}ilyenillegáljs szertkipróbálókaránya(j8,6%-a,. s!cözülük miIlden 
negyedik személy csak marihuánát használ. Mint az a Jönti táblázatból kitűnik, az 
egyéb drogok közül a legnépszerűbbnek az amfetamin mútatkozott, a válaszolók 
több, mint 40 %-a használta valaha ezt a szert. Közel hasonló számú fiatal próbál­
kozott már LSD-vel, míg valamivel kevesebben extasyval és kokainnal. A valami­
lyen opiátszármazékot kipróbálók aránya 18,2 %, míg a szerves oldószerrel valami­
vel kevesebben próbálkoztak. Az elmúlt 30 napi fogyasztást tekintve a sorrend vál­
tozatlan. 

Az első használat mindegyik szer esetében 13.;.14 évkörill következik be a legko­
rábban, s 18 éves korra a valaha kipróbálók több, mint fele túl vrulaz 'első hasz­
nálaton. 21~ 22 'éves' kor fölöttffiár kicsi akipróbáJás valósZíriűsége,a ll1ák, a kodein 
és a szerves oldószerek e$~tébeh.erre nemis volt példa. 
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A napi használat elenyésző, egyedül az amfetaminesetében éri el az egy százalé­
kot,sviszonylagrifkaa'heti többszöri használat is~ az :amfetamin esetében 11,8%, 
az extasy és az LSD; tekintetében6,2%. 

A partykat látogatók között lényegesen valósZÍnűbb volt bármely drog használata, 
mint a discóba járók körében, s az egyes opiátszármazékok, a kokain, valamint 'a 
szervesoldószerek kivételével szintén valósZÍnűbb volt a kipróbálás ténye, mint a 
klubokban. Ugyancsak . nagyobb . arányú' volt a legalább' egyszeri kipróbálás a klu-
bokban;.mint a hagyományos discókban. ' 

Az egyes dróg9k fogyasztása kÖiöttikapcs,olat 

Mind az alkohol,' mind·a madhuána vagy hasis tekintetében;'az elmúlt30 napban 
való használat valósZÍnűbben járt együtt az/aktuális dohányzassal, . miht annak hiá­
nyával. Nem mutatkozott ugyanakkor ilyen jellegű kapcsolat az ivás és a marihuá­
nafogyasztás között. 

Szint~11.~~()ro~.()s§~~m.gg~~J.!111t~tl<QzQ1t •. q~~~9.ll9l~ggxasz;t:~s§s,.azegyéb .drogOk 
használata között,:'a k~pcsolat . azonban fordított. Ígyminq az amfetamin, mind az 
LSD,.Si valamivel.kise?b .,mértékben az e~asy, valamint af opiátok tekintetében is 

valós~~űbbh~~:ijá~~t8~j,~l~~~~ttl.~~ •.. ~·.·.~~~T-~I{.'n~~::~Y~~~~O~~H,~z ... ie,li~~t 39 ~el? 
soráIl;;A. mari~ll<'malh~sis '. es~~ében 'viszont, ismételt~1J~gyJ11ást. er?~~t?l}~tás jelent~ 
kezett;dgy azel1ll1Ílth6l}apban szívókvalóSZÍnűbbenh~sználtakamfet~mint, LSD~t, 
extasyt,v~gy ,opi,áto~ .is~.Il1i~t;(lIlemszív?~, ~all1f~~f1Il1iIl""~~.~S]), .~~extasy és.~ 
Ofliát?~ tekintet~ljFIibáimelyik diog aktuális' használata valószínűb~{m járt együtt 
egy másik haszháÚltával.is,. mint annak hiányávaL . 

Mi1)dezek: az ~redményekmegl~he~ősenpolitoxiko11l~ képétfesten~.Úgy tŰlli~, 
egyedQI az alkohol és az illegális drogokpárhuzamosfogya.szt~,~a ~isebb mértékű, a 
statisztikai szamítások'azonbanitt· is·· csalókák. Valójában az extasy-, illetveamfe­
tamin~asználókmintegyh~l1lladánál- saját bevallásükszerint - előfordul a stimu­
láns és. az alkoh?lkombinácipja5

. 

Különösen meglepő;hogy az olyan, .. alapvetően . eltérő személyisegszerkezetet 
implilqiló s~erek, 'l1li~t: az opiátok, illetve ,~z?lkohorvagy,l,a mary~H:~aegyáltaléÍJ1 

nem iártákki haszná1::ltuk jdentősátfedését. A jelens~g hátteréb~J:l.felt~1}etőleg az 
áll, hogy amegkérdezettektöbbségénél (még?) nem alakult ki a drogpreferencia6,s 
a lehető legtöb? s~er~el való kísérlete,zés'dominál. ~ztaz elképzelést ~rősíti az. az 
eredIIién~' is, .h()gy. az . opiáttalkísérletezŐk többsége valóban kíséfIetező, mindössze 
két személy jelzett naPi hasZnálatot. 

5 Kombináció alatt jtt a kétszer egyidej~ használatátértjük, s nem amimikét sZ,errel való, de különbözö, al-
kalmakkorvaló kísérletezést~ ". . '. 

6 A drogprefereJ;lcia kifeje~~~iazt:a jeleJJB~getjel~li, nliszeript ~ dr~gf'ogy~ztók többségejbizoIlyos foktí, vagy 
esetlegesen kizáró jellegű preferenciátIUutat .~gyeskábítós?erek ir~Y.á,b~ 111ásidrog~kkal ~zetnben .. A 
választás hátterében elsősorban személyiségj~llemzök, ílletveezzel összefiiggésbenidegélettani háttérjellem­
zők feltételezhetők. A preferált drog kizárólagos fogyasztásának kialakulását azonban többnyire értelemsze­
rűen a drogok széles spektrumával való kísérletezés előZi meg. 
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A szerrogyasztás és ét discó kapcsolata 

Mint láttuk, a bátátok után· a legtöbb szer ·esetében ~l discó ·a·leggyakoribb hely~ 
szín, ahol drogotkínálnak a fiatruokIíak.Nem zárhatjuk kian~ak lehetőségét sem, 
hogya:z:itt drogot ajánlók jelentős része szintén az ismeretségi körből kerül· ki, 's az 
egyéb adatok is arnl engednek következtetni~ hogy a drogok terjesztése inkább az 
infornlá).is hálókon, . mlnt a hagyomáriyos'ertelemben vett ·dealer kapcsolatokon·· ke::. 
reszt~í1történik.' A· megkérdezettek 'egyharmada jelezte, hogy ismer néhány olyan 
embert,akitőldrogot;tud/tudna yásárolni; 

Kétségtelen azonban,hogyafogyasztás. helyszíne döntőertadiscó; Míg az elmult 
hónapban dohányzók harmada, s az alkoholfogyasztók felejele:zte, hogy elsősorban 
vagylci~rólagosana'discóbanteszi ezt, addig az extasyésaz anlÍetaminesetébena 
válaszólqk hárcúl1negyedénél volt ez így. AZ utóbbi szerek esetében csak minden 
hetedil<, .. tizedik. személy nyilatkozott úgy" hogy a helyszíntől teljesen . függetlenül 
használja a drogot:Ezzel szembeIiaz elmúlt 30 napbanmarihuánátfogyasztók fele, 
helyszíntől függetlenül, mindenhol egyforma valószínűséggel szív. Úgy tiíniktehát, 
hogy az amfetamin-származékok tekintetében használatos "discó-drog" kifejezés 
megjelenésének hátterében valós jelenség áll. 

Öss~ef9g1al~s 

Bár jelériösszefogIalóban csakreszleteibeIl közöltük a vizsgálat eredményeit, 
ezekaz~datokis 'elegendő~ ahhoz,hogy megállapítsuK, nem teljesen alaptalan az a 
közvéleqrényben -elsősorban a médiák hatására - kialakult kép, miszerint a táncos 
szórakozóhelyekés a drogfogyasztás között szoros a kapcsölat. 

A valaha illegálisszereket kipróhálók aránya az egyes helySzínek szerint 
.. 

ValaharnarihUánátlhasist fogyasztók 
aránya, , 

Valahca i)legáHs szere ket fogyasztó k 
arány~ . (l11arihüána) 

Valabcal:@,~rm.ilyEPP illegálisszert 
fogyasztókaránya 

, . 

Discó 

33;10. % 

28;60 % 

40,90 % 

Klub Party 

... 

81,70 % .. 93,30% 

. 

53,00% 81;70 % . . 

81,70 % 95,20 % 
. 

Összesen 

'i 

64,90 % .. 

50,90 % 
. . 

68,60% 

EIgonqoll\oq~atÓ té'J;ly,h()gyamegkérdezettek 40-95 o/o-ahasználtmár}ala111i­
lyen illegáJis drpgot életéb~n. Kruönösen megfontolandó, hogyeg)l' pusztán néh~ny 
éwel fiatalabb korosztály (16 évesek) körében végzett vizsgálat eredményei szerint 
a Budap~sten laj(ók .12, l o/o-a f0g)'~sztott életélJen valamilyen illegális. szert (Elekes 
és Pak~i, 1995), s a bud~p'e~tiiskolákb~járók egyetlen szer ~ekintetében sem mutat­
tak nyolc s~éÍ:lal~kn,álm(lgasabb .. életPJ:evalencia (valaha kipróbáló) . értéket. (P~si 
Borbála szóbeli közlése). Csak összehasorilításképp, az általunk vizsgált mintában a 
mariImánafogyasztás 8,7-szer, a heroin kipróbálása 15,1-szer, a kokáin és az amfe­
tamin haszl1álatapedig 34,3-szer, illetve 40,5-szer gyakoribb, mint ~ 16 éves isko­
lás populációban. 
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Nem egyértelmű a kép azonban az al}(qhQJfogyqsztást~kintetéQen~:B~~,az el:rl1lílt 
hónapban ivók aránya jelen mintában lényegesen magasabb, mint a tizenhat évesek 
között (Elekes .. és. Paksi,·.·l Q96};;shasQ:nlóképp (részegek· is ,s,okkal tÖQb~n vqHak, 
könnyen lehet; ·.hogy: ezelcért.M.~r~qm#lyek:értfl:z .. életkQri:kü19nl>ség~:k;'te4etQk Jel~­

lősséi A fogyasztás gyakoris4gát tekilltvellgyapisazt é;l:ZielgQn<iolk()ztat()erePm~Ayt 
kapjuk,' • hogy ~míg~másvizsgálatP~·a~apj~Itia.fO,és.29~y:;kqzöttiekctöbb/min,t 5Qi~~ 

napLalkoholfogyasztóMagyarprs:z;ágpn,,(KoIJP ,~s Skrabski" .199?);.adcliga.·· dis~()pa 
járó;hqsonló koní· személyelc,),<.ö:z;ött i'eZ', a:z\9;f~Y ·Gs~.2 ,~~<Xh s a. lleti jyqk. ar~ya 
sem éri el a 25 %-01. Bármintánkkicsinység~,;meSszel11enőkövetke~~tések ley?pái" 
sáho~! nem ad alapot, . JIlégiS,úgyJj].11*?~hogy;~r:el<re'á9iós c,lrogha,SZnálat.az· ~l1t~Il.:lifi-
káltaJkoholfogyasztás,ellen h9-that., , ,j,;' . .. .. ,.. ....... . .• i: .I.J' 

Megfontolandó, Ugyapa1d<()f;·s.ai idi;ff~renciálásiszql<ségességér~ . int minket .. ~:Z; a 
megfi,gyelés, hogy·.az. egyes szórakQzóh~ly.;t!:pusok iközött.aJapyetőkülönbs~ge~:;mu­
tatkpz11pk,i mind .a:fogyasztQtt •• sze1;ekjeJlegének,fIllind, ahasZnálat.iIltep.z:itásánélJ<·Je:­
kintetében ... Hangsúlybeli eltol()qá,sok méga,z. egyfQfIllatíp"Usba sorolt helYek kö~()~ 
is jelentkeztek: 

Kitekintés 

Kétségtelen, hogy jelen vizsgálat semmilyen tekintetben nem tekip;1ktt2: n~pr~~~Il­
tatív felmérésnek, jellegéből fakadóan nem· is' lehet az. Ennek ellenére 'lehetőséget 
nytÍjtjJ.éJ)<ÍIlY, •• aH1agyarors:zágiihelyzetet,jellemhŐ!l<öye~~~eNs leyopásárél· . 

Gerevi Qh • (: l 994} Jelveti; 'Aogy ,~L ,mélg)':flT()f~:z~~4r,Qg~eJyzet.kettP.s,l<ép~t .. lJ1lJtat: 
egysze:rre,jelleIl1z:iazlÍWevezett ,;~z~eg~ny clfOgozás:'t~ácskaiés gt;u:.eyipp, .1~94), 
azaz az elsősorban aZiala.psoJ1Y il1Íréls~rájú yi9ékeketjell~lnzől?eIlzQc.liazepiIl .. , 
barbiturát- és szerves oldószer haszriálata, valamint a westernizáció, vagyis a nyu­
gati típusú drogfogyasztási.tendenciák néhány éves,fáziskésésse1 történő megjelené­
se. ~. t~kintetben~gy tűnik~~kép differe~piáltabb;··.J elen . adatok tükrében feltételez .. 
hető,llqgy a nyugati típusú Iejlőg~sn1agajs",kettős tenciellciát takar,~Ma.gy~Qr­
szágot jelen pillélIlatban e~sz~rrejelle~zi aziopiáttípuslÍ .. szerekh.as?nMa~4n*i~Ö­
vekedése, ~ amely, tend~l1ciaArlIerikában ésN~gat -Európában k9zelhílsz évvel.~~~~ 
lőtt zajlote, s jelen pillanatban inkább ellenkezŐ .elRj~WtoIY~1Il~t~.~.r,~~agrr~1~,~, 
vagy.3J\ár . a l •. heroinfo~a.sz.tás •. csök1<ell~se; ,~ . fogyasztóI( életk0~á1J~. n?ye~e~~.se 

figyelhető meg (például Kozel és Adams, 1986; Pe,:y~Jer,qre,en~s.JVI,e~de,l~r9t~, 
1988.~"Sandwijk,CQhen és Musterd, 19Q,l; Gfroerer és'Brodsk)T, 1~92rEgy h91l~~~ 
discó4átogatókkörében végzett felmérés példáu1(Korf,' Nabbenés 8chreuders, 
1995)haspnlq nUlltán, épIJen. fele~yi. he,r9il1~as~álót. jel~z . (val(l~ah.~~Zn~lók), 
mint jelen viz~gála!- Ezzell?árllllVlIllos'W ~i ~s~chostimUlánsok (ru11f~t~1111.~~,. e,xt,asy, 
koka~n) ~áSZIlálélta te~intetében Clll1agyélr()rszágitendenciák - kisebb~ltérésekkel -

a nyugatifejlődésmene,ttelaz011os*., .. .;./', .'....... '.' ...••. ',. . ...<: 
Jelen. Illegfigyelése~ a discóYéll1:<~pcsolf1~Péllwzott. cirogok tekintetében héls(jhló 

adatokat jelf!znek, nrint .. a. Jl)'Ugati feln~é~ése~: .•. ~.~ ,el~ős()r~an .f1 s~oci~is- rekreác~9.s 
haSZnál ...•... él ..... t.' ~. z. a ... h.eti ... ~ .. élsZnála. tnál nem gyakoribb, szociáÚskontext;ti.stOI, szárak. 0.· ... -

;:'.'''' ',,;":'.,'; .~! ,:: , ' ... ,:,: r'r "'''': ,: ;> : ' : :. ::. ' . ': i • : l'""", ",,' .' ".'l ';., ,"I 

7 Amerilaiban a her6infogyasztás epidemiológiai méretii 'riÖv~k6dése '1971 és '1'977 kö~~tCtÖrtellt 'Kis'~bb 
mértékű, s feltehetően inkább lokális, mint az egész országot érintő növekedés az 1980-'as évek elején volt 
jellemző. 
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zástólfüggő, s nem addiktív tipusú használat a jellemző, a vizsgált populáció fia,tal 
életkora.; s az esetek mintegy felében csak egy-két évre visszatekintő szerfogyasztása 
nel11jelentbiztosítékotaz'intenzifikált fogyasztás kialakulásával szemben. Aggoga­
lomra.~lsősorban a nyugati ,összehasonlításban is viszonylagosan magas intravénás 
használat előfordulása adhat okot (Solowij, Hall és Lee;,199.2). 

Végezetül azt kell mondanunk, a média és rajta keresztül·aközvélemény kétség .. 
telenül·valós jelenségre figyelt fel. A discókjeIen, v$lnak, s nap' mint nap, vagy jn­
kább hétvégéről hétvégére megtelnek, nem csak látogatókkal,dedrogokkal is, első~ 
sbrbal1 h~lllucinogén- és stimuláns hatású szerekkel. Valószínű azonban, hogy a 
probléllla általáIlosmegítélése értékítéletektől sem mentes torzításokat tartalmaz, s 
alapvető en alkoholfogyasztó társadalmunkIkultúránk (Kopp és Skrabski, 1995) 
csakúgy, mint Európa-szerte mindenhol, nehezen fogadja be az egyéb módosult tu­
datállapotot előidéző szereket. Bár az 1980-as évek második felében meginduló am­
fetamin-hullám, élen a lényegében újonnan bevezetett extasy-val8 valós,problélllát 
jelenthet, a reakciók minden bizonnyal túlzók. Kétségtelen, hogy néhány állatkísér­
let az 'extasy neurotoxikus9 hatását jelzi' (összefoglalóan vö. Peroutka, 1989; Grab, 
Bravo.~~:Walsh,)990)",és sporadikus beszámolók 'szólnak néhány halálesetről is 
(például Dowli,ng, McDonough és Bost, 1987)~,össze~s~gél>enazonban úgy tŰItik, 
hogy ezen szeregészségkárosító hatása,azalkoh.olviszon,ylatában elenyésző, s h~­
sonlók~IJpen a pszichoszoeiális követke.~éIl~ek,semtű~e~ jelen,tősnek (SolP"YÍj, 
Hal1é~pee, 1992)10. Bár a humán vizsgálato~,lskü1öllösella hosszútávúhatásdfat 
célz() i kUtatásokegye}őre hiá11yoznak - s biztosatcsalc1l1ajclezek tükrében állítJia­
tunk -, annyi bizonyos, hogy. a, becslések, szerint 'világszerte elfogyasztott extasy 
mennyis~ge nincs aráhyban~z egészségügyben segítséget keresők számávalll, 

Anrir{)t végképpen nern szabadmegfeledk,e~ünk: sohane~ a szer fogyasztá~á­
nak ténye az, ami a ,problémát valós gonddá avatja,mjvel ez többnyire csak egyfajta 
jelzés a háttérben megbújó, jelenségről. Hogy miért hódít napjainkban" a ",love 
drug" -"ként,' avagy "hug-drug" -ként12 bevezetetteXta~(Solowij,Hall és Lee, 1992), 
a jelenség mélyebb, jelen kereteket meghaladó kulturáliS és személyiségfejlődés 
szempontíl,elemzését igényelllé. Talán nem felelőtlenség azonban feltételezni"hogy 
a disc6 .. drogok használata a kikapcsolódás, a rekreáció mellett elsősorban a mai ,fia­
talságg~kapcsolatbanolyan sokat eni1eget~t1,kiüryse~~sselhozhatókapcsolatba. A 
fiatalok:" prömr~" felhőtlen, boldogságra vágyn$:, ',s" fogyasztqi társa<iaJmuhk maga 

8 Az extasy-t .19 1 47ben "szintetizálták először (Shulgin, 1986), de csak a század második felében kezqték 
használni az ,LSp-kísérletekIlyolllán, terápiás jelleggel «(]rinspoon és, Bakaiar, 1986)" tekintve" hogy a 
pszichoterápiában történő, alkalmazása ,lényegesen kevesebb, problémát vetett fel, mint a hallucinogén LSD 
használata. discó,...drogkélltyaló terjedésére csak az 1980-as évek második felében kertilt sor. 

9 Idegrendszert károsító hatás. 

10 Bár az irodalmi aclatokrészletes tárgyalásába e helyütt nem bocsátkozunk, érdemes megemlíteni, hogy né­
hány újabb tanulmány felveti az extasy és egyes pszichiátriai zavaro~ elsősorban a szorongás, a pánik beteg­
ség (Whitaker-~itia és Aronson, 1989) ésa paranoid pszichózis (Mc Guire és Fahy, 1991) kapcsolatát. 
Úgy tünikazonban, a lem ,esetek többségében II betegség megjelenését intenzív extasy használat, gyakran 
egyéb drogok (els?sorban kokain) has~míl!tta és/vagy már k?rábban is jeléntkezŐpszichiátriai kezelélLeIőZi 
meg. 

11 A magyarországi ad~tokat tekintve, az 1996 december 31 ~én llyilvántartott drogfogyasztók 5o/o-a kertilt 
kezelésbe amfetamin tlpusúkábítószí:!r használata miatt (Net~or~ 1997). . 

12 A ,,hug" angol szó jelentése ölelés, ölelkezés. 
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szolgáltatja a mintát ahhoz, miképpen lehet olcsón,gazdaságosan;' egyszernerLörö­
möt;,vásárölni" . Úgy tűnik, hogy míg az opiáttípusú,s:z:erekfogyasztásának hátte­
rébeIl,a túláradóérzeillek ,tompítása, kontrollálása,kezelhetővé tétele áll {például 
Khantzian, Mack és Schatzberg, 1974), addig azafufetaIninszármazékokés a hallu­
cinogén anyagok ellenkezőleg~ az élmények előhívását, az érzékek felfokozását és 
az étztHmi világ ,megmózgatását segítik elő. Ezen utóbbi, szerek használatának ,to­
vábbi:mozgatórugójalehet,a"spirituális élmény, a'trahszcendens,világhoz való út~ 
keresés (Watson és Beck,1991). 
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TÁRSADALMl,PROBI~ÉMÁK AZ ISKOLÁBAN 

]\d JLYlW JElENSF;0*E~, l\jII.~JiELY2ETEKET TEKINTÜNK társadalrrii problé1J1áJJ~, 
'i •••• miokozza," ~ogy 'Valam~ly.· jelenség, :.vagy valam~lytársad<llmicso~oh 

. ....., ..•• helyzétebizonyosidő~z;tl<?k?;m pr?1J1émaként 'd~ó<like!lY ado~~: 
sadal9n:lban"va~ ,e~ szűk:ebpR~?g~nJjan és kiváltja a szúkebb-tágabp k()rny;~~~t 
befoiyas()lási sZ<Íl1clél\:4t,.' slmáskor,l1"l~s!í?őszakokban ugyanazt a társadalmi jelensé­
get azérdektelenségés:a közöny veszi körül? Az első megválaszolandó kérdés: mi­
ért vannak problémák egy adott társadalomban? 

A társadalmi problémák bizonyos mértékig indirekt és váratlan eredményei vala­
mely elfogadott folyamatoknak. Például a gyermekek születése a legtöbb társada­
lomban pozitívan értékelt, elfogadott tény. Mégis, a fejlődő. országok nagy része 
küzd. a túlnépesedés gondjával, amely számos társadalmi probléma okozója. Hason­
lóképpen elfogadott érték és eredmény a fejlett világ nagy részén a születésszabá­
lyozás, amely azonban nemcsak lehetőséget biztosított ahhoz, hogy a családok dönt­
hessenek arról, hogy mikor és hány gyereket szeretnének, de hozzájárult a születé­
sek számának jelentős csökkenéséhez is. Ez pedig a fejlett világ jelentős részén a 
népesség csökkenését, valamint a k~rösszetétel eltolódásáteredményezte az idősebb 
korcsoportok irányában, amely újabbmegoldásra váró problémákat okozott ezekben 
a társadalmakban. 

A társadalmi problémák okaiként gyakran szokás a rossz politikai vezetést emle­
getni. A többpárti politikai rendszerek története azonban azt mutatja, hogy függetle­
nül attól, hogy éppen mely politikai párt van hatalmon, bizonyos társadalmi problé­
mákkal mindig számolni kell. Természetesen különb&ég van abban, hogy mely poli­
tikai vezetés mely problémákat tekinti a legjelentősebbnek, illetve mely problémák­
ra milyen megoldásokat javasol, de semmiképpen sem valósZÍnűsíthető - és a poli­
tikai pártoI<: eddigi története sem bizonyítja -, hogy létezhetne olyan politikai veze­
tés, amely a társadalom problémáit képes lenne felszámolni. 

A társadalmi problérrták okaiként gyakran szokás emlegetni az egyénék felelőssé­
gét: "azoknak van problémája, akik felelőtlenek, lumpenek, nem törődnek maguk­
kal és családjukkal" . Ez a megközelítés nemcsak az egyes emberek előítéletes gon­
dolkodásában ragadható meg, de gyakran megtalálható a politikai, vezetés ideoló­
giájában. Különösen fontos ennek hangsúlyozása egy 'Olyan társadalomban, ahol az 
uralkodÓ ideológia egyik meghatározó eleme volt évtizedeken át az, hogy az állam 
mindenki számára egyenlő esélyeket és lehetőségeket biztosít, hiszen ha ingyenes és 
kötelező az oktatás, ingyenes az egészségügy, teljes a foglalkoztatás és így tovább, 
azaz ha valaki mégis leszakad, perifériára kerül, az egyedül a saját felelőtlenségé­
ből, lustaságából stb. következik. A társadalmi problémák létének az egyén felelős­
ségére történő áthárítása tehát évtizedeken át uralkodó ideológia volt Magyarorszá­
gon és a volt szocialista országokban egyaránt. És bár kutatások sora bizonyítja az 
ideológia és a valóság közötti mély szakadékot, mindez hozzájárult ahhoz, hogy az 
előítéletes gondolkodás a társadalom tagjaiban is elmélyül jön. Az 1990-es években, 
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amikOr'atársadalom egy sokkal szélesebb köre tapasztalta meg azelszegényedést(a 
munkaílélküliséget, az előítéletes gondolkodás bizonyos területeken feltehetően 
csökkent {bár valósZÍnűsíthető, hogy éppen a korábbi évtizedek ideológiája nUatt 
ma sokkál sokkolóbban hat, amikor a társadalom tagjai saját életükben tapasztalják 
meg; hogy a .szorgalom,a felelősség, a képzettség nem képes megvédeni a le szaka..; 
dástól).Számösterületen azonban ma is megtalálható,.isőt talán erősödik az előíté" 
letes,gol1dolkodás, \lz egyes társadalmi problémák létében,\terjedésében az egyén .,fe .. 
lelőss~gének hangsúlyozása. A mindennapi gondolkodás szintjén különösenelter+ 
jedte~az· egy~skisebbségekkel, · etnikumokkal, .'bevándoroltakkal.szembeni attit;Aq­
ben,valamin{a.deviáns ,viselkedések <megítélésében;;Sizonyos területeken megtl}~­
radt f1Z j,egyén felelősségének hangsúlyozása apolitikasziIitjémis, hiszen például az 
igen rossz és romló·· mortalitási és morbiditási mutatók.egyiklegfőbb ··okánakaz 
egéstségügyi vezetés· ma is a társadalom tagjainak önpusztító . életmódját, evési ,.és 
ivási szokásait tartja. Ugyanakkor adatok bizonyítják, hogy az egészségügy műkö .. 
désére·. visszavezethető halálpzási arány- az úgynevezett . elkerülhető. 'halálozási 
arány.:... Magyarországonközel kétszer akkora, mint Nyugat.;; Európában vagy az 
Amerikai EgyesÜlt Államökban (Józan, 1994} , 

A társadalmi problémák létének egyik !lliakori,lllagyarázataként a nem megfelelő 
intézkedéseketszokás .. emlegetni. i.Természetesen l~hetnekegyértelműen rossz, intéz­
kedé~e~,amelyekbiztosanhozzájárulnak bizonyos,· problémák kialakulásáhozva!fY 
terjed.éséh~z.Ugyanakkora közgazdaságiirodhlom, és elsősorban ajólétigazdaság­
tanarra'hhja fel a figyelmet, hogy ,nem lehet .egyértelműenjó, ésegyértelműen 

rossz,döntéseket,hozni;.'választási lehetőségelsősorbmlabbanJehet, .hogy a 'kü!ifn'­
böző,"döntések eredményezte ,jó" és ;,rossz" következménye;k,melyhalmazát:vá-' 
lasztjllk. 

Összességében tehát· megállapítható, hogy bizonyos • mértékű társadáimi problé­
mával mindig, minden korban számolnunkkell. Az, hogy mikor, mely társadalom­
ban milyen csoport vagyjele1J.ségválik társadalmi problémává, az függ az adott tár­
sadalom uralkódókultúrájától, politikai berendezkedésétől, a politikai vezetéstől, 
vagy egy szűkebb kömyezetértékeitől, normáitól, szociális hátterétől. Azaz a társa.,. 
dalmiprobléma nem abszolút kategória.. 

Merton' meghatároZásában társadalmi problémának" tekintendő "a 'lényeges és 
nem kívánt eltérés aközptt,amia társadalomban· van,>és·. akö~ött,amit egy. funkci­
onálisan lény~~es csopo~t kíván, . hogy legyen."MyrdaLrészben:kis~élesíti, részben 
leszűkíti a,társadalmiprobléma .. értelmezését..· Szerinte azokból azértékekből kell ki­
indulni,·· ainelyeket a·· társadalom· nagy többsége. elfogad, . ésproblémánák kell tekin­
teni mindazt, ami ezekkel az értékekkel ellentétes', akkoris, ha a társadalom azokat 
nem tekinti annak (Andorka, Buda, Cseh-Szombathy, 1972). . 

A fenti meghatározások értelmében akkor válik valamely jelenség problémává, .ha 
a társadalom vala)1lely lényeges csoportja annak tartja, illetve, ha az a társadalom 
értékeivel ellentétes. Azaz, hogy mikor melyik jelenség válik társadalmi problémá.;;' 
vá, neni tekinthető abszolút.· és objektív kategóriának. Például néhány szórványos 
hazai kutatás és; a :rendelkezésre álló statiszt~ák arra utalnak, .hogy·:Magyarorszá~ 
gon évtizedek óta a nép~sségjelentős része él szegénységben: A mertoni értelmezés.;; 
ben vett társadaImi problémaként azonban csa.kaz litó~bi években jelenik meg a po­
litika színterén, holottamyrdali értelmezésbenpröblémát jelentett már . az· ötvenes, 
hatvanas, hetvenes években is: Ittazortbanmég.egy.kérdés vetődik fel: milyen. mer": 
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tékűnek kell lennie a problémának ahhoz, hogy azérdeklődést, abefolyásolási 
szándékot felébressze? Maradva a szegények p~ldájánál, elegendő-e a biológiailét-" 
minimum alatt élőkre .kiterjeszteni a beavatkozást, vagy ki kell teIjeszteni atarsa,,: 
dalmi\minimumalatt élőkre is? 

Az egyik kiinduló pontnak kell tekintenünk a,társadalomrtagy többsége, álta1;>el"; 
fogadott értékeket, amelyek értelmébenaszegénységetkét~ három évtizeddel ezelőtt 
is problémának kellett tekinteni. Amásik.kiil;ldu1ópont lehet a politikai környe2;et: 
és apoHtikai környezet által elfogadott id~olq~{tk~amelyek ,elősegítettékazt, '. ha~·a 
szegénység; vagy akár' a társadalmi :beilleszkedési,., zavarok. a nyolcvanasévekb,el1 
társ~4almi problémakéntjelehtekmeg'll1.9~,t már,kiváltvaa szabályozási, befolyás~)~ 
lási sZéÍlld,ékotis. Harmadik tényező]{éntpedig;m~gkellemlíteniaszűkebbkörnye7 
zet .. értékeit; . normáit, amely'. számáranem:biz,tos, ,·,hogy., problémát. jelent·valarni; 
amely 'a . társadalom. nagy' többsége, 'lenyegescsoportjai számára befolyásolandó, 
szabálYOzandó kérdés. . 

A fentiekből következően nem minden myrdali értelemben vett társadalmi problé:, 
ma válik mertoni értelemben vett társadalmipro?lémává,' és' fordítva,nem minden 
mertoni értelemben vett társadalmipr?blémajelentIilyxdaliértelemben .vett ·.társa~ 
dalni~problémát.J\zaz valamelyjelens~gpfol?lémá~aktekinthetőakkor is, .ha nem 
vált ki szabályozási szándékot aszűkebb .. tá?abbkörnye~etből, . ésnemfeltétleniilje­
lentp~óblémátcsakazért,mertakörl;lrtZet sZél~álYOzni,kívánja.; Az, alkoholfogya~~"" 
tás T és.ezenb,elül .is aproblémásalf~l1otfowasztás/7'" valmnint,az 'öngyilko~s~g, 
amióta erre vonatkozóan' megbíz,hat6'ad~tokkalrendelkezünk, azaz· aXIX~ .,század 
vége· óta mindig'nagyonelteIjedtYoltM~gyrarországon, :mertpni értelemben vett Jár.,. 
sadaimiproblémakérit.mégis csak egy nagyon rövididőre,anyolcvanas.évekbeIlje~ 
lenik meg a politikai és a köztudatban. Kábítószert fogyasztó fiatalokról a hatvanas 

. évekvégétől vannak információink .. ' A hetvenesévekelején megjelenik néhány Szűk 
körű, szakmai. publikáció, .történik egy~két,i kísérleLkábítószerrel . kapcsolatos intéz­
kedésekre:, Ezt az évtizedet azonbanmégiselsősörban .a>probléma elhallgatása jelle,;. 
mezte. ,A kábítószer fogyasztása mertoni értelemben ,vettproblémaként csupán·.a 
nyolcvanas évek közepén jelenik meg Magyarországon. Ettől az időszaktólkezdő­
dően a kábítószer fogyasztása valóban társadalIniproblémakéntfogalmazódik meg, 
olyannyira,'hogy' amikor·.1985~ben a TÖlllegkoirununikációs·. Kutatóintézet , húsz tár­
sadalmiprobléma,veszély~bekövetke:lésén.ek valÓs:z;ínüségéről,. és a veszélyek sú~ 
lyosságéÍ1ól. végzett ·közvéle1llény~kutatásl;·a .,társadalllliprQblémák "bekövetkezési 
valószínűsége szerinti rangsorolásában a ckábítószerekelterj.edésea13. helyen állt, a 
veszélyek· súlyossága". szerinti "rangsorolásban . pedig ',' a második helyre kerűlt, 

megelőzve ezzel olyan problémákat,miní a lakáShelyzetro:mlása, az életszínvonal 
csökkenése stb. (Nagy, 1985.) 

A drogfogyasztás társadalmi problémává válására természetesen hat a többi beil­
leszkedési zavar, és néhány más szociális probléma politikai megítélése .is, amely­
ben a nyolcvanas évek elejejelentős változást .hozott. .A megnövekedett érdeklődés 
nemcsak a különböző mutatók ,romlásának volt köszönhető., A társadalmibeillesz­
kedésizavarokmegnövekedettnyilvánossága .egy, speciális·szelepetkezdett. betö1te~ 
ni. Néhány éven át ezvoltazaterület,amely<kapcsán.legkönnyebben lehetetta:z; 
egyre súlyosbodÓ társadalIlli: problémákról és ezek okairól n'y1lvánosan beszélni: Jel.; 
zi ezt afokozódóérdeklődéstPéldául azalkoholpolitikána}(az 1980-asévek elején 
bekövetkezett·. szervezeti és jogi átalakítása, .< de megmutatkozik az akkori politikai 
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ellenzék'. alkoholizmus' iránti felfokozott érdeklődésében is .. Killönösenérdekes • ez 
utóbbijelenség egy olyan országban, ahol az alkoholfogyasitásnak,Bőt,a lerésze.;. 
gedésnek is· igen mélyen gyökerező hagyományai vannak; ,A kábítószer fogyasztása 
egyplyanidőszal<baAválik központi kérdéssé,amikór<a szűk szakmai kőrökön túl 
is nyilvánvalóvá válik egy sor társadalmLproblémfl ~ mint például a várható életkor 
csökkepése, az alkoholizmus .ésaz. öngyilkosság, rohamos· terjedése, a romlóél~t-i 
szín~onal és a szegénység növekedése ~. egyre súlyOsabbáválásaésmegoldatlansá..; 
ga. U gyanakkor a~ is nyilvánvalóvá válik, hogy a romló gazdasági feltételek között~ 
és 3i.weglévő intézményi ,struktúra radikálisváltoztatása.nélkillezekaproblémák 
gy~orl(ltilag .. megoldhatatlanok.I1yen,körijlm~nyek .• · között egy relatíve Kisebh sú., 
lyosságirés' kiseQhanyagiráfordítást·.igénylő· problémával való ... látványos foglalko.: 
zásnakbizonyos:flgyelemelterelő szerepe is volt. 

A ,rendszerváltás után, "a kilencvenes ," évekre az .öngyilkosság 'és , jaz . alkohQJfo­
gyasztás egyarántkikerültazérqek1ődésközéppontjából,:a·kábítószerfogyasztása 
azonban változatlanul fennmaradt' mertoni értelemben vett . társadalmi probléma­
kén1.r.c\z eltérőmegítélésben~,természetesen szerepet játszhat e viselkedési formák 
különböző eltetjedts~g~;jlletveaze1terjedtségben bekövetkezett változás. A uyol~..; 
vanasévekmásodi}(: felétQlkezdődően csökken az 'öngyilkossági gyakoriság és az 
egy' főre jutó aik0holfogyasztás.,1995.;.benaz egyJq~e jutó"alkoholfogyasztástöbp~ 

mintegy literrel:keve~eph,(lO,51iter)~mintaz .eddig 'Tegisztráltle~a~asabb érték 
volt:>IT'alán eIll1élis'jelentősebbváltozás,hogycsekély,~értékbem.megváltozott' az 
alkoholfogyasztás.·szerkezete: ·.míg .1980.,bélIl·· ateljes'.'elfogya~~ott:, (ilkoholmennyi..; 
ségn~~;39,7 o/0"7át fogya~ztották töményszeszben . (tiszta.szeszben:számolva);adqig 
1994,:;re.ezaz aiány ,33~3 ;.0/0--Ia;csökkenL " Az alkoholfogyasztásbanbekövetkezett 
változás;,kiegészü1ve·,.az··öngyilkossági i gyakoriságok?~~bekövetkezettjelentősebb 

javulással; bizonyos optimizmusteredményezett.acmagyar <közvéleményben, . és fel­
tételezhetően hozzáj árult . ahhoz,hogy az <l1koholizlllus'es' az öngyilkosság egyaránt 
kikeriilt az érd{!klpdés központjából. '. Az öngyilkossági- gyakoriságokcsökkenése j~~ 
lentősugyan, nemzetköziösszehasonlításban,azonban'Magyarország'Iha is az egyik 
legna?y0bb öngyilkossági gyakoriságú,' országok közé tartozik. a. világon.' ,Hasonló­
képpen vezetőhelyetfoglalunk .el az egy főre jutó . alkoholfogyasztás alapján is. Még 
kevésbé : megnyugtató .ahelyzet,ihaaz alkoholfogyasztásrautaló]egyébadatokatis 
figyelembevesszü1cElsősorban. amájzsugorodásb~: . az alkoholos eredetű májzsu-, 
gorodásbanmeghaltak·száma.alapj~n'becsilltalkoholisták,s~aaz,·alkoholfogyasz­

tás és az alkoholizmusJovábbiterjedéséreuta1;'A becsült; adatok. szerint az alkoho­
listákszáma 1995;ben · L052.000; azaz a·teljesmagyarlakosság kb. 10 o/0"7a.' Ez 
egyúttalaztis jelenti; hogy 'az alkoholos eredetű· halálozás a vezető halálokok közé 
tartozik Magyarországon; '·Fekete· János becsiései szerint azalkoholfogyasztással·és 
dohányzással jelleinzően összefüggőhalálokóka. 35~59 .. éves 'férfiak· esetében 
62, 10/~ban, a megfelelő korú' nők esetében 49,7· o/0"7banjárultak hozzá "1994-ben a 
halandóság emelkedéséhez (Fekete; 1996). 

Ugyanakkor,na rendelkezésre állóhivat~os statisztikák· a <irogfogyasztás viszony­
lag alacsonyelterjedtségére . utalnak,.ésJegalábbis nemlltal~~i egyértelműen nö­
vekvő tendenciára. Határozott növekedést csupán a rendőrségi: adatok: mutatnak az 
1992 .. 94. években, azonban még.így sem éti eL I994-ben'azismertté.vált droggal 
kapcsolatos .bűncselekmények· száma az 1983-ban vagy 1984-be1lregisztrált ~setek 
számát. A rendőrségiadatokban megmutatkozó növekedés éppen úgy jelentheti a 
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rendőrség nagyobh aktivitás~t;jobbfelszereltségét,az országtI"anzitútvonalIá .yálá~ 
sát,minta növekvőkábítószerfogyasztásLNyilvánvaló, hogy ,egy' olyanországba,n, 
aholia, drogfogyasztás társadalmiiprobl~mflkéntim~gje!(:méserövid- .múltra,tekillt 
vissza; hiányoznak, vagy .csekél)( .. mértékben .létezne}( . a:.dr0?fogyasztásból· adódó 
probl~mák·ellátásárá. szolgáló··.jntézmény~k, ... nemi:épültJkiaproblémára·.vonatkozó 
statis~~ai adatszolg~ltatás~! ·az·intézményiadatoksold<alinkáqhazi :intézmé1;iYek 
működését,. a problémára val6>változó.~eagálás1imlltatjá}(,.mintavalós tendenci;;. 

ákatr. . . '., .'. . .i><;i"'.'!"" 
Atováqbiakban amert?niért~lernbell.v~tt .t~l"S~tUllffii. .pro~lén:lélként az1990-e's 

évekb~n is erőtelj~se;nj~lenlévŐdr?.gfopY~s~4s~\.!~al~~nt •. a.pnibl~lTIak~ntegyre;ike­
vésbé,~udato~uló'alkoholfogyasztásel,t~rjeclts~gét;mutatjukpeközépiskolásokközötf 

végzett vizslSálatokalapján. );.'~!i'". "'<'\;,,:, ",' >i··' 
Azi 1992/93 . tanévben Blldapesten,:~ara~y~,<,rollla,Z~laés 'Szabolcs~Szatrriár­

Beregfi1egyékben készültekázalkohol~ésdrogfógyasztás,'valaminta;dohányzás,el~ 
terje,clts,égét vizsgáló' kérdőívesadatfelvételek i ,E .vizsgálatokegységesen az Európa 
Taná~s .,. Rompidou' Csoportja: áltaLkidolg()z()tt:kérdőív és módszertani ajánlások 
alapján készültek Ezek!alapjánmeg~lapíthaá),,~vált;ho~az'al~oholfogyasitás 
előforg~lási .. gy~or~sága valam~nnyimil1t~banjpenJ:l1élgas v?lt,;;,: ~egkérdezett~k 
jelen.tŐ~!rész:~Jieti;rendsz~r~ss~~&~l'·fogyélsztotV~lfoholt, ·árn:töQbs~gükre .• ·.az'.alkal~ 
mi,' tm-s(lságifogyas~.ásvp~tajel1ell1ZQ; 'tJ~~ll~or!~~~Ilielry~~~~olh~t~az?k 'ará~ 

nya ··Úne~l<özelítőleg,.atdiá~()~>~~yötöd.·'fés~~);os~Ill"·alf~'!viszon~Iagirends:leresen; 
legalábQr'havi .•.. ·egy-e~:,alkaloIl1J,1lal!.m~~le~ető~eJ;l •. na~',mennyiségű·,~ko1101t,fo~ 
gyasztottak;illetver le.részegedtek·Az,i1992/93: tanévbeIl,·Bu,?apesten.és néhány.l11e~ 
gyébencvégzett. vizsgá1at()k'eredményei.alapjánlll~~~lapítható,!hQgya,középiskdlá~ 
sok 7'"12j%..;a~legalábhegysze.Eaz;·életébeIl m.árlciprób~t'véilamilyentiltottdrogot 
Többségiiknél·csupán.prÓbálkozásról;':(ilkalrnifogyasztástólbeszélhetiink,;·a .. fo~ 
gyaszt~sgyakoris~ga,; a megelőzőévi~és a~ Illegelőző ;haviprevalencia nagysága 
egyérteIm:űenerre'utah" Az,.edgigpróbált, tiltott .drog()k.között]egnagyobb~.gyakori': 
sággalamarihllána JOJ;duJt.élő; dejelentősebbmég,az ,upiát.· származékok;,amteta.;. 
min-származékok~ :valamint· a>spp117ás .em1ítés~ iS;'J\'; kqzépiskolá,sok 14;!7%..;a 
legalább egyszer az élet~benpróbálkozottmár;yalamilyen,orvos.által.felírható alta.;. 
tó, nyugtató,opiáttaIjalmú, gyógys~er.ne.1n oryosidavaslatra . történő s?:eqéséveh Bár 
közü1ü1<' sokan feltehetően egysz~w: öI1GYApitásL szándékkal: szedtékezeket ·a 
gyógyszereket~. mindenképpen.figyehnet~rde11l1R;tény, 'hogya .·14-18.éves ·,fiatalok 
ilyennagy arányban fogyasztanak visszaélésre'aJ.#:almas" szereket. 

Az . elemzett· adatok alapján nem' taJáltunkjelentőskülönbségeket· a vizsgált, cso­
portok között a családi 'háttérben, bára'sell1lllilyendroggalnempróbálkozókcse­
kély mértékben nagyobb aránybamélnekteljes.' családban;édesszülqkkel együtt. 
Ugyanakkor a családtól vaIóteljes elszakadás,állami,gondozás,kolIégiumban lakás 
mindegyik csop.ortban igen ritkavölt. A tiltott dr6gotmár próbáltak között gyako­
ribb a felsőfokú végzettséggel rendelkező,.érte4niségi' sziilők.aránya (persze nem 
zárható ki az sem,:·.hogy e' • szülŐk gyerekei inkább. bevallották' ·a drogfogyasztást, 
mint a tÖbbieI<). A~rogfogyasztássaI!vaIPpróbálkozás iskolatípus9nkéntgyakor1ati~ 
lag semmilyen\külonQ~égetnemmutat . 

Jellegzetesebb •. eltéréseketfigyelhetililk meg ~gyrészt a. dohányzásiésalkoh()lfo~ 
gyasztási szokfisokban, másrészt p.edig:'az éle1módrautaló kérdésekben ..• Atiltptt 
drogotm4r! próbáltak nagyobb . arányban: és'nagy:obb JIiennyiségben dohányoznak és 
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fogyas~anak alkoholt" de a legális drogfogyasztók, dohányzása és alkoholfogyasz7' 
tásalsmeghaladja az átlagot. Akik tiltott drogotmár'próbáltak, többet lógnak:\az 
iskolából," gyakoribb az évismétlés, többet járnak társaságba, szórakozni,' és valame~ 
lyest'eltérő 'a szabadidő eltöltésük is. Akik legális drogot már 'próbáltak, sok tekin':' 
tetbenhasonlítanak a tiltott droggal próbálkozókhoz, ám a többiektől való eltérés 
náluk kisebb. . 

1995'-ben 26 ors~g részvételével került sor .az Európai Iskolai Felmérésre az· ~l­
koh()l-"}és drogfogyasztásról,valamint a dohányzásróLE kutatás részeként MagyaL"" 
orszá.g?n ~is megkérdezések ~ 7 ezer 16 éves középiskolás. fiataJtAz eredménYyk 
nemcsak a nemzetközLadatokkal,. hanem a korábban ismertetett 1992/93. évi ada­
tokkal is összehasonlíthatók, így először adódott lehetőség árra,. hogy az időbeli vál~ 

tozá$ökra vonatkozóan is. módszertanilag 'megbízható ;következtetés~ket vonjunk le. 
E kutatéÍseredményei:alapján megállapítható,hogyMagyarorszagona16 éveskö­
zépi~l<olások között'elsősorban a legális szerek (cigaretta,' alkohol, altatók és nyug­
tatóJf) fogyasztása maga&. 

A fiatalok 69o/o-adohányzott már eddigi életesorán~éstöbb mint 26 o/o-uk jeleIl~ 
leg is napi rendszerességgel dohányzik., Az életprevalencia~értékek,csekély mérték'­
ben !elmaradnakakorábbi{1992 /93. tanévi) vizsgálatok értékeitől,ugyallakkor a je.:. 
lenle§ isdohányzók aránya kismértékben meghaladja. q korábbi felmérések adatait. 
A vizs.?éÍlt szerekközül adohányzásaz" amit afiatalok- különösena fiúk :-" a leg"" 
koréÍpoan 11-1 4 éves koruk között kezdenek eD. Bár a'lányokvalamelyest. keveseb'­
betdoháIlyoznak,.a ne:menkéntieltérések nemjelentős.ek. 

Jellegzetes eltéréseket 'találtunk .ugyanakköraz .iskolatípusok' között:, a szakisko.:. 
lákbanés él' szal9nunkásképzőkben a legmlgyóbbaráriyúadohányzás,e két iskolatÍ'­
pusbananapi rendszeres:dohányzókáránya több" mint kétszerese alegalacsonyabb 
dohányzási gyakoriSágú gimnáziumokban megfigyelt értékeknek. Küffinösen' érde­
kes ez a tény, ha figyelembe vesszük, hogy a szakiskoláktanulóinaktúlnyomó több­
sége lány. A megyék közül a napi rendszeres dohányzás alapján a leginkább veszé.:. 
lyeztetett megyéknek Csongrád,. Somogy, Borsod'-Abaú}Zempléntelci"nthetők. 

A megkérdezettközépiskolás fiatalok 8,3 o/o-a nem fdgyasztottmégéletében . sze­
szes italt Az 1992/93 .. évi középiskolás vizsgálatoksorán>az1995.évi adatokhoz 
képest • Zala megyében azollös,Budapesten·· és · S zabolcs;,; Szatmár-Bereg· megyébe1J. 
csekély mértékben álacsonyabb, Baranya és' Tolna megyékbenpedigrnagasabb vö1t 
az absztinensekaráIlya. ' Az előző hónapravonatko~Óprevalencia-értékek a korábbi 
adatokhoz. : viszonyítVa Baranya 'megye ,kivételével.valamennyi . vizsgált területen 
csökkenő alkoholfogyasztásra utaltak. Ennek ellenére a kapott arányokjgen figye~ 
lemreméltók,különösen,ha tekintetve vesszük, hogy az utolsó -1986évi.:... felnőtt 
alkoholepidemiológiai.vizsgálat alapján a 18 év feletti népesség körében jóvalma-" 
gasabb(14,8 %) volt az,absztinensarány. 

A fogyasztás csökkenésére utaló adatok mellettkifejezetten magas alerészegedés 
gyakorisága, az életprevalellcia-érték 42~3 %.' Igaz, ·Budapestesetében- a többi 
mintára' nincs' összehasonlító . adatunk '- Ihérsékeltcsökkenés tapasztalható. Ako­
rábbi iskolavizsgálatqkbana lerész~gedés, aránya a megelőző hónapban 21,9 % volt, 
1995;,;ben pedig·20/7 .%.Jellegzetes, és az országos alkoholfogyasztási adatokkal el­
lentétes. tendencia érvényesül· az. alkoholfogyasztás szerkezetében az utolsóifogyasz­
tási alkalom adatai alapján, A· megkérdezettek . csupán egynegyed része . fogyasztott 
sört (elsősorban a fiúk), tömény szeszt 42 % és bort 44,7 %. Az utolsó alkalom fo-
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gyasztási adatai alapján 100 o/o-os alkoholraátszámítva,a fiúkésalányok egyar<!nt 
a tömény szeszből itták a legnagyobb. mennyiséget.. Kü1önösen kiemelkedő a lányok 
tömény szesz fogyasztása,' amely alkoholfogyasztásuk legnagyobb . részét képeZi. 
Igaz:ez a . gyakoriságra és az egy alkalommal elfogyasztott, 100 0/0-0 s alkoholra át­
számított mennyiségre is. 

A korábbi évekhez képest nem változott az első alkoholfogyasztás életkora. Leg~ 
gyakrélbban 12;.15 éveskor k;özött, leginkább 14 éves korban kez~enek .el inni a fÜl­
talok;,afiúknálazonban nem ritka a lleves va~korábbiéletkorse1n. Az iváskö­
rülményeire jellemz9,hogy a fiatalok vagybarátitársaságban, valamilyen szórako~ 
zóhelyen, vagy pedig szülők- roko:noktarsaságban, ,otlhdnisznak.Ez utóbbi különö.,. 
senaláhyoknál gyakori. 

Az alkoholfogyasztás . gyakor\ságaalapjáll eIsősorban;adunántúli megyék. tűnnek 
veszélyeztetettebbeknek: .' Soniógy;.Baranya, Fejér, Zala,· .Győr-Sopronmegyék, az 
egyetlen kivételt Csongrádmegye jelenti.' Alerészegedésalapján.isalegnagyolJb 
gyakoriságokat elsősorban a dunántúli megyék között találjuk: Baranya, Somogy ,és 
Zalamegyék, de magas. gyakoriságok tálálhatók;Csongrád, Szabolcs"'-Szatmár-Be.,. 
reg, Borsod-Abaúj-Zemplén-.és Nógrád megyékbenis.i\yizsgálatbankapott terüle':' 
ti különbségek csakreszben fedik lea fogy~sztási-és. májzsugor statisztikákból,il" 
letveJelnőttpopuláoiósvizsgálatokból .. ismertmegyei·kü1önbségeket, •• hiszen '. olyan 
nagy· alkbholfogyasztású megyék:: mint Bacs-Kiskull.és . Szabolcs"'-Szatmár"Bett;:g 
megye.a jelenlegi mintában nem~nagyalkoholfo~asztásúmegyék között szerepel~ 
nek. További vizsgálatokat igényel, >hogy vajon .. megváltozott, vagy' megváltozóbart 
van.,eiaz· alkoholfogyasztás országon belüli e19sz1ása~. illetve a fiatalok'alkoholfo.,. 
gya~ztására másfajtaterilleti eloszlások jellemzők.,.e,· mint a felnőttekére. Ennekoka 
lehet például, .·hogy·egyes ·megyékbenkésőbbi· •• ·életko:rban kezdődik az alkoholfo.,. 
gyasztás, vagy egyes ·megyékre· kifejezetten.a. problémameg91dóaIkoholfogyasitás 
jellemző - ahogyaneztkorábbiBács:-Kiskunmegyei vizsgálataink során tapasztal­
tuk -.,.-, ami .középiskolás életkorban még ritkább. 

A legá1i.s drogok életprevalencia"'-értéke 15,3" 0/0; a tiltott . szerekkel való halmozó­
dásokkiszűréseután 10,4.%. Korábban ahalmozottprevalencia.,érték Budapesten 
magasabb volt, a töbpi mintában hasonló vagy kisebb, llgyanakkor a halmozatlan 
prevalenciaérték korábban mindegyik vizsgált· mintában nagyobb. volt, mint az 
1995:> évi országos mintán: A halÍnoz()ttéshaImbzatlan i értékek eltérő tendenciája 
arra utal, hogy míg korábban. egy szélesebb körfogya$ztott egy"'-egy; féle szert, addig 
ma vaIószínű,hogy egy szűkebb csoport ·fogyaszt többféle,igyakran ,tiltott ésJegális 
szert egyaránt. 

A legális szerek között a legmagasabb aránnyal(9,5 %"'-kal) az alkohol gyógy­
szerrelegyütt történő fogyasztása szerepel. A nyugtatókfogyasztása 8,6'%, ami. ala­
csonyabb értéket mutat, mint az 1992/93'. évi adatok. Fontos. azonban megjegyezni, 
hogy e csökkenés mellett megnőtt az. orvosi receptre történő nyugtató szedése .. Az 
altatók fogyasztása, többé~kevésbé a korábbi szinten maradt. 

A tiltott szerek életprevalel1cia-:-értéke tíz. százalék. Budapesten és Zala megyében 
ez megh<t1adjaaz. 1992/93-as értékek~t, Tolnaés·Baranya megyében elmarad attól. 
A szetenkéntipreva1encia--'értékek . azonban . többnyire· - 'azopiátok kivételével -T­

meghaladják a korábbi· értékeket.Alegnagyobbprevalencia'-'értékeketa szipuzásés 
a marih,uána fogyasztása.' esetében kaptuk. (A szipuzás kapcsán azonban meg kell 



ELEKES ZSUZSANNA: TÁRSADALMr:PROBLÉMÁK AZ ISKOLÁBAN 

jegyeznünk,ihogy csupán.aiéletprev;.tlencia~értékek magasak, az előző'.évreés'hó;, 
napra:vgnatkozóakmWm~nr.} ..... . .......... :"'. , . . .' . ' . . '.' .... ... ...... . 

A tiltott' drogok szerenkéntiésegyüttespryyalencia-ért~keinek e1térőt~Ildenciája 
szintén,'f1,zt\!ámasztjaálá;,~ho~:a.·' •• dro~otkipról>~lok>csoportja~valamelyest· .• ~~ni .. 
látsiik,:azonbaIliavalaniUyen szertfogyasztókra :atöbbféleszerrel váló próbálkoZás 
válik jellemzőpbé: ,; "'f' 
A~e~~l};közötti,kü1önb~é~e~ első~~rpalta)~lt()tt·és.~eg~~s,szyr~k;P!~Y~e~cia'ér: 

tékyi::~~~öttimutatk0zn~LIT\~g~'.·iA'il<Íi1y~k,i~ábpidlegális:~zerekef, ..• ·a •• ~úki.Jlem~)i~~ 
kábbi.~~t9~s~y~~~etJo&yas~ap~. '.~t!~t~tt'iSfe~el<:::~0?yaszt~sa;:.~~(Í.bp.'a;s~Pfé:pis;. 
koláldiap:.ésia .. s~J.dsIsp~~?an"a{~~~ális:.szere~'f9gy~~ztásayp~~ig::,+elsősoröana:Já~ 
nyo~f~~~It;epreie,n,tált~~~~tWatt'~'~sZaIqsf(ol~1J(lIl'gyakorbb.v .... '.';;"" 

AJ:tiltgttiszerek:fogyasztása,ala?ján a ',fQyároSQll "ld~:a:legi~áb1:>;fertő:löttek 
CS0n.~l"á.d, .Fej~r;S()mpgy~;:E3ács":Kiskuri.:és>Meszpr~rn:me,gyék,,!ailegális szer,ek'.~ap~ 

ján·pedig\Eejér,Szabolcs';SZatmár~Bereg{.J(ol11ár0m,1'{ógrád,:.GyőI'~$opron megye:.' 
A kOfábbi felmérésekhez ké~est a j~le~egivizsgálat ;sorM. sokf(ategyért~IIIl~bben 

muta~patpk;ki· vesf~!ye:t~tőtényezŐk.l~tiltott~§cle~á~i~cfagyasztókkö~ött;e@'aránt 

sokkal,~.apasabb'azlegy~dü1,élők,i,inté:et~en,jl~~ty~ •.•. nevelősz(iI()kl<e~<l~ó~raráIi)'a~ 
A sziil(Sk.~i~kplai:yé~~~tts~pe'ál~pj~m.~'le~~i.s~rogfogyas~s,~ls.~sorpa~~.(lZihl.acsony 
iskol~i'y,égzettségűsi.iilŐk'gy~rekeire·jyll~~q;. a(~i~tott dr?#ogyas~ás:pedig'vagyia 

nagyqI1Tal~~son)T,iy~gyc"a~els?fo~:v~gze~tsé~.'" .• ,sziiIŐl\'Werek7i1'lél';-YfÜ?s;dn~bb~?A 
tiltott,~és.~e9álisLélfPg?tfowas~9k'i~Ö~ött:egya~ánt·~~értrllllűenaci~~fath~t~~ 110gy 
a család,lJélni's()~aV ,gy.a}(r~~ban · .. fordulelőren.ds~en~st~agyrne11n~ségű'!~Oholfó­
gyaszt~~k.llyugtatóVélltató. sze~l~~,.löngyilk:0sság;vagy~öngyilkossá~·Kís~rlet",pszi~~o", 

lógusi!.vagy:idegorvosi:ke:elés{A!!korábbil!vizsgá1ato~pz, .. hasonlóali;(r'itiltott!V~gy 
legális '. szer fogyasztásávál határozottan együtt járra" ,rendszeres, d()pányms,"ca rend~ 
szeres. és nagyobb,menn)'iség(í alkoholfo~asztásl és~gyak?ribb lerészegedés;. 

A dr()gfogyaszt~s,társada1rni ri~ótényezőinek egyértelműbb"kirf1j~oló~ás~\ésa 

fogyasztókkÖrének' a:korábbiakfi0zviszonyítottélesebb .körvonalazódásamellett 
megállapíthatj11k~ . hogy.aza1kpholra, .. dohányzásra!és;legális,drog()~alvonatk:ozó 
preval~nciél-értéRFk. valarnelyes'csökkenéstmutatn~a\ korábbi. érté1felili~z(képest 
A tiltptt "szerel<re vönatkozóértékektöbbsége,isicsak.'csekély .•. iné:r;tékben!növeke.i. 
dett. 
Össz~sség~benmeganapítható~p.ogy. a fiataloktúln~o11lÓ:tölJbségeJogyasZt vala­

rnilyenrendszeresség.gel·.alk9liolt,.ésik~riilbelüle~ötöd.!:tészük':'kiprqbált,.inár."az 

életében'valamily~ntiltött.'vaID',legálisdro~ot.:'Báraza~oholfogyasitás'makr0szin"­
ten egyértehpű(;sökI<enést · mutat, .a .. fiatalok.közöttvé~~ett;>~izsgálati eredmények 
pedig .. leghlábbis nemmutathak.egyértelműn?vek~dést a'fogyasztásban,az.'a1kolIol," 
fogyasztásból·eredő,problémák egyre, .• gyakoribbak a·fiataIolc· korében..A drogfo,­
gyasztásterjedését a rendelkezésreruló,adatok nel11, bizonyítják~ A tiltott és . legális 
szerekfogyaszt~sa afiathloksokkál kisebb ,;hányad.átérinti,Jnintaza1koholfogyasz­
tás, vagyakár.'a. mértéktelen ,ivás. 'A fiaÜuokjelenlegidrogfogyasztásán belü1··a.leg~ 
nagyol?b.aránybanaz;orvosi recept n~lkü1inyugta.tók,válamint a gyógyszerésa1kQ'" 
hol egyiitte§JoID'asztása§ierepel. ' . ..". ...•....•.. .... .... '. . ..... .' . 

Az 1995. évi európai iskolai feIl11érés.{ESPAD)·végköv.7tkeztetéseiben .aIIla.?yar: 
országiéhoz • hasonló. eredményekre jutott.'Ennek .. alapján·.a i~,vizsgáJtiország0k. ösz­
szességéttekintv.e. azaJkol101! fogyasztása .. és.aza1kohoI1ál ; váló' visszaélés. (ezt jelzi 
az ittasság ésamígymennyiségű ivás)sokkhl elterjedtebb,'rnint ,a· tiltott drogok; 
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amelyet bizoIiyítaz is, hogy akü1önböző típusú problémákat inkább okozza az 
alkohol, mint a drog. Így nagyobb problémát jelentenek Európában a di~ok között 
a legális szerek;'miIlta tiltottszerek"(ESPAD~ 1995~). 

, , " , """" "", ,0;, 
Vajon okoz":e\problémát, hogy egyes deviáns viselkedési formák' tényleges' élte:r,,.. 

jedtsege; és azok problémakéntiérzékelése nincs összhangban egymással? Az iskoL 
lavizsgálatok eredményei alapjánigennel kell válaszolnunk a kérdésre.' 
Ayizsgálatokáztmllta~ák, hogyegyrésztajiatalokegyérielműen, nllgyrm veS~é­

lyesp.~k'~n~ IIÚndemtiltott szert;,ugyanakk~ra legá1isszerek~~ 'dekülönöse~:~ 

alkQll.ol:Qkozta,y~sZélyeKkelniIlcsenek üsztábcln. E:ITy utal, ~lz!js,hogy,azalkoliol~ 
fogyasztás Jehetséges k9vetkezméllyeLközül afiataloktöbbsége'az'alkoll()~nak tu}aj~ 

donít?ttp0zitív következffi~nyekettartjavalÓszínűnek"éstöbbségiik,elu.tasítja ade~ 
hetségesnegatíyhatásokat.,Hasonlóképpen csekély az0lrnakaz aránya, ai{ikhek'al­
koh()lfogyasztás~'miattbármilyenproblémájuklettvolna(~zü1őkkel;iskolával,,·.ba~ 

rátokkalstb.), holott korábban láttuk, hogy sokan közülük rendszeresenfogyasWl'" 
nak'llagyobb,'mennyiségbena1kóholt; 
A:}{özépisko~ásokyéleményeibőL.egyértelműeh érzódikadroggal és.·drogfogy?~z;. 

tókkal szembeni negath7,'éskirel<e~ztőattitűdöká~t:alános ifelerqsödése:1992és 1995 
közötkr\:fiatalokvélemén~ealapján meg~llapítható,. ho~ e~ésftllla.~sigen~e­

véssé'i~merik·. azal}(ollQI, .,és a.'tPbbi:, .• legális.szere~,fogy~sztás~n~'káros:követkyz;, 
ményeit,.,·másrésztygyr~'pygativabbanítélik •• l1leg. atilt()tt ~~er.eketésj~O~ fogyqsz­
tóit.,'E;Zi?it~bbit •.• al<ár!tekinth~tnénk,a, sikeres'drogpo~itik~ .k9ve~~zIl1~~yéhek!ds. 

Se1111llÍKéppe~sem,tekillthetőazonban sikeresnek az'olyan'politik~l,amely·. csak a 
fi~talo~ ~6z6ttke;éshéeltetjedt~!iltott{szerekr~ •• t~rjed ..• ki; ~s"úgy'tíWkq,teljesen;:fi~ 
gyelmen;kívü1hagyja .• a·,nagyoblkelterjedtségű~legálisszereket,toyábbá.a·fiatalok 
túlnyomótö1:)hségét érintő'alkoholt " 

Azalkohpl-,' és drogfogyaszt:ásoki tényezői ··között jeJentős' szerepe van a hozzá.;. 
férhetőséghekA drógokhozvaló hozzáfér]}etőségbenelsőd1eges. szerepet kap a jogi 
szabályozás, illetve tiltás. Az<alkohol.esetéhenafiatalokIavomitkozóan elsősorban 
a nyilyános b~lyentörténő :fogyasztástkorlátozzákjogszabályok, a felnőttekeseté:. 
ben,p~digfőleg az. alkoholfogya.sztásból eredő' problémákra tej ed ki 'ajogiszankcio .. 
nálás.M~gis úgy tűnik,hogya.fiatalokkü1önbözőszerekhe'z 'való hozzájutását nem, 
vagy csak részben nehezítik a törvények 

Azálkoholhoz,jlletve a drpgokhbzvaló hoZzájutásban, ,illetyea. fogyasztási szo­
káso#:}{ialakulásálJana.jogikor1át~písJiál' való.s;lÍnÚlegrtagy~bb .. szerepeti·kap'afia;. 
talok's~ebb·.környezete; ·.Ahogyaniazelső· alkoholf0gyas:tásn~gyon:gyakrancsa;. 
ládi, kör;ben törtéWk;:és,sokszor,a serdü1ővé .vagy;felnőttéválásegyfajta .. rítusát je­
lenti,lÍgyakésőbbiekbenis. 7: .1egaiábbisa 14-J8,évesekközött-gyakoria'szü1ő~, 
rokouoktársaságábantörténő· alkoholfogyasztás .. És . ahogy; számos' más . viselkedési 
mintát,úgy.ennek szokásait is gyakran·acsaládban.tanuljákmegafiatalok Amint 
egykorábbi,:flatalokkörében végzett.vizsgálatkimutatta, ·azők a ,fiatalok, akik vi .. 
szonylagkorán, családi,körbeilmygtanuljákakulturáltés·mérsé~eltalkQholfo:­
gyasitást, akésőbbiekhen, baráti körben is megőriikezt a mintátAipk pedig,akik 
viszonylag. ké~őbb, de baráti körben. kezdenek. alkoholtfogyasztani;.Ilagyobbvaló:. 
színM~éggel !Válnak ,mértéktelen.alkoholfogyasztóvá. 

A legá1is.drogbkhoz valóhozzájtitásban' meghatározÓ szerepevana,SZülőknekés 
az orVosolaüik. Az .első nyugt:atót~altatót á fiatalok igen gyakran szü1ői~engedéllyel 
vagyanélkü1, de otthon sze~Zik'be:' U gyaookkorá ·16 évesek· 7;5o/~a·( alányoknál ez 
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az arány tíz százalék) orvosi javaslatra is szedett már nyugtatót, altatót eddigi élete 
során, és ez az arány a korábbi évekhez képest növekvő tendenciát mutat A vizsgá­
lato~ból az is kiderül, hogy azok között, akik orvosi javasiatra szedtek·már valaniil. 
lyennyugtatót, altatót, h~tározottan magasabb az orvosi javaslat nélküli legális, va­
lami~t a .. tiltott szerek f0pYasztása; Végül hazai·' és ·nemzetközi tap~sztalatok e~~­

ránt ~'bizonyítják, .liögy~a tiltott s~~rek fOgyas~ásaelső~orban kort~si kapcsol~t~;~ 

kon~e~esztül terjed .. Azaz a fiatalok leggyalaa~banbarátoktól,:k()rtárs ismerosöKt<l1 
kapják az első tiltott szert, baráti társaságban fogyasztanak először tiltott drogokat" 

ÁreIldelkezesre . álló 'adatok ~ITaut~lnak~ hogy 'a'fi(ltalöktöbbs~ge'a,lkalm~éilt 
vagy,I~1,1c1szere~ell fo.gy?sita~oholt~,13ár a,z .a~phoÍfo~asztá,s, ,álta,l*ban. csökk~n:Q 
tend~nciátlllutat, ,aza,lkoholfogyasztáss~ ka,pc;sot~JJo~,probléIU~k n,övekszenek a.1ia" 
talokkö~ében. A drogf()gyasztásafiatalok sOkkal kisebb körétérinti, ' és a jelenleg 
rendelkezésre állö adátok nem pizonyítj3k afogyasztás terjedésé,~:Afogyasztott dra;, 
gokon belül a legnagyobb arányú a nyugtatók és az altatók fogyasztása. .' I' ' ... 

A drogfogyasztás a nyolcvanas évek közepétől kezdődően igen heves és szélsŐsé­
ges reakciókat vált ki a lakosság és a szakemberek körében egyaránt. Ugyanakkor 
az alkoholfogyasztás a nyolcvanas évek elején, közepén megélénkült érdeklődés 
után .kikerült a figyelem középpont j ából, társadalmi problémakénti értelmezése 
megszűnt a politika számára. Ú gy tűnik tehát, hogy az érdeklődés és a beavatkozási 
szándék fordított arányban áll a problémák súlyosságával, elterjedtségével. Alko­
holpolitika alig létezik, sem a kereslet csökkentésére, sem pedig a kínálat korlátozá­
sára irányuló törekvések nem tapasztalhatók.. A drogpolitikábah a büntetőjog domi­
nanciája, a kampányjellegű probléma-megoldási kísérletek, valamint a szenzáció­
központú megjelenítés a jellemző, a keresletcsökkentő politika pedig alig érvénye­
sül. Mindezek következtében a fiatalok nem rendelkeznek reális ismeretekkel az 
egyes szerek hatásáról, és különösen keveset tudnak az alkohol és a legális szerek 
fogyasztásának negatív következményeiről. Ez kiegészül a - különösen az alkohol 
és a legális szerek - viszonylag könnyű hozzáférhetőségével és az idősebb korosztá­
lyoktól tanult probléma-megoldásI mintákkal. 

A flJtalok problémás alkoholfogyasztása sem a szűkebb, sem pedig a tágabb kör­
nyezet számára nem jelenik meg problémaként. Ugyanakkor a drogfogyasztás és a 
drogfogyasztók egyre negatívabb megítélésében megnyilvánul a társadalom bűn­
bakképző mechanizmusainak felerősödése, a valamilyen szempontból "másképpen" 
viselkedőkkel szembeni igen heves és gyakran szélsőséges reakciók. A stigmatizá­
lás, a büntethetőség és az egészségügyi intézményekkel szembeni bizalmatlanság 
miatt pedig a kezelésre motivált drogfüggők egyre kevésbé mernek segítségért fo­
lyamodni. 

ELEKES ZSUZSANNA 



304 MENTÁLIDGIÉNÉ 

IRODALOM 

ÁCS - TÓlli: Droggal kapcsolatos attitűdök a saj­
tóban. Kézirat, 1994. 
ANOORKA RUDOLF - BUDA BÉLA - CSEH-SZOM­
BATIIY LÁSZLÓ: A deviáns viselkedés szociológiája. 
Gondolat Könyvkiadó, Budapest, 1972. 
ELEKESZSUZSANNA: Magyarországi droghelyzet a 
kutatások tükrében. OAl, Budapest, 1993. 
ELEKES ZSUZSANNA- PAKSI BORBÁLA: A magyar­
országi középiskolások alkohol és drogfogyasztása. 
Népjóléti Minisztérium, Budapest, 1996. 
FEKE1E JÁNos (?): Alkoholizmus és más addikciók 
- kiadvány az Országgyűlés tájékoztatására. Józan 
Nép, Budapest, 1996. 

JÓZAN PÉTER: A halandóság romlásának okai. In: 
Münnich I. -MokSony F. (szerk.): Devianciák Ma­
gyarországon. :KözeletKiadó, Budapest, 1994. 
KARA l: Drogpolitikaa magyar sajtóban. Kézirat, 
1993. 
NAGYL. G.: Aggodalm,ak és várakozások. In: Alko-

hológia, 1982/4. sz: ...•.. ' 
OPRICS JUDIT: Ai írott sajtó attitűdközvetítő szerepe 
Magyarországon1995.Kézirat, 1996. 
RÁcz JÓZSEE'::'Adrogfogyasztás sémájának társa­
dalmi konstrukc~ójaMagyarbrszágon. In: Alkoho­
lógia, 1989/Lsz. ' 



FIATALOK.A DROGRÓL 

1\ KÁBÍTÓSZER-PROBLÉMA \MAGYARORSZAGILÉíEzÉSÉRÖL, a hatvanas • évek ,végétől; a 

, 

.".,:, .•. ,'.',·,:.', ..• : .• · .. ".:1,.. he .. tvelles! é.ve, k,.". ,."el.,.e.,.~.e,',t .• Ő,I:"N" a, n, n,. a.·'.k '",'. ',",1,' rID,', onn, "'. a.'c.:.:,'.iÓ, ink. ,E, Zia: .. , ",tU.dá .. S a"zo,', n" ,'.,b" . ,an: .. , ' ' -. S, OkaI.'·g. csak a szakemberek szűk csoportjának, ésrtermészetesen azerintetteknek 'a 
tudá~~ volt. Másfél-két~Vtiz~deri:kerespiiluID'anisaz: akko:ihatalom:,ákfu~is hpz­
záállása: miatt csak $Zórványoséskis:p~ldányszámbarrmegjelenő, szűkkörben',olya~ 

sott, esetenként betiltott írásokkal találkozhatunkl . A nyolcvanas évekközepétől 
azonball 'Ih{!gváltozott,allelyzet.. 19&5;;,ben áhatalomhivatalósanelismerle a. drog­
probl~lll~Jétezését 'Magyarországon,amita sajtó, dömpingszerű . érdeklőd~ssel. rea­
gált le. E kampánynak - amely persze feltehetően szilltén: csakegy.társadalmi.tünet 
- azeqdigi elem?ések szerinPigerrjelelltőssterepe voltlvan a:drogfogyasztá.sr.ól~, il­
letve,:adrogfogyaszt6luól;aMagyarországoil kialakultnag)Ton sok tekintetben t~rz, 
a ves~élyel<et eltúlzósémá1\,megkonstruMásábamIDemi törté~ta kile~cvenes'évek­

ben ?,.iJeUemző-,emég ~túlreagá19, "Il1egközelítés?Jl0gyan alakult amagyartársada-
10m d1Toggalkap~s()latos:gondolkO(lása?, '. 
Tanll~ill,~yU~~anatQnl.egko~llnikáCió, :ezen belül azírottsajt6v~lell1ényfot~ 

máló :b.atá~át.·próbáljllkme?, e~emezni:a;;kamPánY'~: megindulása után egy évtiZrdL. 
del, a ,kilencvenes,éyek,kQzepén, Ehhez egyrészt, megvizsgál juk; " hogy"a:Jakosság, 
ezenpelül első~orbana fiatalkóI()sztálymilyen ismeretekkel rendelkezik a különfé;. 
le drogokról, hogyanvélekedik,általában a kábítószerekről, illetve azok fogyasztói­
ról, mennyire tartja problémának. a " kábítószerek. fogyasztását. . Forrásként felhasz­
náljuk, a ',magyarországi ,droggalkapcsolatos attitűdállapotokról a kilencvenes évek­
re vonatkozóan "rendelkezésre álló ,vizsgálatok, elsősorban. egy 1995,.;ben"készült 
nemzetkőzi összehasonlító kutatás (E SP AD) magyarországi középiskolásokra vo­
natkO?9 adatait.. Másrészt· elemezzük an írott· sajtóbanaz.ESP AD~kutatás előtti· egy 
évben a fiatalok· által·.olvasott lapokban.megjelent,.·valamilyen formábana·kábító­
szerrel foglalkozó cikkeket. 

Droggalkaposolatosattitűdállapotokakilencvenes években 

199Q7ben3 a felnőttuépesség kö;ze170 <y'<ra vélte általában a kábítószerek egyszeri 
kipróbáiását is nagyonveszélyesnek4.Etekintetbenalakosságomeglehetősenegyön­
teruen foglalt állást, mindössze. az. iskolai végzettség. és az eletkor mentén differen-

l 1977-ben az MSZMP KB Agitációs és Propaganda Osztályának. kezdeményezésére az Állami Ifjúsági 
Bizottság és l\Z Egészségügyi :és ()ktatási Minisztérium köz~s állásfoglalásával utasítás is született a jelenség 
kutatásának. betiltására, illetyea téml!-l)izalmílS ~ezy1ésér~. 
2 Teresty~nyi Tamás (1988, 19~9, 1990); Rácz Józs~f(1989); Paksi13orbál~(1994) 
3 TÁRKI adatfelvétel 1990. Paksi Borbála: A drogfogyasztásról, a drogfogyas~9krqlkial$dtlkialak.ított sé­
mák. In: Szenvedélybetegségek 1994/5. sZ., valamint Elekes Zsuzsanna: Magyarországi droghelyzet a kuta­
tások tükrében. OrszágosAlkohológi~ Intézet, 13udapest, .1993. 
4 E kérdésp.élnem definiáltuka kábítósz~rfogalmát 

EDUCATIO 1998/2 OPRICS JUDIT- PAKSI BORBÁLA FIATALOK A DROGRÓL pp. 305-315. 
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ciálódtak valamelyest a vélemények. A fiatalabb korosztályok, valamint az érettsé­
givel vagy diplomával rendelkezők az átlagnál némileg toleránsabb véleményt kép-

viseltek. ... ' ' .• ; .......... ' ... . 
Az egyes drogok közötti-különbségtétel igen csekely'mértékű volt, gyakorlatilag 

csak a legálisan . hoZzáférhető és a tiltott, .csak illegálisan beszerezhető szerek cso­
portja között jelentkezett. A legálisan hozzáférhető szerek veszélyessége meglehető­
sen keyéssétudatosult,iaJako~ságedrogokat nagy me11llyiségű:visszaéléssze~,/o­
gyasztás .esetén sem tartotta, veszélyesebbnek.az·,· a1kbho,lfogyas~ásná1.,'Ugy~~9r 
a ma~ihllánát,. az'LSD-t,a}(oka~nt~ amorfiUlnot, az'Ópiurn?tés.a;szip~z.á~t .igensp~ 

kan,~J~gálisan 'h~zzáférhetőszerekhezképest mintegy' kétszer-hárOmszor töbP711 
tartották nagyon· veszélyesnek, ésgyakorlatilagi nemtettek,lrulönbs~get ,. az egj'es 
szerek között .. ', . '.. •. ..' :.:"', 

Az.t 990-es évek elej en ·.teháta ,felnőtt 'lakossága '·kábítós:ier.foga1ÍIláta~ tiltott, 
csak illegális uton beszei"ezll,etőszerek megnevezésére ··'a1kalrhazta,saz()katgyakót~ 
latilag differenciálás nélküLigen vesiélyesnektekintette. 
AfeIitiekhezJ~ason1ó(70o/o-0s)'volt a'drogfogyasztókat kifejezetten!elít~~ők~rá­

nya?"jÓvalmegelőzyeiUás dey~áh.s;rnag~tartás()k ·.elutaSítottságát6.Ugyan:lk:k0f'á 
kábítószereseket valamilyenmértékbenmeg~rtökar~nyan1iIidössze7,2:%; , A j~lzett 
viszonyuIásokkal"egybecsengésazökat erősíti;·.·hogy,e:z;·idő tájt? a lalmsságtöbbsége 
(82 %~a)mind€n differenciálás nélkülhelyeselt~;'akápit?szer-fo~asz;tás'h<iintet~.~ét. 
A m~g~tiwviszonyulá~ok mellett fel~eI4etőkv0It~kaHp~~álisdI-ggp91~tika;egyeS1e!~ 
lemzői,is.··. A. kábítósz~r~foID'asztásvisszaszorítá~ában,~ah0zzász?~as,J.ll~~előzésé~eIl 
a lakosság az\egészségVgyi.·sLtervekettélrt0ttaa.legirik~bbkompet~nsek1lek;a. drog;. 
fogyasztást a többség' betegségnek; valánrintmegoldatlan'problémákkövetkezmé-
nyénektekintette8

• . . ••.. . 

Tehát a félelem,' az: alacsony empátia, . azelutasításésazalacsonyismeretszint do­
minanciája mellett· a' kilencvenes évek . elejéll" a felnőtt •. lakosság ·körében ··a· kábítól. 
szen:~kkel, .valafnint·{ogyasZtóikkal kapcsolatos norrnaálla.potokbiionytalansága, za.:. 
varaisfellelhet~ 'volt. 

l 992-ben . a budapestiközépiskolásokdrogképe,valainint a·· fogyasztókról,J! illetve 
a drogfogyasztásról alkotott véleménye a felnőtt lakossági viszoriyulásokhoz képest 
valamelyest differenciáltabb vole. , . , 

A felnőtt népességhez hasonlóan a fiatalok hozzáállásában is elkülönültek a tiltott 
és a legáli~@~ozzáférhető s:z:~r~}(,J).41u}(a2:()nb~ .. ~. di,fX~rlenctálás)1* ~ygy:lllásikdi ~ 

menziója is megjelent, s ez a fogyasztás gyakorisága. A rendszeres fogyasztást adi­
ákok80-90 .o/o-a-tartottaveszélYesnek vagy nagyohveszélyesnek,. míg a kipróbálás~ 
szintű fogyasztás megfelelő . értékei t<?bbnyire 60 % alatt maradtak. Tehát a· kilenc­
venes·évekelső felében a . fiaíalokfnáregyértelműen·kü1önbséget tudtak: tenni· pró.:. 
bálkozás, alkalnri és rendszeres fogyasztás között, és a kipróbálás szintű fogyasztás 

5 Kolozsi Béla: A magyarnépességempátiakészlete. T~,19917es adatfelvétel. In: Gerevich - Veér 
(szerk.): A kábítószer kihívás~. Golldolat Könyvkiadó, Bu~apest, 1992. pp~ 14q,-1~5. . .. '. ' 
6 Ugyanekkor az öngyilkosokatel~télők <lfánya 25,6 %, az alkoholistákra vonatkozó érték' pedig 48,6%. 
7 TÁRKI 1990-es,már idézett viZBgálata. . 
8 Uo. 
9 Elekes Zsuzsanna: A magyarországi drogh~iyzeta kutatásók tükrében. Országos~k6hológiaifuf~zet, 
Budapest, 1993. Valamint: Elekes Zsuzsanna - .Paksi 'Borbála: Adalékok a magyarországi drogfogyasztás 
alakulásához. In: Devianciák Magyarországon. Közélet Kiadó, Budapest, 1994. 
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veszélyességének megítélésében valamelyes visszafogottság tapasztalható a korábbi 
felnőtt véleményekhez' viszonyí1:Ya. Ugyanebben a vizsgálatban a ·különböző szerek 
fogyasztását helytelenítők aránya rendre' magasabb, . minta. szereket veszélyesnek 
ítélők aránya, valamint ·az elítélő válaszok aránya meghaladja a~ 1990-ben a felnőtt 
popuIációban általában a kábítószerekre kapott átlagos arányt. 

A kábítószer-fogyasztókkal szembeni elutasítás és félelem fokozódására utal egy 
1994-ben felnőttej( kö~ében készült tolerancia~vizsg(Í}~t islO 

. .E kutatás eredményei 
alapján azt mondh(ltjW<,~ogy a.1WlönbözŐ.tá.rsa~aJ~·iegtélés alá eső csoportok 
(cigányok, börtöJJ.viselt~~,al](ohRlist~, hO~1p~~e~ál~so.k. s!R.)kontextusában a ká­
bítószer-fogyasztás messze . a legk.eyésbé toleráltmagataftás,N:Iagyarországon a '90-
es évek közepén. 1994-ben a felnőtt lakosság mintegy 90 o/o-a negatívan viszonyult 
a kábítószeresekhez a szomszédsági viszony lehetőségének felmerülése esetén. 

Néhány leginkább társadalmi elítélés alá eső csoport szomszédként való elfogadása (a 
válaszolók %~ában) 

Csoport Ellenezné Inkább nem Attól függ Nem Szívesen 
kifogásolná látná 

Börtönviselt 32,7% 26,6% 30,7 9,7% . 0,3% 
Iszákos 42,2% 39,8% 11,3 6,3% 0,2% 
Idegbeteg 46,2% 39,1 % 22,3 12,1 % 0,3% 
AIDS-beteg :40,6% 31,0% 11,3 16,8 % 0,2% 
Kábrtószeres 57,9% 32,2% 5,7 4,2% 0,1 % 
Homoszexuális 51,9% 27,1 % 5,9 11,4 % 0,2% 
Cigány 25,9% 21,9% 28,9 21,8% 1,4 % 

Egy 1995-be]} a 16;éves középiskolások országo~. repre:zeptatívll1jntájá~ készült 
vizsgálatIl ismeret és;attitűdá11apotokra vOl1~tkozó. eredményeket hozott. Az 1990-
es évek közepére a drpgfogyasztókkal szemben az elítélésmértékenovekszik. A fo­
gyasztókkal szembeni attitűdök differenciáltsága szinte teljesen megszűnik, a meg­
kérdezettek több, mint kilencven százalékára az egyértelműennegatíy attitűdök jel-
lemzők. . 
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10 Gyenei M.: Ethnic Tolerance Within Hungary. Kézirat, 1995. 
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II Európai Iskolai Felmérés az Alkohol és a Drogfogyasztásról (ES PAD, 1995). 
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A korábban megindulni látszó;· s az egye ir szerek, valaminta különböző gyakori­
ságú szerfogyasztások veszélyességének.m~gítélésében 1990-hez képest 1992-re 
megjelenő differenciálódási. tendencia . l 995::re •. visszafordult. ··A külöhböző kábító­
szereket veszélyesnek tartókaráhyaa korábbiakhoz viszonyítva növekedett, különö­
sen a kipróbálás veszélyességetekititetében. 
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Egyes társadalmi-dernográfiaiháttérváltozók mentén kimutathatók némi viszo­
nyulásbeli különbségek

l2 
..• Alártyo~ kevés~~.t~ják .vesz,élye~~ek .. a kábítószerezést, 

és a különböző szere1<:kipróbál~sáWll sZ~~~~}linmibbl11@geIlgydő~, mint a fiúk. Az 
alacsony végzettségű szülők gyerniekei il1kább.tartják veszélyesnek és elítélendőnek 
a droghasználatot, mint más vég~ettségű szül?].(gyere~ei. .Akábítószerezést legin'­
kább veszélytelennek.a magasan k,yalif1].(ált. s~ők gyerekei gondolják<, A kipróbá­
lással szemben a legirikább elnézőnek a diplomás szülők gyerekei mutatkoznak. 

A szakmunkásképzőben tanuló diákok inkább elítélők, a drogok kipróbálásával 
szemben szigorúbban nyilatkoznak, mini más iskolatípusba járó társaik. Az elfoga­
dók között a szakközépiskolások vannak túlsúlyban. A kábítószer-használatot a leg­
kevésbé veszélyesnek viszont a gimnazisták vélik. 

Az életmódváltozók közül a televíziózással, a könyvolvasással, a társas szórako­
zással, valamint az egyéb szenvedélyszer-használattal mutatott összefüggést a fiata­
lok droggal kapcsolatos ~ondolkc.ldása. Azölv~sottább tanulqkinkább veszélytelen­
nek tartják a drogokat, mint keveset olvasó társaik. Minél kevesebb könyvet olvas­
nak a gyerekek, annál inkább vélekednek szigorúbban a drogokról. A napi két órá-

12 Győri (1996) 
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nál többettelevíZiózó diákok inkább tartjáka\kábítószéreket veszélyesebbnek, mint 
az enn~lJóvalkevesebbetnézők.; 

Azók;Lakik . egyáltalánnem,va!Wcsakéyiegy-kétalkal0tnnial járnak baráti tár;. 
saságt?aI.szórakozni, iffi(ábbnegatívan vélek~d~ek,aidrogosokfóbAdohányzás~s 
az alko~qlfogyasztás ••. nagyonerős ·.kapcsblatb~n.áll •. a dr?~~as.~(Ílók megíté~ésév~1. 

A rendszeresen cigarettázók'. inkábhmegértők:akábítószer .. f?gyasztókk~ "s~emb~~: 

mint a llel11 dohányzók,jlletve;azalkal~,d?~ánY9S9~.:Has?rijQ~njelle~ezhetők~z 
alkoh9lfogyasztóicli.ákok is:~vésbéieHté~9~~~:'ren;ds~~reS~11',alkol1()1~f9g)Tasztó' di~­
kok, 111fntéizok; ,~ik .. nem;yaroi'csak~lká1ma~ént;ittak.··~~dipi:életükberr .. Érdekes 
módon~kü1önbö2:őszerekves~ély~ss,égével.,kap9S?1~to~vél~T~nye~.:azQ~9an sem"á 
dohánylitssal, ... sem?z··alkol~olfogyasztáss'.all1,en:lll1utatria.ks2)i~niflk:áns·.·kapcsolatot: 

Legális.ká,bítószerezéssel;mégnem· próbá1ko2)ókveszéJyesebp~ekitartják általában 
a drog91<a!,és';elítélőbbef a,drogfogyasztókkaLszemb~:n, lllintél;legális . szert niár 
kipról)álól<~.·Illegáliskábítószertmárvalahakipróbáló.· diákokinkábbmegengedőka 

kábítószerek'kipróbálásával; .• és··.·mintegy.hétszeFtöbbenvannaka ,kábítószer-haszná­
latot eJj'ogadókközött,mintaszertmégnem;(ogyasztók', 

A re~délkezé~r~'.'~li?,,·~tatási,···.a~a~o~alap'j~~.'.~gy'· .• tű!1.3: •• ·,~9.&Y.'.~ ..• ·.~I~rtc"enes. 'é"e~ 
első 'felé~en- ·~(j~~~err'ay~tal' Í\QtH~.~táfyoKp1~~'.~·~~~:rf()gyas~~ss41~a~~sola~os 
ismereWkY3!al1}9lrest;~i!~re~fiáltabBá:~~lt~·:J~,KiiI9n9·9~q!W:~W~iságú'~ogyasztá­
sok kiil9~9~~?:~~tté~.~~szélrt:~S~~~·~~~tos~~~lát~.~et~,·~~T~?:~álá~v~s.iél~~i~ .. a 
fiatal?k:1111~r.:,,~1~~lye~t;d;.·tuet~Jkű!öní~e~i:a'J~n9~~Y~~,sJo~~srtás'~öc~ázatát,81, 
s a próljáÍkozásfkevésbétartottákvesielyesnek ugyal1~9r'~d.r~~?~aS~Ó~líl~8~ 
ítélésea~. évti~egel~jéhez képest. egyren~~atíva~h;á r~lF~fZ'azj~l11~reteKé~ áfo~ 
gyasztókhozvaIÓviszonyulásszinfJén.·1990-öenmeglévő·7~e~súly·.·felboinlo~t~, .. ~~ 
va1amiféle.eltávol~t~; kirekesztő· mechanizp1usokbeindulásat.sejtetik adrogfogyasz-

tókkalkapcs?latban. '.' '. ...... / .•... ......... ..•.• ..... ...... . '.' 
Az 199?-.~s·évek. közepére. aörpgf'ogyasztóklTIegí~~lésé~e~~~elít~~~s.fokozódásá-

val jel~e~ezhető.·teIldeIlciák ~ovábbi·. felerős~~és~ .. ·IllqtfltkRZilc ... A .... ·{ogyasztókkal 
szembeni:attitű~~k·. 4iffe~enciáltsága szint~t~ljes~~meg~.~,·egyé~~hhű~llÍlega~ 

tív attitűdökvá1Il~jeneIllz~vé;Aszerfogy~szt?~~~~pcs?~at()sm~~télések.alakU­
lásában~~gfi~~lhé}ő,hoW aze~ítél~s fol(b~9d~~~n~'irányába,m~tató. t~n~~~~i.o/< 
megjelennek~s~er~kkelkáp~sol~tos vélel1.1éri!~~tás?(lllis. ·A.~orább3Il ~Z iSl1lere~ 
tek ésamagatártás szintj~Il.l11~t~tk0z?paradoxket~ős~é~;'~á~ít?sze~ekkel, v~l~int' 
a fogyaszt9ikkal kapcsofatosnoPIlaállapotokbizo~ytél,lansága~ . zavara cf negatívvi~ 
szonyulások' irányába stabilizálódik. 

A vélemények okai 

A fentiekben bemutatott, egyre markánsabbá váló, és mindinkább a negatív megí­
télés fokozódásávaljellemezhető vélemények nem magyarázhatók sem a személyes 
negatív tapasztalatokkal,sema drogokkalvaló találkozásokgyakoribbá válásával, 
sem az ismeretek 'ITövekédésével. 

13 Bár az eddig ismertetett vizsgálatok eredményei csak feruitartásökkal hasonlíthatók össze,részben a feltett 
kérdésekvalam~lyesteltérő típusa miatt, részbénazért,mert más~más populációvéleinéliyeittükrozik,így a 
jelzett tendenciák koroszÍályi és területi tényezőkből is származhatnak, mégis érdekes momenfumokkal 
szolgálnak a nonnaállapotok alakulásáról, működésük mibenlétérőL 
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A személyes tapasztalatokrólelniondható, hogy az 1995..;ösESPAD,'vizsgálat 
alapján Magyarországon a tiltott szerek fogyasztása Európa többi országához képest 
kevésbé, elterjedt (HibbeI, 1997), a Jlleg1.<érdezet,t; középiskolásOk .tíz. sz.ázaléka:Jo­
gyasztott valamilyen tilt()tt drogot .életesorán~A legális drogok 'esetébenezazért~k 
15,3 .~. : Összességében.aközépiskol~sok20;4o/07aprób*lkozottwalamily(mfiltott 
vagy!l§gálisan llozzáf,érhető;vi~szaélésr~alk:almas szerrel, tehát a.gyerekek többsé..; 
gének~yizsgált.szerekhatás~ról;ni~cs~~~~eJt1;~lyestapasztala~a" .' ......••..• '." ..t 

Az,i~llleretekV()lwtko~sáb~nk~.KeU:,tll1~111iinl<:egyrészt; :hogy . a·.szet:ek.jelentős 
részétltallomásból s~mjisme~a:!1l1~~érd~f~ttekt91?llsége.A'középisl(Qlások'miJ.1~.+: 
össze .a).(okaint; aheroint,az.altatóJ.(at,~i'~~gt(ltpkat:ésacannabiS.;féléket14 .. ,isIl1~­
rik. A;.többi. szerrŐl:kevesebb;;mint;e~egyedük',hanottMásrészt "azjsmeIete~a 
vizsgálatiel'§dmél1yekalapján inkább ',a, negatív attitűdök'eUen .hatnak,: azaza'<.fr0-
gokat. ismerők . inkábbtartjákas~erefetveszélytelennek, ,.illetveakipróbálással 
szembe;nmegengedőbbek;m.intadrogökatnem .ismerők;·,.:rehát··azegyes>drogoldml 

és annak.használóival,·.szemben·. a személyes tapasztalatok hiánya; és az alacsony lis­
mertségi ráták ellenére egységes ,és .• ~gyértelmŰállásfoglalássaltalálkozunkJÉppen 
ezért .y~~~lre~ Jípu:~ú . ~~ö:,g~l1el'*18"Jéllyefőil1at*~~t;fe,ltét~le~.Je~eill. tanul­
mány:~~retei~9~?~Je.~plső~FIl,Ye~ő~:~?:fü1.e,~e~,af: jEQ1:t,~ajt~\ll~tá,~*tviz~g*lj~!<~l 

Ele~fé~i4llc.sor~~1~z,íro~~;'~~jt~bal1; •. a~'fZ:~g~ilru,tat*~,~19tti .• e~.!é"bep~: .. lgQ4~ 
márciMs.~ ..•. 'és .1~:g?.~e~ru41',~~ .. r··~Pt9tt~.~~~I,~~t,;.yat~P1ili~lltoJ'W*p(W·~~*bítÓ .. 
szer~~l.:.r9&I~lk9~:9F;~~~k~~'.i~~§g~l~~.··1M.·.·~!~mt~p~;:.~ .•. '1~sg?!t·:~<?m.~itál~·ált~!'i·J~gi ' 
inkáb~ioJy~~q~!·J~I>P~~~'·M8mvktil:>.~16:A~lajt~),.ettitű()J;'9I]H~ói .•. s~~~~p.~t.aik,Qyetk~?p 
ponto~PIlI:>r9~á~~ikimlltat~ti :T.:;:;':: i, ..";\'.'k: 

A). IVIegyi~~g:Mjp1<:~ •• dr(:)g9~~h~ap:c.spla,!béU1~öz,vetít~tt~ttit.űd.elítélöjt;H~gét Id~ 
soroljuk.~wrés~tai'~0nRr~Hul~~ .. elitéI9attitgd.öl<:U1~gjel~Il.~sét. .. Elítélést,':g~rjesztő 
közlésrriÓdnak tekintÜnk bizonyos tematikus besorolásokat is. Me~ifsgáljI!k,. hqgy 
a megjeIellt !r~~pk.l1}.el~, télJl~~L l1P~kapps9l,atbaa~~bítós;lert(:eéldául biínö­
zés, kábltósz:err~l k~p~~pliélto~ iha~ál~$~t.)Tov~1:>p~,~prá1:>Wlrnt~t.ások .~lapj*1}17~líté:" 
lést ki"áltó. téIlYY3Őne~t~ki~~j1ik,/11~.a! ,mégi~. a.,~fpgpro1:>lémát. s~e~ciÓk~ltőmó .. 
don, kampá,l1Y~~~IŰen tá~alj~.~ '~,~fog~d()~ .e!é,a •. ~ábítósz~~el!<~Pssolatb(P:l ~izáró­
lag ~p~ .,yy~~ély~~ség~f~,ik~f9~~~t.á,sm~~~(msentrM· J!x~nprpplématlÍ!exp()~~9 
tálalás.!k()v~tl<e~~p~n az oly~~()*gyié~~~~~~~~ti,~()gy. "eAh~~neki neIll.le4et~p,ze, 
ilyesnp,yele .~s, .. kör:nyez~t~p,~n, .. tq~l1l·tö~éqlle~ll1eg; azpka j~lenségek, .Jll1}ely~kJ.<el 
kapcs91~tpal1 s;zelnélyeS:~!m~~YeiYa)J."Il~m;ily~n:VHs?;é,IY~Se~'~.)< .'. . . .•..• ': •• J •.•..••• 

B) Elemezzük, hogy az újságok inkább kozvetít~Ilel<:~e '1,legatív attitűdöketadrog-
fogyasztókkal szemben, mint a szerekkel kapcsolatban. . 

C) Megvizsgáljuk, hogy a sajtó különbséget tesz-e a kWőnböző intenzitású fo-
gyasztásokkal kapcsolatban. ~ 

14 Ide tartoznak a kü.lÖnfélekendeI]zánnaz~kok,úgynünta:111arihuána és a hasis. 
15 Tesszük ezt azért, mert a korábbi szórványosan megjelenő magyar()rszá~~ kuta~ok a ~l;1éciia jelel1tős 
befolyásoló szerepére engednek következtetni .. ' . . . 
16 A Szollda-Ipsos újságolvasási szokásokra vonatkozó adatai alapján választottuk ki a 16 éves korosztály 
által leginkább olvasott sajtótennékeket. Húsz újság került azelemzéSbe,' három napilap, hat napilap, két 
kétheti lap: és kilenc . havilap. (lCihagytuk. az elemzésből.azokat,:amelyek.· valameIY'ia" kábítósz~ITel 
kapcsolatba: inem 'hozható specifikus .témávalfoglalkoznak, mint ·pélqául.>aszámítógépes . vagy autós 
szaklapok.): 
17 Rácz J. (1989); Paksi B. (1994); Ács G. (1995) 
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D) Végül elemzésünk kiterjed arra is, hogy a sajtó érdeklődése alapján felállítható 
szerpreferencia sorrend megegyezik-e a diákok körében tapasztalható ismertségi 
sorrenddel. 

Az újságokelemzése 

A vizsgált időszakban összesen 972 kábítószerrel kapcsolatba hozható cikk jelent 
meg a :fiatalok által leginkább . olvasott lapokban. A vizsgált cikkek lapok szerinti 
megoszlását vizsgálva megállítható, hogy a rendőrségiügyekkel, bűncselekmények.., 

kel foglalkozó újságOk nagy figyelmet fordítanak a kábítószer-:-problémára. Ez té­
mánk s:z:empontjábólki(::melkedő jelentőségű, hiszen az elítélőattitűdöt nemcsak 
konkrét ítéletek formájában, hanem például bűnözési kontextusban való megjelen.., 
tetéssel is lehet· fokozni; 

A vizsgált cikkek 13,4 o/o-a csupán egy mondat erejéig foglalkozott a kábítószer 
kérdéskörével. A legtöbb esetben a két-hárommondatos úgynevezett kis színes hí­
rekben találkozhattunk a droggal, ezek többségében rövid híradások voltak valami­
lyen kábítószeres bűncselekményről vagy egyedi' kábítószere s -esetről. Harminchá­
rom olyan írást találtunk, a:qJ.ely a drogproblémát vagy valamely szegmensét (példá­
ul bűnözés )többoldalon, esetlegazújságon belüli nagyobb mellékletben részletek­
be menően tárgyalja. Néhány újság készített az adott időszakban a drogokról vagy 
valamelyik fajtájáról; illetveakábítószérhez kötődő problémáról mellékletet. Acik~ 
kek 64,3. ;%-a elsődlegesen foglalkozott a kábítószerrel, -a többi a kábítószert. vala­
milyen más téma részeként, érintőlegesen tárgyalta. 

Az írások stílusa,kö'ZIésmódja 

Az írások stílusa jelentőseneltér attól függően,hogy mely újságban található az 
adott cikk. Általánosságbanazol1ban elmondható, hogy a cikkek többsége elfoguJat­
lanul íródott, helyzetfeltárásra törekedett, és eza kábítószerhez való hozzáállásukra 
még inkább igaz. Összességéb~n a cikkek 31,4 o/o-átólmondható el, hogy elfogultan 
közelít aprobléinához.Szenzációkeltő -kifejezéseket ~vagy' a droggal, vagy által á­
ban - vala:tnilyen mértékben a cikkek 53 ,6%-a· használt. Ezen két adat összevonása 
alapján tehát a cikkek 54,4 %-áról feltételezzük, hogy közlésmódjukkal erősítették a 
droggal szembeni elidegenítő hatást, ezzel együtt a llegatív attitűd kialakulását. 

Azon cikkek száma, amelyek minden szempontból elfogulatlannak, tényfeltáró­
nak tekinthetünk, 443, azaz az összes írás 45,6 %-a. Ugyanakkor fontos kiemelni, 
hogy nagyobb terjedelmű írások között jelentősen nagyobb volt azok aránya, ame­
lyekre elfogultság vagy szenzációhajhász tálalás jellemző. 

Tematikus besorolások 

A témák egy csoportj áról elmondható, hogy önmagukban is negatív megítélést 
hordoznak. A kábítószerrel való kapcsolatba hozásuk erősíti. a droggal szembeni ne­
gatív attitűd kialakulását, fennmaradását. Elítélést· gerjesztő ,közlésmódnak tekin­
tünk bizonyos tematikus, besotolásokatis; Tehát· megvizsgáltuk, hogy a megjelent 
írások mely témákkal hozzák kapcsolatba a kábítószert Azon cikkek, amelyekaká-:­
bítószertpéldául a bűnözés, az AIDS kontextusában tárgyalják, vagy a drogok ha-
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lált okozó hatásával foglalkoznak (az összes cikk 48 o/o-a), felerősíthetik a negatív 
megítélést. Az ilyen témákkal foglalkozó cikkek közül kiemelkedik a kábítószer és 
a bűnözés kapcsolatával foglalkozó írások aránya (39,7 %). A rendőrségi lúradások, 
elfogásokkal kapcsolatos beszámolók is ebbe a kategóriába kerültek, és ezen témák 
iránt a napilapok nagy érdeklődéssel bírnak. A bűnözés és a drog gyakori kapcso­
latba hozása, a bűnözés társadalmi elítélése folytán ugyanis kihata kábítószer nega­
tív megítélésére is. 

Mintkorábbanhemutattuk, az elemzett írások 54,4o/o-áról mondhatjuk el, hogy: a 
kábítószerhez való elfogult hozzáállásával és/vagy szerizációkeltő kifejezésmódjával 
a befogadóban a kábítószerekkel, illetve a"fogyasztókk~kapcsolatbannegatív vi~ 

szonyulásokat válthat ki. Amennyiben ezeket együttesen vizsgáljuk az elítélést keltő 
témaválasztással, elmondhatjuk, hogy, az öSszes cikk 63 ~5%;;a valamilyen burkolt 
formában negatív attitűdöt közvetít az olvasó felé. Ezt a képet tovább finonútja az 
írások által közvetlenül kifejezett attitűdök elemzése: ' 

Acikkekben közvetlenül megjelenő attitűd ök 

A cikkek ben a droggal kapcsolatban közvetlenüLmegjelenŐattitűdöket is vizsgál­
tuk.A drogfogyasztókkal, illetve akmörtféle .kábítószerek veszélyességével' kapcso~ 
latos vélemények elítélő jellegének,"negativitásának mértékét· is próbáltuk ·.mérni. 
Vizsgáltuk ázt.is, hogya fogyasztókkal és a":szerekkel· szembeni viszonyulás külön­
bözik-e, valamint hogy az elemzett· cikkek különbséget tettek· e a használat intenzi­
tása alapján. 

A cikkek többségében ugyan nem találkoztunk a drogokkal, illetve a fogyasztók­
kal kapcsolatos közvetlen ítéletek megfogalmazásával, ameJnyiben azonban ítéletet 
fejez~tt ki az újságíró vagy az általa megszólaltatott személy, akkor azzömében erő­
sen helytelenítő a fogyasztóranézve, és a szereket is a nagyon veszélyes kategóriába 
sorolták.Az írások nagy többsége nemközvetítettelkülöníthetőattitűdöt a szerek­
kel, illetve fogyasztóikkal' kapcsolatban. A szerekkel ésaszerfogyasztókkalszem­
beni attitűdök között jelentős különbséget tehát a vizsgált lapokban nem találtunk. 

A vizsgált cikkeka fogyasztás'intenzitá,sa alapján igen kis mértékben tettek csak 
különbséget a drogok, illetve a droghasználók megítélésében. 

Az újságokban leginkább emlegetett szerek 

Az írások 31,2 %-a általában foglalkozott' a droggal. Akonkrét szerekről írók kö­
zül a legtöbb (az összes cikk 11,4 o/o-a) a marihuáncit, 10,9 %akokaint és tíz száza­
lék-a heroint enilíti. Ez a három szer a középiskolás felmérés· nyomán' képzett· is­
mertségi listán is az elsők között áll. Ez egyértelműen azt mutatja, hogy az újságok­
nak jelentős szerepe van a középiskolások tiltott drogokkal kapcsolatos ismeretszer­
zésében. 

A legális szerekkel kis hányadban . foglalkoztak a cikkek, . általánosságban csak 
három cikk írt róluk; de 13-13 % foglalkozik csak a nyug1atókkal és altatókkal, il'­
letvea gyógyszer és az alkohol együttes használatával.. Tehát egyrészt aztmöndhat .. 
juk, hogy a legális. szerek nagyarányú ismertsége .m.ás forrásokra vezethető vissza, 
másrészt a sajtó álta1közvetített drogképnek :nem igazárirésze a legális szerfogyasz­
tás. (Meg kell jegyeznünk, hogy a magyar társadalomban nagy hagyománya van a 
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legális szerek orvosi rendelvényre történő,. ;Visszaélés~zerű fogyasztásának, ezek 
minde]} vizsgálati szinten megjelentek: aiprevalencia értékekben is.) 
Meglepő,llogy· ;::t cikkek a "izsgáltperiódusbal1,,-:: 1994"-95-ben ,,"'még meglehető.,. 

sen kis arányban foglalkoztak a party <it,ogokkal, lamelyeknekazótanagy, kampány­
szerű sajtója van. A party· drogok ismertsége aköz~piskolások között is alacsony 
voltehben az időszakba,n; 

Egyéb' ~á1tozók 

AzArások általában~nem.foglálkoztak :ácirogprobléma okaival, . megoldási ·lehető i 

ségei;vel., Csupán a cikkek '9,9o/o-aneve,zettmeg:valamilyen okot;.Qkokat,amelyek 
a drog;hátterébeIl' .,meghúzÓdIiak,.Ezek',i<:özöttJcimagaslóan sokszor 'abunozőket 
okolták a., drogproblémakiaJ.akulásáért,: súlyosságáért,.toy~bbá sok újságíró, 'illetve 
interjú.alanygondo~taúgy,hogy azegyéJ;limegoldatlan prQb~~mákwezetnekakábí.;. 
tószefek Jogyasztásálloz. 

Szakembert az írások 15 o/o-a szólaltatott meg, itt túlhyomó '. részben (7,6.%) .ren­
dőr, keYesebbesetbe~ @"J~.%}l()rv()$,'pszichiáte{aszakértő.Csupánötcikk:esetében 

találl\Q~1JllktöbbtíplIsús~eIl1qef:,együttesd111~gszólaltatásáva1.. Az írásokra ,tehát 
zömébennem:voltjellemzőadrog~ozkötődőfJroblémák'szakszerű, tényekreialapo­
zott, •. többszempontú·.tárgyalás(l~Amennyib~ny(tlamely sza1(Illaható~körébe:uta1ták 

a problémát,. az alapvetőénf a'leIlqőFség, .am~~r·h~gyoIll~nYOsan társadaltnilageIíté­
lendő .Ill~gatartásokkaJ.. foglaikoziléA problémakörtTendőrikoIfipetenciába tartozó.:. 
ként t4rgyalták; • ami áttételesen;előítéletetszül~.jgy.csökkenti az 'elfogulatlanságot. 

Összefoglalás 

A kábítószerek magyarorsZágielterjedtségéről a .hatvanas' évektől kezdve vannak 
információk, de19.85~jg .. publikálási tilalom vonatkozott ;adroggal : kapcsolatos ;té~ 
mákra. I985-bena h.4talglllhiyata,losan elismerte a drogprobléma létezését Ma.;. 
gyarorsZágon, amit· asajtódölllpi~gs~erűérdeklődéssel reagáltle. 19904ben. a feb 
nőttek körében már a ,.kiptóbálásszintű',drogfogyasztásesetébenis' 70R/~os volt az 
eIítélésiarány. Egy .1992 ... bell budapestikozépislfolások!kötél)envégzett empirikus 
vizsgálatI 8 alapján elmondható, hogy a drogfogyasitók'elítélése fokozódott, ugyan­
akkoradroggal kapcsolatos. negatív' attitűd erőssége csökkent. A fiatalok a drogfo­
gyasztást alapvetően veszélyesnek tartottak, de különbséget tettek a próbálkozás, az 
alkalmi és a rendszeres fogyasztás megítélése között. 

Egy 1995-ben a tizenhat éves középiskolások körében végzett kutatás eredményei 
alapján a negatív attitűdök újbóli felerősödése figyelhető meg. Mind a szerekkel, 
mind a szerfogyasztókkal szembeni elítélő vélemény eddig nem tapasztalt mérték­
ben felerősödött. A véleményekdifferenciáltsága mind a különböző szerfajták, mind 
a fogyasztási gyakoriságok vonatkozásában csökkent. A negatív attitűd rendre erő­
sebben jelentkezett a szerek fogyasztóival szemben. 

18 Elekes - Paksi, 1994. 
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A vélemények inem ·magyarázhatóksieínélyestapasitalatokkal; mhrel a teljes 
drogfogyasitási ráta a vizsgált középiskohíspopulációban 20,4', %~ .,. Az ':egységes'és 
egyérte!mű negatIv attitűd m~göttrn~~[állnaka'drogokkal k~pcsolatosszemélyes 

ismeretek. sem. Ezalapján'valarnilyen; külső, generáló tényező hatását feltételeZtük, 
és jelenírásunkbanezekközülegyet, a?: írott sajtó hatását vizsgáltuk. 

Elemzésünk soránmegállapítottuk, hogy a szerek ismertségi sorrendje· aközé:pis~ 
kolások körében megegyezik azzal a rangsorral, amelyet a sajtó érdeklő?ése alapj~n 

állítottunk fel. Min<ikétlistaélénacannabis-félék, a kokain és aj,heroiááUl'Fő"Q"b 
vá1t?zó segítségéve! vizs~áltuk a' sajtó által közvetített attitűd jell~pét F'~ltételeit~, 

ho~" •• aszenzációkeltŐ; :'dfogult,k~~ésmód,;ra,.ic~~k.· stílusa 'gerjes~i:~:Jdtoggal 
szelllbe~i elidegenítő ,hatást,;am~IY'!elősegítianegatívattitűdkia.l~lását.Az 

,i írás9k54,2 o/o-ára elm?ndható,!'~o9Yelf?gult,szenzációkeltő ~kifejezése~et. hasznáL 
Az ,', :elít~lő . attitűd i Illegjelenésének,,;tekintettUk "azt" is?' 'amennyiben' a: cikk 
témaválasitásával ".sugallja,; az. elítélő· yéleményt. ,.' Összességéb~n, '. megállapítotfuk, 
hogy az írások 63,5 o/o-a stílusa, illetve közvetített tématársítása alapján negatíV 
attitűd~t;kö~etífazolvas()/élé. ,," 

Arn~nl1yibenközyetlenülitéletetfejezettki.qzújságíróvagyaz,:ált~I~''tnegszól~lta-

totti.S, "z, e, ", m,."""',é,,l, y, a, ,.si,er,e, kk".,.,e"',,l. "',"".i.l,,l',e, tv, ,e,',,>TI, o"""gy".,. "" .. a"",s,. ,it"""",o",'",ikk",'" '"al k,',a,,'" P" ,',0, ',s""olat,b"., a,n. ,:akk, " ,,','.'., ,o,r, .', ; az, iZ,' ,O,··,ín,.', e,,', b"e., ,n",',', 'eró,,':.. 
sen,helytelenítő,a fogy~SitóraiVO!l~tkO:ló~"és 'as~ereket'is',,'a!.na?yoIlveszél}'es :ka~ 
tegóriába.'~oro1ták/AcikkekaJap~et§~n:,n:elll;;szÓ~~tatnélklIl~g;szákel1lbereKetr'AZoll 

íráso~,.illlelyeksZé1ksze~~égr~',tg,re~~g~~k,;·.a:.rel1dőrsé~,hatáskö~ébe;.~t<üJ,cílf:apröb~ 
lémát·EZL:elakáb:ítósz~rt;lninhtarSa~milagcelítélendő lnagatalitást ''definiáljáK:, A,­
vizsg~lt.írások,általközvetített·:dr~gkép.lrneglelietősen:·leegyszemsített,.'sematizált 

Differenciált vélemény sem az. egyes .szerfajtákra vonatkozóan, sem a fogyasitási 
gyakoriságok telcintetében. nem jelenik meg. 

Elemzésünk alapján tehát megállapít juk,. hogy a fiatalok"droggal kapcsolatos gon­
dolkodásában,.a·kábítószerekről~ inetveazo~ ;fo~as~óirólkialákllitkép'mégkons­

truálásában több 'pqpton:kimutathatóa sajtó .véleményformálóhatása~ A sajtó által 
közvetítettfogalom~i~letyelafiatalö~ ;.drogké~e. sema~tált;, :liem fedidé.az.'.egyes-;ká­
bítószerekben, .~ hasinál~ti. módOkbanrejl?·~a19s. és .·eltérőIllértékűves~élyek~t, .' bi~ 
zonyos szemp011tból,.'t~e~ponálja;IlJ.ást~z~~Po11tbóliel~edi·.· .. ~tényle~esproblémáKat, 
s ilyeu:módoullemmlkalmas'adtogproblémabozvaló konsttl.lktívhozzáállásra~" 
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KÖZÉPISKOLÁSOK ÉRTÉKORIENT ÁCIÓI 

A··.... Z EMBERI C~~SEKET ÉS ~IArOKAT, az ,emberi rnagatartá~, szabálrait 
'.. . .... normák ,és érté~ek hatjálcát .•. Ainorll1ák közmegegyezésként l~teZIlek,me­

.. / •... 'lyeket mint~I~.ő~71tét~le~et y~sz fiw~tel11?ea~ ~Il1berc~el~~~get~ipen, .az 
értéke~~l. pedig .. ~z.~m?~~,·.JJ1élYrn)azonosul,. amelyek· b6liUről formálj~kcéljait.és 
cselekedeteit. A téÍl"§.aclWOmJ1orJJ:l~- ,.és. érték:telldszere fontosikötőanyaga, integráló j a 
a társadalomnak. A .társdal~ll1elm~l~tekben általánosa~~lterjedt . felfogás .. szerint, a 
modernizáció előtti~társad~ínaf.n~rm~-, és . ért~láe~4s:lerétah~gy?méÍl}résas:?:~­
mélyes el11beri. kapc:solatQkjellein~zté1f,ezért(),l1prril~~voltelső41egesje!entq­
ségUk, míg a. moderÍl társadah)lnbana,kapcsolatokelszem~lytelenedéseés. az. indi­
viduali~áció jellell1ző'\aIl1ely·a:~orIll,ák. jelentő~~~énekcs~kke~é~érr,e!~dll1ényezi. 

Utót>~i"f~ azért~ke~ .. 'J~leI1,tős~?én~~.·ll1egn?ye).(~(f~~~ .', állít~~tó ,.·szell1l?~ .. Ezz~l., kaI>­
csolatbail egyaránt téllálkozhatlmI<~ia v~le1l1~t1twel,4ogy'aimo,~yp1,téÍl"§adaI0111 
az emped értékek:ben. ~a1ógazdagodásteredményezi' Ú?~I~ául.az,e~~n1ps~g, sza­
badsá~~ .human~~ll~e~~IIlén.y~~;a~?11megv~?~ítás .k~b~~t~~~s~)és~~l;.hogy a 
modern'társad~QIr~?éllr.~,J:l0~~~;~~.;éI1o/endszerél1tal*po~.#a~~aH~~s.~J!.~~ •. ,,~s~g­
gal együttjáró fenyegé'tÖ eróziója zajlik. Továbpá qzt;isf~hét~lef~,.\iogy.(l1llocler­
nizáció előtti társadalmakat egy adott közösségre nézve egynemű norma- ,és érték­
rendszer jellemezte, a modern társadalmakban viszont többféle· értékrend él egy­
szerre, egymás mellett. Ez egyfelől a választás lehetőségét kínálja, másfelől viszont 
a konfliktusok rehetőségét és az egyértelmű iránymutatások hiányát jelenti. 

A normák és az elszemélytelenedés a korai szociológia klasszikusait is foglalkoz­
tatta. Legismertebb Émile Durkheim, francia szociológusnak a múlt század végén 
megfogalmazott anómia-elméleteI. Eszerint jól integrált közösségben a normák eli­
gazÍtarlak abban, hogy mi a helyes és a helytelen viselkedés, felismerhető a jó és a 
rossz, a normákon alapu1ó stabil viselkedési szabályok biztonságérzetet adnak az 
embernek. Ezzel szemben a normák meggyengülése (ezt nevezzük anómiának), az­
az a korlátok ledőlése és a társadalmi kontroll hiánya következtében előálló szabad 
térben az emberek elveszítik a biztons4gérzetüket,zavafok keletkeznek a magatar­
tásban, s érzelmi és lelki problémáktól szenvednek az emberek. Ilyen anómiás hely­
zetben megnő az olyan ön- és közveszélyes viselkedések gyakorisága, mint például 
bűnözés (törvények semmibevétele), öngyilkosság, alkohol és kábítószerfogyasztás. 
Az anómiás állapotot nemcsak és nem egyszerűen a normák gyengülése okozhatja, 
harlem az' az ellentmondás, ami esetlegesen a társadalmilag helyesnek tartott célok 
és a megvalósíthatóság lehetősége között fennáll. Hirtelen társadalmi-gazdasági 
változások esetén eilllek veszélye különösen megnőhet, és tulajdonképpen a felgyor­
sult modernizációban folyamatosan felmáll ez a helyzet. Az anómia strukturális és 
kulturális problémát is jelent, ugyanis egyrészt az általánosan helyesnek vélt célok 

l Durkheim, Émile: Az öngyilkosság. Közgazdasági és Jogi Könyvkiadó, Budapest, 1967. 

EDUCATIO 1998/2 BALÁZS JÁNoS-SAJGÁLRÓZSA: ÉRTÉKORIENTÁCIÓS 11PUSOK pp. 316-326. 
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nem egyformán érhetők el minden társadalmi·.csoport számára, másrészt viszont az 
egy~s 'csoportkultúrák általelfogadottnak tekintett eszközök sem azonosak. A devi ... 
ánsmagatartások .. és az individualizáció teháLközVetlenok-okozati kapcsolatban 
ugyan nem áll, viszont mindkettő . a modernizációt· kísérő jellegzetes kulturális, 
strukturális jelenség, probléma. Andorka Rudolf az anómia problémáját azelidege­
nedéss~legyütttárgyalja, és amellettérvel,hogystabilitást a választható alternatí­
váké~abizonyos alapértékekhez való k?tődése~egyensúlrabiztosítja2. Az alapérté­
kekhez,való'kötődésekértékorientációkbanJejeződnek ki,és társadalmi szereptanu ... 
lási folyamatban, szocia1izációbanalakulnakkL , 

AZ:tdékorientáció vélemények, .attitűdökösszessége; .mely érték .. és lételemeket 
egyafántmagába foglal. Taleott Parsonselméle~ében az értékorieniáeiók stratégiai~ 
lag a kultúra lefontosabb részei, és elköteleZik az embert választása.iban bizonyos 
normák mellett. ' ' 

Váriné Szilágyi lbolyamegfogalmazásában"az 'egyéfiértéktanulási folyamatai­
ban elkülöníthető egy. primer módon. értéktudati " szint,. (a nevelés során elsajátított 
társadalmi .értékek, tapasztalatok),. egyérték-tdpasztalati sZinr (a valóságos életben 
tapa~ztalt értékmozzanatok tudatireflexiója),valéUllint az egyén tevékenységében, 
életvezetésében stabil viselkedési szándék}(ént érvényesülő értékorientáció szintje. 
Értékorientáció alattolyan értéktartománytértünlqamellyel az egyén mélyen azo­
nosul, következésképpen • amely JegkönnYebben.,>legvalószí~űbben érvényre jut az 
egyén: viselkedésében. ' Ez. az' értéktartományapszibhikunlban' érzelmileg' hangsú­
lyos mediátor (közvetítő) jellegű kognitív struktúr,).! képez, amely;egyfelől az egyén 
értéktudata, másfelől tényleges viselkedése között közvetít és stabil viselkedési 
szándékként érvényesül. Közvetít, amennyiben az értéktudatból csak az éhközeli, az 
egyén valóságos vagy vélt szükségletei rangjára emelt, ilyehként átélt értékdimen­
ziókat tartalmazza, másokat elutasít, ismét másokat egyszeruen figyelmen ,kíviÜ 
hagy.' Éppen, mert· az éhközeli· értékekkel, szemben· pozitív viszony, vagy az énide­
gen ért~kekkel szembeni határozotttagadás,eIutasíiás vezérli. Épp ezért működhet 
és m~ödik is·az,értékorientáció stabil viselkedési,~zcUtd~kként, .szemben a partiku­
láris attitűdökkel. Szerveződésében, épp az éllközeliség. kialakulásában .lényeges 
szerepyvana saját adottságokról, k~pe~ségekrőlkialaktfténképnek. is. Hogy az 
értéko~ientáció-'-a stabil viselkedési szándék- valójáb:pimennyite hatékonyan ér­
vényesü1,111ennyire jelenik meg a tényleges tevélmnységben, aL; már további ténye­
zők függvénye, részben a tevékenység objektív feltételrendszerének, helyzeti ténye­
zőknek, részben az egyén személyiségjegyeinek(akaraterő;jellemszilárdság, neuro­
tikusságstb. ) függvénye." 4 

* * * 

2 Andorka Rudolf Deviáns viselkedésekMagyarországon~ általánosér~t!lmezési kerétaz elidegenedés és 
az anómia figalmak segitségével. In: Münnich Iván-Moksony Ferenc szerk. Devianciák Magyarországon. 
KözéletKiadó, Budapest,·1994. . . 
3 Parsonsj Ta1cott - Shiels, E.: Értékek, motívumok es cselekvésrendszerek.In: Szociológiai fiizetek 
1985/38. sz. 
4 Váriné Szilágyi Ibolya: Az ember, a világ és az értékek világa; GondolatKöl1yvkiadó, Budapest, 1987. 
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Az ,empirikus értékszociológiában . meglehetősen ritka eset; ·högy . fiatalkorúakra; 
tize.Qnyölcévenaluliakra is', kit~rjedjenekazadatfelvételek. A fiatalokra vonatkozó 
érté~oJi€ntációs.vizsgálatok,·. például'a;pályaaspirációkkalösszefüggésben, inkább a 
felső9k1:atás ésa .munkah~lyi .beilleszkedés·problémakörében' és' fiatal felnőttek. kö~ 

rébeIl,.agyakoribbak 5 

EgYi1,<:(jzelmúltban lezajlott l1€lllZetköziyizsgálat .·lehetővé. tette·. a ,14;..t~. évesek . vi .. 
szoIl~I~g nagy·nlintátlvaló l<érd~~ését6A'viz~gálatnak: Rrésztvevőorsz,ág0kra stan~ 
darcl~mItkérdőíveelsősorbM .az··egészségkárosító, .szenvedélyfüggőségetcokozó. sze;.. 
rek (dohány, alkohol,. pszichoaktív szerej() fogyasztására;azezzelkapcsolat?s~a~ 
gatartásokraé.s . v~leményekre) yalal1lÍntacsaládiés:kulturális' háttérrevo~atkozó 
kérdése}(~t tartalmazott. A kérdőh::ben . a' standardkérdések.mellettki§~bbmért~}(~ 
ben a helyi. sajátosságokat vagy problémákat tükröző kérdések is helyet k;:tphatták. 
Így a magyar változat - egyebek mellett - két rövid kérdéssort tartalmazott a kon­
fliktushelyzetekben elérhető'e,Illberi segítségre? és az értékoriéntációrq. voIlatkozóan. 
A vizsgálat kötött volta ugyanakkor ne1ll~tette lehetövé. hosszabb· kérdésblokk elhe­
lyezés,ét. A vizsgálatról~észültj~lentés8. az E~rópaTanácsszempontjaialapján ké­
szült,é$azemlített,kétkérdéserepményeitne11l tartalmazza: 
Az,~lább követkeZő .. eleIQ;zésb.en.a köz;épisk:olásfiatalokértékorientációitállítju}( 

középPOIltba.Kérdésein1d~en;neIll.egyesér:tékeket; 'h~em olyan :értéktartományokat 
határ()zt~nkimeg,,"amelyeket,·.le~etséges:ll}agatartásmodellekként értelmeztünk ... ·Az 
érté~p:rjentá,ciós .típusokataz ér1;él<szociológiában,közismertRokeach-feszr; eszköz-:­
érték§ialapján konst(uáltuk 

5 Lásdpéldául Varga Károly: Magyar egyetemiSták életfelfogása. Akadémiái Kiadó; Budapest:; 1968.; V á.:. 
riné Szilágyi Ibolya: Fiatal értelmiségiek a pályán. AkadéllliaiKiadó,Budapest, 1988; vagy Perczel Tmnás: 
Életstratégia, foglalkozási szerep, érték?ri~ntCtció., Akad~miai Kiadó, Budapt}~t,199q., tO\Tábbá~zak0l~zai 
Árpád:,~egyete~isták értékreneli sajáto~ságai. In:IIIvbos. II4ikó{szer~): Közg~qász és ln,érnökg~nerá: 
ciók társadalmi helyieténeknéhányjellemzője. MKKE Szociológia Tanszék" Budapest, 1986:,.Mühelyta-
nulmányok cÍmű, sóroiat 2. ,sz. kötete. ' 
6 199 5~~,~n a P:J épjólétiNfmi~~~u,tn,;<~s 8: KáBító~zerügyiTár'iaköziJ3izqttság, ,finanstiro;z:ásával ketiilt SQl; az 
Európái Is.l<olai ~elmér~s <Lf,Al~ohol é~, a Drogfogyasztás~ól 9Ílnii ;Y~Zllgálatra (TheE~rop~al?-, Schoo!Slln;ey, 
ProjectonAlcoholatld Drugs" r~yidítve ESPAD):~ély~t a2:' EurÓpa Ta~ács,szervezhár?m évenként. A 
középiskölás fiatalok körére kit~rjedő ,kérdőjv országosan reprezentatív völt. A vizsgálat mintája a teljes 
középiskolás', népességet reprezentálja,. de' nem tartalmazzaiaz oktatásból' 14 éves . korukbankimaradtakat; 
tehát egy jelentősen proPIematiku,sréteget A. felptérést a Budapesti Közgazdaságtudományi Egyetem Szoci­
ológia és Szociálpolitika Tanszékének Epidemológiai Munkacsoportj!,l. végezte' Ellekes Zsuzsatllla, és Paksi 
Borbála irányításával. . , 
7 Az első kérdés a következőképpen szólt: "Ha súlyos konfliktusban segítségre lenne szükségem, 

a) elsősorban szüleimhez fordulnék 
b) elsősorban barátaimhoz fordulnék 
c) nem tudnék l<ihez fordulni." 

Mindhárom esetben meg kellett jelölni, hogy az állítás Igaz, vagy Hamis. Az "Igaz" válaszok aránya: szülők 
76 %, csak barátok 17 %, senki 7 %. 
8 Elekes Zsuzsanna - Paksi Borbála: A magyarországi középiskolások alkohol és drogfogyasztása. ESP AD 
Európai Iskolai Felmérés az Alkohol és a Drogfogyasztásról. The European School Survey Project on 
Alcoholand Drugs., Népjól~ti M:iniszt~rium, J3udapest, 1996, 
9 MiltorJf;?plfeach awerikaiszQci4lpszicholqgus'szerint'az egyes emberek értékrend j e a társadalmilagelis­
mert értékek -,- amelyek vagy életcél okat, vagy magatartásmódokat fejeznek ki ~ egyénileg különbözőhie­
rarchizáltwndszerétképezik. Te~ztje 18 célértéket és ,18eszközértéket (magatartásmódot) tartalmaz, a vizi;;­
gálati eljárás·során ezeket kell rangsoroJpi. Részletesebben ,lásd például Füstös László - Szakolczai Árpád: 
Értékek változásai M agyarországon.In: Szociológiai Szemle 1994/1. sz. 



BALÁZS - SAJGÁL: ÉRTÉKORIENTÁCIÓS TÍPUSOK 319 

Azértékorientációs típusok és az eszközértékek kapcsolata az alábbi: 

Kreafivitás,·ambíció. Kérdés: Az ember legyen törekvő, alkotószellemŰ éseredtné .. 
nyes. Hivatkozotteszközértékek: Alkotó szellemű, Törekvő, Értelmes, Logikus, lIa..; 
tékony • 
Kötelesség és felelősség. Kérdés:· Az ember legyenfelélősségteljes és kötelességt.tidó 
Hivatkozott eszközértékek:F elelősségteljes 
Autonómia. Kérdés: AZ71l1b~rlegyenőnálló ésálljbnkianézeteiért Hivatk<?zott 
eszközé.rtékek: Bátor (gerinces); Önálló 
Szeretet· Kérdés: . Az ember legyen szeretétteljes, G. megbocsátóés segítőkész .. Hivat -
kozotteszközértékek: Segítőkész, Szeretetteljes, MegbQcsátó 
Igazságosság. Kérdés: Az . ember legyen elfogulatlan,. előítéletmentes és igazságsze­
rető. Hivatkozott eszközértékek: Előítéletektől mentes,·Siavahihető 

Megfelelés .. Kérdés: Az ember tudjon helyesen viselkedni és uralkodjon önmagán. 
Hivatkozott eszközértékek: Engedelmes, Fegyelmezett, Udvarias,. Tiszta 

A kérdezett középiskolásoknak a kérdőívben aria kellett válaszolniuk (azt kellett 
megjelölniük), bogy<a leírt értékorientációk szerintük a legfontosabb (1), kevésbé 
fontos (2), nem.igazánf0'Jtos(3)vagynemfontos(4) minősítést érdemlik. . 

Rokeach l~ .eszközértékéből egyedüla,,Jókedélyű"nemszerepel a fenükonstruk­
cióban ..... Szerepel·azonban. két olyan fogalom. is, . amelyeket akár· önma~ban is es~..; 
közéttél<eknek tekinthétünk,.akárpedig,.konstruálliatunkezek~tleíró G.esZközért~ke­

ket. Ezek a • Kötelesség és az· Igazságosság:R()keach'becsléseszerinta ·magatartás­
módol\ . száma ·körülbelül.J OO,eszközérté:k' i sorozata tehát korántsem' .teki:nthető .tel.:. 
jesnek; . 

Technikai és tartalmi szempontból afentiegyszefŰértékorientációstípusokalkal­
mazásamelletttöbbfontosérv isszólLElőszörjs.a survey jellege és terjedelme 
Iniatt nem volt lehetőség semátfogóértékvizsgálatra, senfarra,hogyRokeachkét­
szer 18 értékből álló sorozatát alkalmazzUk. Ez utóbbi annál lsirikábbnehéz -lett 
volna, mivel a kérdezettek életkorában még valószínűleg nincs szókiteljesedett és 
rögzült, ,értékrendről, .különösenanii . acélértéké~etjlleti; SiakolczaiÁrpádnak 
egyetelnisták körében fölvett Rokeach teszt jének eredményei is az életkori sajátos.; 
ságok foNo;s~~~~t . (pél8Aul Igaz; szerelep1,: baIMság). pi:l()nyí~já}( azértékválaszt4s{)k­
ban a rétegspeciílkus és .. a .kultlÍrf1fü~~ő.saj*1os~~g{)~(l} .. szePfl:?eIl~ .. összell(isonlípva 
akár az á~a~~éBes~égre, a~á~.pél~~HI !él.f~IIlŐttét:teIAris~gre jyllelll~Ő !értékvála§ztá­
sokka1.lOM:~sodszor az észközértéke~ill,;agatartáslllódokat jelenítenek meg,. telját 
közelibb a kapcsolatuk az értékorientác;i{?Yal, mint a . célérték~ké.Feltét~lezhető az 

. is, hogy fiatalkOlúaknak a magatart:~smódokra vonatkozó értékei kialakultabbak, 
mint az életcélokra·vonatkozóké. Mindezen felül országosan r~prezentatív,· csoport­
szintű és egyéni értékvizsgálatok elemzései egyaránt azt mutatják, hogy míg a cél­
értékek vonatkozásában inkább konszenzus jellemzi a társadalmat, az eszközértékek 
rendszerét sokszínűség, megosztottság jellemzi, azaz míg a célértékek választása a 
legkülönbözőbb. emb.erek, cSQport9k esetében is általában hasonló, az eszközértékek 
választása· sokkal inkább . különböző lehet 11 • 

10 Szakolczai (1986) i. m. 
11 A cél-:és ieszközértékek választása sajátosságainak részletes kifejtése magtalálható Balázs János H agyo­
mányos értékrendek és a társadalmi struktúra CÚllŰ kandidátusi értekezésében (1993). 
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Az alkalmazott kérdezésLkol1stfukcióbantéhát....: és technikailag ez tűnt a legegy­
sze~l?~nek ~él, ~öz~pis~()~ás,9~f\k, ,.new.,}{:eHe,tt. köt~lezp{!n, ~orrendet képezni az ér­
tékorlen,t~ciók kÖzött, miké~t~okeflc;htesztjébe,n. E:lena~ll1ódon elkeJ,iilhetővé vál­
tak a teszttel kapcsolatos távolságértelmezési problémák ~S.12 Gyakorlati következ-
mény,~~llt azonb111· ~ és ~f:.~::~.~r~~z;~~ "te<::lmikai hil>ájáIlW<" számít T, a v(ijaszolók 
nagy6bb része több értékorientációt is, min.~QwnflW<!>flIlPq:l~tívtart.glIllÍlrvonzó és 
társfl~~l11tlag elisIll~n: .m~~élmt1~s()~ar,' ',~i.,,:legfol}t2~fll>pm~k", minQs,~t~tt, .fl,zaz nelU 
tett IdUönbséget az egyes 'értékorientációk fQll.to~~ág(l,,~9~ött:.,. A "legfQn,tg~(lpb" mi-
nősíté,sek gyakoriság{l.al~IJj4A~:~,öye~e:z;(S:~or~end al~ult,~ a típusQk:,kö:zött: 

Megf~lelés 84:·%.'; 
Kötelességésfelelősség '8u. % 
Sietetet. 19,%" 
Autonómia 79 % " 

, Kteativitás~;ambíció " 65% 
I~azságo~ság 63, % 

Asotrend azt mutatja, : hogya:tekintélyésa társadalmi elismerés' fontosabbak 
ezen fiatal 'életkori csoportszá1nár~-Y:agyl~galábbis.~~gondolják,hogy ezeket 
"keIrtfQntosnak tartani~" ll1intaz,önl11~g~ban ,érté~ese~ber, a~unkaésalkotás 
vágya;,aziegyéniség és az igaz~ág'~eresése~' e?;ek akalllasZkprra olYannyiraj~llemző 
vonások. Hankiss,' Elelnér,az,@rt~kek,~;~egatíy;~m()der~záSiójáról"közelhúsz évvel 
ezelőtt:WfejtettgondolaÍ111enetélJen,egy~Qekkozött .a~zal.érve1t, ,ho~, a ~ társadalmi 
elismerésfontossága'eltúlzott;ezzel"szemben"azautonóinia'es'az egyéniség elfoga­
dottság~ túl alacsony ama~~r ~rtékrendben. Arra isrámutatott, hogy azakkori fia­
tal generáció értékválasztásaiméginkáb?'ebbe' az irárlybamutattak,mint!"a közép­
generációél~. ,Hankiss a tekintélyelvű >szöcialista társadalmi berendezkedést véli a 
"negatívmodernizáció"főkiváltó'.okárlak,11lÍg' a ,,:nyugati"típusú társadalmakat az 
autonÓl1l, indiViduális..:humánusértékfend'jellemezné. Márpedig az általunk vizsgált 
generációmár:arendszerváltásutáIr lépettkamaszkdrba.; 

A válaszadókakövetkező jellegzetesértékorientáció,választási stratégiákat alkal­
mazták: 

Domil1ahs, töb~;égl (aKérdezette.~ körylbelül',60.o/o--a),:'azösszes, értékoiientációt 
elfogadják, ' azaz l~1if~ntosabbn3l<j~lölt~k( ~bszol*fkonfo}'m). 

Szelektr:~ó:.'kisebbs,é~(35~38~):ne~'.l11i~~enértékori,e~t4 ciót·foga<h1hl<él; 
pontosabban-yagy egy,vagy ~étértékori~~tácü)t kevésbéfontosnak, ' n'empedig 
legfontosabbnak tarÚlllak'(szelektívelfo~a,dá~). """,.". , • 
Marginális, kivételes (l,4~4 %): az ,értékorientációktQbbségét elutasítják 
(nonkonform,'elutasító; Űfes,"aszocíális) , 

12 Ugyanissoibá rendezéssel csak arrakapunkváiaszt, hogy p~Hdául egy "A" fogalom egy hellyel előrébb áll, 
mint az utána következő "B" fogalom, de nem tudjuk, hogy az előrébb álló;,N'mennyivelállelőrébb, mint 
"B", tehát mekkora a "távolság" közöttük (mint például futók között a célba éréskor). Mégis nagy számú 
adatnál a helyezési sorszámok átlagolásával úgy teszünk:, mintha ez a "távolság" minden esetben éppen egy 
egység lenne. 
13 Hankiss Elemér - Manchin Róbert - Füstös László - Szakolczai Árpád: KényszerpálYém?l .. II. kötet. 
MTA Szociológiai Kutatóintézet Értékszociológiai és Alkalmazott Társadalomtudományi Elemzések Mühe­
Iye, Budapest, 1982. 
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Olyan csoportok, 'amelyek a fenti, választási stratégiák. és az ,.egyesértékorientáci.;. 
ók tartalma alapján viszonyIélg" homogénnektekinthetők,:az .llit fürtelemzés · (dus~ 
ter-analízis}sokváltozósmatematikai mód~zerévelképezhetőkE:módszerazokat· a 
több . mint . három dimenZiós pontokat· sorolja egy csoportba;)amelyek között kicsi a 
távolság, azaz közeL állnak egymáshoz,·és 'fürlszerűen egymásba kapasZkodnak él. 
sokdimenziós • ,euklideszi i térben., Esetünkben a ",JimrqJiziqJe' aZ,értékorientációs·ti .. 
pusok (azaz hat dimenziós tértől beszélhetünk), a ,;ponloldL,a;kétdeze1:tek, a pontok 

köz~ni, ",táV9{~~gof'pedig ,a ,fonmSS~& kód~rr~~ein~~'~i~g~W?~~P~ .• v(:l:~IsülönlJ()ző­
ség~~~l)~zi., Aifelhas,z~ál~ kívánt~öksz~~~t,~.~~~~9·11ftt~()~nll11~g: A .?yak~~T 
latba~,~()rü1heI41.1~12., fürtöt'.tü~unkjól ..• ~~~l~~#,;~*~~:~9~1(:l:zt' (v~gy, azpR~t)·,.~ 
fürtszáWo(ka)t.:álas~j#k~(lmely( ek) ,~le11lz~si :A~f~~,~~ei1!P()A1jáből .. a legt~lJP, h(:l:~.;l~ 
nos -é~j9rilltefpretál~latóeredri1énytsz91g~lt?tjáfJ;",'",., • ", j > ' ,;: 

TöbltJllegol~~s~özjil,iazért" ~ h~~ :fü1)ös '. ~;~~te!yfil~s~0ttl1k,wért ebJjell . arn~&9~­
dás~a?iegyrésztjóI ~lkülönült aminclel1tlegr,9titH~abJ:)?:élk !~?~és, ~,általábaIl, e~1l7 
tasító·]1?Zzáá1l4~t.,. niWátókc~p~ortj,a .. (fiúije2".(:l:'.t9lJlJhR~?11?Kp~11 ciyiszont'jecllegzetes 
módo~. azok t()11l9~te~,~ik egy~s ko~éf 'ért~ko#;e~t,~~~q~a~"~~w~spé fontosl1ak 
tartottak. Az értékorientáci6s válaSztási stratégia'~~,;~~I1é~?t}Yllt~?jók, t~alBIai, 
valamint a "K~reszámíthat korrfliktusban?" kérdé~iéadoftvá1asiok ahipján"a fUrtok 
a következőképpen jellemezhetők: . 'i!i! 

l. fürt: ... !fem"önálló.:.~~yáí~$zo~ók·l'lA%-a>: .. ,,~;~~t()jlqhJáé~~~qriell~ciÓ{S~l1ki 
sem tartja a legfontosab:bn~,d~86~-pk f()~~o~1l.~1~á~I3:~~J.*ry~slJél9~Í()~Hf$ 
tartják .. l11ég a ~~ea}iyitás-aJ;~b{ci6~sa~ Iga~sá~?~~s,~p;ért~~W~~.vtáciRt. .~', cS9Pórt 
tagjai között vannak a legkevesebben a:lok,,~il<;!.~~~~RLlleiri )férn~~ek segítsé~et 
konfliktusesetén. "I . '. c',' , 

2. fürt: 'Netn jegy~lmizeti(8,5' %) :', Az,fegy~~lIiezett·.~rtékÖ~e~~ációti;enki •. seIll tartja 
a legf(mtosabbn*~,bár 81 %-uk fontosna1<~i\iátlagp*ls0lsl<~lk~véslJ~' fontosl1ak 
tartjáka:l Igazságp~,~~got~ és ;kevésbé!ont()sJ1aka,~ölJl>~ért~ko~jentáciÓt. "Az .átla~Ii41 
vala~l~"el keves7bbe~. for~ulnának,sepítségéItq.~~?~()r~ "~~, t()bben .~. bar~tokl1oz. 
3. f@: ljem igB~~ágos cso~ort.~10,4%):.,CSak'a:ffittbe~\~~y?~2,,? 'o/o:a sZ9fi~~'le,!t· 
font()~a?b az Ig~~ságo~ság,55o/O'"llk . S?,Yfintrmlt9;~:,A~lJ~~.J~y{)1< t()lJ~ség;e aH()~:­
ban ,~:'~zen~t~te~.i,~kyvé~?éfon~()~llak t51rtj~",~ S~pp~n1m~Iwl1~ '~il}dös~z~ } ~ .• ro:-a 
szerí~t ~"legf()nt()sabb" a Szef.e~e~ .. A~ymfe~~Im:ezrn,Rsc)B()~()~ hasopIó ar~~Y7 
ban ~zát1a.gl1ál~álamiv~l; k,e.ve,~~bb~n" fordu!r~,1)*' sp~íts~~ért~,J~~qkhÖz, és. töb-
ben a barátokhoz. ' , , . , " " ,'. /"":i .. :'" .... ,. 
4. fürt,:Konfor111!dOJrzi1~ánscsoport (6J,9 %): ~~4~P~rt~~?riel1tádót leg~ábbfon­
tosnak tartanak, ezen belü1a, tagok. t9bb. ~nt Il;~~9t2~e,~ le#,6pt()s~b~n~, Ileveze.­
tesen a törekvő és igazságos értékorientáciot 80-85, a másik négyet 95 %-ban. Koz.;. 
tük vannak a legtöbben,akikszüleikhez.fordUlnánaks~gítségért{80%)~azátlagnál 
kevesebben, ákikabarátjukhoz, vagy akiknek nemlenIiekihez. 
5. ilirt;Nem, törekvő csoport (8) %}:Mindössze .nyolgJŐ . szerint a legfontosabb~és 
csak 48 %-uk szerint fontos .:aKreativitás-anibíci6.értékorientáció .. Az át1~gosnál 
sokkal ,kevésbé fontosnak tartják a 'Kötelysség-felelőss~gértékorientáóiótis, •• Gsak 
24 o/~:ttk szerint a "legfontosabb" ez az értékörientáció > A;z átlagosnál ,key~sebben 
fordUlnánaksegítsé'gért·,aszülőkhöz, a'barátokhoz'vagysenkihez:W.szonttöbben:'·· 

14 A szánútások "SPSS for Windows"~zámítógépes programcsomaggal végezhetők el. 
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6, fiiIt:iNonkonform margináli'§;csoportO;4\%}:·:VaIamennyi •• értékörientációtata­
goktöbb, ,mint a fele nem Jontosnak tartja;2és\báI111~lyiketkevesebb,:: mint'negyede­
tartjaalegfontosabbnak.. A csoport érték~referellciái ;enentmorrdásosságátjóltü1a;ö~ 

zi, hogy,miközbeIl ~az Autonónúaértéke~et~lsŐhelyresorolják,·. az Igazságosság'nál 

lukisi8~ak ll~ólsó helyet;,;érdemel"; !Segítség~érésben az összes fürt között alegalal 

cson~abb: a, sZtuők(51 .%)" Jegmél~asabb: a,.,baráto~~(29 'M» aránya,' a "nincs kihez 
fordWpj,'·' válasz'háromsz()r, olyaIlgy~ori~ ii@ntatöbbifüI'tpen(20 ~%}; 

N~.~f.~h~~Öriel}t~g~9i.j~J~9~.··';m~~.i·t~~*!t'~·'.td:t~~~ó~':,~n~1~ffi~~~,·.,-:, ••• ~i}~~10,·.'.dp~rr~I}~ 
fü~~~~9téI})'ez?J(~#~:i.,'·~7 •. ,~~t8n9,~;~~;\.~:~e,~ele,1~.~?iii~'.;J:B(l~s~g9ss~R.:~~ ,a:~rélt,i~i­
tás-W~~yió,: :.Két .••. ,él't~~?S:~~~~~cfp;·i •.• a. •.• ,S~rtttet ,i ,~~ ,.;~,;,~~t~les§~~tf~191pss,ég .• i' is~p'4()lI}l; 
náIis'.niÓdon, más értékorientáCió~~1,y~~j,<Í1'y~j~!~Il!~k,fl1t~~.saj4,os;éJ1é~8ri~\1-
táci()iP~okN,;~épeZXe,.nAY~t~~~~~~:}.~*i1<~.S~~nlw;keV~~lJ~~QJ:lt9~a?:<Ig~t~ágq~ság, 
azokJöP8sége.,szert~t .• ~~;.~z~r~!~t· ••• ~rW:·:glt:~?;l'Jt~nlR.~?iill~n'y,,*j~( .• ,s.~~fmt.~~yécs~é·.·tW-t 
tos., ~B~ati~itá~-~pícig~,.~~oK/~,z~ri~t"Í1~~,8lY~::to~tos ,.,;a .~9t~\~ss.~g~fe,\~1~sség 
sem~.,.f:: .. ,.f~ntí,.'s~~~1(q§1#*t~J.Rff ',{~fép~fIl:~:r~Brr~em~~~~'i ll?~.;W~nIlribe,n .elf(); 
gadAtig~;,azie~~s,é~ff9ne~!~S,~~k" .. M .. ~&y{f~ért~~9riel}t49 iÓSi~íPV~Rlc el,utasltottsét, 
ga a:zegyesfü1tökl>eri:akQvytké~Q;' . , 

Kre~tifp;6s," ~~bi~iÓ:"~'NÖrtk()~ofin csop6rt'4i .r()"'(l(it~j~sen,.24o/waTésibe~, a' 
Ne~.t~{~1fYP csq~PI1:1Qi~<r~.t,~!),~S~J},.·~.l;Y07~r~sz~~~,~~~~~~j.a;~1\.· •. i .. · •.. ~ •• ,., ..... . .'·i·' 
KömJ1.f~~gé~l~,!1/~~~~~.:~.,1'ip~em?~:!c~i?~gxt~ .. ~ ..••. ~~~ .. t~W1~i~!h··~fo/<r(lr~sfbeJ:l, ... (l 
Ne~.~9r~kvőss9~9~.l,9·,r~a.~~lj$~~~i;'X~gyr~s~eJJ,~m~~lja~l" .••..•....•.. '. .,.,.... • .• i.· ••. · •• ·.. i. 

A utod9'Pia:a.i~()~0W'0ml5~pg8* ,i.?'o/~é,l J~lj~.s~n,.i9'Yo:ar,és:z1JYn, .al'Jem önálló 
csoport 14 o/(ra ttHjesenvagyrészb(:mutasítja el.' ',. '. , ' 
Szeretl!t?aNollk()1#9l~cs9P9rt4B'Yo-.a,tt?lj~~.eIl',,26 o/07axészl?en, .• aN~ril. szeretettel­
jes c~,9p~tt},o/.o;a~elj~sy~, 1 ~ .. r~;~.ré~zb~~m~sítJ~ el. .. '.' . . ' .•..•• '.' .. , ., .. 
19azs4~oss,ág:.ez, ale~key~f[ő5,eVoga~qtt;~rté~9rien;t~~iQ, A ,NQ%0nt;0rm'csoport 
4 7 o/o-~f~ljysen, 33, ro-al·és~~tP,:aNe1f1:ijga:l~~~OS9S~P~rt. J l,. <y~atelj~sén'i.J 2. /o-a 
részlJ~IJ;i~télsítj~,el, .de.~.~~b1Jw:~rt~~b~~elut~~í~a'.~ N~emq~áUp. és .. a 1'leIIl f~gyelpe~ 
zett~s~~8~ ~s;~z~~d~.~~~W<isi~e~nt.élz 19~~~~~o~~~g~,1}1iJlt. :,hi~~J~~ség" fO&~lll~ba 
sűrít~~ a.~~y~~~t9~~?~IIt~~~}is'.i:~~eJ~(5t~n~PtSs~gt~ir~1?re,z~n!(Í19,yi.z~p~li~tpk 
azt 1l1ut~~j~?,'·.h()~.· "~ .• ·S~Yéll1~4~i?"'~~ .. ~llllJyr~~ .. :.sz~fint: .. ·a., •• ~~gfontci.~apq ..•.•. ~.~~öze~~~l.~, 
Leher,1l?~;~h~~i~1?t~~9!~~~KSz~~~nt,a .•. siz4v~:h~fQsé~~s ... ~~. ip:lzs~~Q~~*g " közün 
nincs Szoros kapcsolat, d~' ~z·js lelle{,' hogy ennek' azértéknek . a fOl}t()s§~ga.p~* :~é7 

sőbbi;~letk?rb~R~~Rh:~~~fMyt~'\';'.i .... ."";,'::.' .;. ....... '.' ...•.. 
Fegy(!tme~ett::a':N~rik,oilf?;rmcs91J()I1 3~o/o;-;~.t~1)es~11' ,26o/(ra, részbell, aNe~l. fe-
gyelÍn~z~tt CS(lpoft 4<Y~él; t~lj~~~n,r~.ro;:a. r~szben utasítj~lel,. 

Megvizsgáltllk.'a.z. értékopentációstfiirtökeetöpbféle'háttérváltozó· .• ·~.' iskola típus, 
nemek, családszerkezet" sZülők iskolai végzettsége, .lakó!iely., . szerinti kompozíció.,. 
juk szerintis,valamintvizsgáltuk az:érték6riehtációkhatását· az iskolai eredmé~ , 
nyess~gteésaz.iskolánkírytiku1turális"tevékenységekre, 

- Aztállapítottukmeg; :~qgyhárom,c~oport"különbözik jelentősen azátla~ostól<a 

Nem·fePJ!elmezett,a~Konfo.rril';ésa: N0ílk0nform, A.~á:sik'hár0mcsopo~ legfonto~ 

sabbháttérmutatóibananrintéJ,átlagtóhnem 'tér el jelentősebb mértékben;: ezek tehát 

15 Lásd Füstös - Szakolczai i:ni 
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korr~lálatlanoka háttérváltozókkal, "keresttbemetszik", 'azokat Ezek . magyarázatát 
tehátlllás kulturális sajátosságokban kell keresni .. Kulturális ·mutatók alapján azon;;,' 
ban a Nem önálló csoport is jellegzetes saját arculattal rendelkezik. A csekély lét.;. 
számú, az értékeket általában elutasító Nonkonform és a többsegetkitevő, minden 
érték~tegyformánfontosnak tartó Konform csoport több fontosmutató szerint nem 
bizonyult egymás tükörképének, ezzel szemben.:a Nem fegyelmezett csoport· mutatóÍ' 
jelentősen különbözneka Nonkonform csoportétól. 

A 19"()11konfQHnés. a Konforni csoport kÖ~9tti·.különbségek . főképpen '. nemek és is-" 
kolatípus $zerinti.egyíittes.megoszlást>aIialapvetők.A N:onkonformcsoportbatart0~' 

zóknak közel hár.omllegyedefiú (73~5%)~,'ésIllinden iskolatípusban felülreprezen.;. 
táltak;sQt,eza lányoldloz. képest minden: esetben .létszámb~F többséget is jelent. 
Ugyancsak felillreprezentáltak ,a . csoportban a .szakmunkástanulók.·.(4.4.%), szembell, 
a giIl1llazisták~llllreprezentáltságával .. (20%). ,Minthogya· ~.nmazistalányokará~ •• 
nya a. NonkonfOf111.C$Oportbancsakharmacia . a:mintabeliarány-uknak,' a·.szakmlJn-; 
kás:fiúkéviszol1t közel kétszerese,.a szakisl\olás fiúké 'pedig,hárdmés félszerese, 
összességében a szakmunkás fiúknak a Nonkonform icsojJorfba .kerülésiesélye.d 
gimnqzist(;l lányokéhoz ,képest körülbelülötszörÖS{G .szakiskolásfiúké pedig köri1l­
belül,tizszeres. 

A fi~egyébkéntvalaIl1elyest felülreprezentáltaka Nemigazságo~ csoportban is, 
a lán~ok .aránYél pedig a Nem önálló ésa Nem törekvőcsopOfj0\:pan, magasabb. Is-. 
kolat~mlSSZeri1l,ta.gimnazisták a legtöbben· (42: %),.a sf3kinunkásfanulókpedig a 
leglwyesebben: (22%) a Nem, fegyelmezettrcsoportban vaWlak,:. a Konform csoport; 
viszoptalulreprezentált.a. gimnáziumokban.és •• asZakközépiskolákban,. felillrepre,;.: 
zentálta·' szakmunkásképzőkben·ésaszakisko~ákban. 
ANemfegyelmezettcsoporttovábbijellemzője,hbgy a szülők iskólai vegzettsége 

is magasabbsz~ntŰ(főképpena felsőfokú végzettségűek, de az érettségizettek ará~ 
nya is magasabb); mint :bármely máscsoporté, . miközben 'nemcsak a Nönkonform; 
hanem ,a Konform csoportban· is' alacsonyabb az átlagosnál· a ,szülők iskolai . végzett -
sége,külöllösen: a' diplomásszülőkvallimk kevesebben. Hasonlók az arányok fele­
püléstípus szerint is. -'" a :Nem fegyelmezettcsoport:aJegvárösiasabb, miközben mind 
a Konform, mind. a. Nonkonform c$oportbari' inKább •.. a.községekben,killterületén 
(i1letvei[~~zb~nal<i,~yárosokban) .·~IŐkaráIl)~a· .. van. az átlag fqlött. Csqlqdibáttér 
(együttélőkétszü1ős családok aránya) tekintetében is a Nem fegyelmezett csoport 
helyze~~~le~óbb, igaz, a különbség cs*~~.l1y~atnyi. . •....... '.. .' '.' '. '. ../' 

Azi$kolaiteljesítményt három mutatóroérÍ:.a tanulók önértékelésejskolai'lllIÚ~-
ká jukról, a tanulmányi átlag és az indok:Olatlan.hiányzások. A ta,mlmányi eredmé:.;. 
nyek a~~nlönálló és a Nem fegyelIne~et~,csopÓrtban a legjobbak. A jeles és kit űn <? 

rendűek aránya a Nem igazságos c~op?rtbaIl a~egalacsonyabb. A Konform cs()port 
tanulmányi eredményei kevéssel, a No:J1konförm csoporté pedig jelentősen gyengéb­
bek az átlagosnál. A 'Nem önálló csoportban nemcsak ci tanulmányFeredményked­
vező,hanem az· indokolatlan hiányzás isyiszonylagmérsékeltebb,.ezzeL szemben 
kedvezőtlenebb a Nem fegyelmezett ésa Nem igazságos csoportban. A hiányzás a 
NOIikonform csoportban a legtöbb, killönösen a többnaposhiányzások arállyamagas. 

Az iskolai murlkáravonatkozó önértékelés kevéssé.,differencjált\az értékorientáci,.. 
ós csop6rtokközött A Hlegkérdezett· középiskölások kéthar~llada(67 ,1.,. %) iskolai 
munkáját, átlggosnak . .tartja.: Viszonylag kevesenvanllak' olyanok,. akik· .magukata 
legjobbak közé (kiváló és jó 5) %),vagy a,legrosszabqaldközé(rossz, es gyenge 
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3,7 %) soroljálc,A Nonkonfórm csoportban sokan gondolják átlag alattinakiskoléli 
teljesítm~nyül<et, de- meglepőmódon~az átlagnáltöbben a kiváló ésa jó' értéke­
lést választották. 

Az kérdőív egyes iskolán kívüli kulturális te"ékellységekgyakoiiságára vonatko­
zó kérdést is tartalmaz. Ezeka tevékenységek a következők. hobbimotorozás,ipénz-­
nyerő .automatázás, számítógépes játékpk;sport, könyvolvasás,társas4gi időtöltés' 
(azaz ,program barátokkal), h?bbik,ivala~i~ttévénéiés napiidőtartamá. A kérdes 
kimondéltlanulbár, d" azt, sugallja~ho~egyes:teyékenységek; főleg, apénznyerő 

automatázás; de a képernyő"előtt, eltö~t(),tttúl.s~kidőés" a'motQrqzás iis általában ne­
gatív,ta~álmú, szembenpéldául,a;s~ortolás~alésakőnyvol"asással. ' 

V éleméllyüllk szerint' a ,föltett 'k~rdésekaszabadidpeltöltésének ~eírásáta ÖIlilla­
gukban elégtelenek, mivel csak egyes speciális tevékenységeket ragadnak ki~ azok 
konkréttartalma és környezete nélkuLIlyen esetben.i akérdező~szándékalehet', az~ 

hogy a.kérdésegy 'általánosabb jelenség indikátorakéntj szerepeljen; ekkor ,'Viszont 
világosan látni kellene;, hogy az adott jelenség minek az iindikátora,éshogy'mit je,;. 
lentenek a mérési eredmények. 

A, számítógép-használatra;a, sportolásra"',televízió nézésére, h6bbira,es;az 'esti 
progrmnokra vonatkozó kérdés a fenti felfogá,sban igen nehezenéytelmezhető: A 
számítógéppel valóját~zás,.de ,atéyézés-vid~ózásésahobbitevékenység is éppúgy 
lehet. készségfejlesif6".,technikai'~ltúrára nevelő;tanulásitevékeny~ég,tnint',apénz­

nyerő.alitomatázáshoz.h~sonlóan""'U1lalnr(lt,és',,(lgressziót .• levezető.',(vagy~erjesztő?) 
pótcselekvés, .Az "elmegyek iestei~}barátaimmaE',i-'-~,igyakoriságtóLteljesen:fűggetle.;. 
nul -. utalhat tartalmas<~mberikap(;s~latokimeglétéreéppúgy,mint·azokhiáIlyára; 
vagy otthontalanságra. A sport épPlÍgy'lehetegészség';;,készség-:-iésjellemfejlesztő 
tevékeny tég, mint nyers erőt lekötő/unalmat, és agressziót .levezető (vagy geIjesz­
tő?) pótcselekvés;, Továbbigondotjel~~t, hogy az egyes tevékeriységekköltségessé­
ge nagyon különböző, ,ezért nem' egyform4nérhetőel,külöIJféle ,'társadalll.Ú lrétegek­
be tartozók számára. Amíg tehát az. iskolaivégzettségre, a, tanulmányi'eredményre 
értelmezhető a rossz és ajó, a szab adidős tevékenységeknét ez. problematikusabb. 

Az alábbi egyszerű táblázatszemléleti;sen,érzé](eltetiazértékorientációknak a te­
vékenységstruktúrávalvalóösszefiiggését: 
Tevékenység 

Motorozás 
Pénznye~ö, automaták 
Szám itógepjáték 
sport 
Olvasás 
Barátok 
Hobbi 

Legtöbbet végzik 

N9~,~9nf9~rn 
NoÍ1kórifdrm 
Nemfe~yelmezett 

Nem önálló 
Nemlönálló 
N~m,fegy~lrl1e~ett 
Némfegyelniezett 

.' ,í~r[J"),ö[l~.ló 
'Nem önálló 
Nonkórifdrm 
Nóhkónfórm 
Nonkonform 
Nem önálló 
Nonkonfórm 

Mindössze három értékorientációs . csoport szerepel a valamit leggyakrabban:vagy 
legritkábban . végzők 'között, a többi 'csoport tevékenységstruktúrája ,ez~khezképest 
inkább átlagos." Legkülönösebb" a;NonkoIlformcsoport. tevékenysége, ,csak a ,J>ará­
tokkal töltött idő: tekintetébenfoglal', el közbülső helyzetet., Ők, azok, í akik a Jegtöbbet 
motoroznakéspéJlznyerő: 'a~tomatázmik,a,legkevesebbetszámítógépeznek;:spprtol­

nak, olvasnak vagy végezn:ekmáS',hobbitevékenységet. Ebben azösszetételbenjog­
gal mondható, ,hogy a NonKbnform C5QPort tevékenységsz~rkezeteszegényes~:nega~ 
tiv. A szabadidős tevékenységeknekaz a része '~ mötorozás,nyetöautomatátás--:-, 
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mely~k aNonk()nfoímcSoportotj~llemzik,idellegzetesen,,;fiús" ,dolgQk"amit a lá .. 
nyokc~ak ritkáb~an folytatnak.:;Al~galább; het~nte, motorozók"között :a.,flúkköfÜb 
belül·tíLtszer ,a .pénZt1yerőautomatázókközött,pedig,k,örülbelülötszörannyian.van-:­
nak, Inint a lányok. Mivel anonkoJ#onnc~opoJ:tbéUl.afiúk jelentősenf~lÜlreprezen" 

táltak,ezeknél ,a .• tevékenységt:!knélfipyelel1lpekelliV~Ilni, hogy: afőátlagtóL!aló . el­
térés~l<:'m~nnyiben.a.csoport·'saj~tosság(liból;.éslllennyire,anernel('összetételéből 

adódilak 
A·.·~elIt·fegyel$e~ett ... és·al •. Ne~9Il~U.~:TP~?P?rt,.közötti,:különbsé~ek·.·klIlc.~át·."a·1Jélfát7 

kO~Sigyakorisága'adja ~~g;:Mig;a:.,I~gt?1Jbjd9t<barát()kkaltöltő,cS?p0rt~'JNell1,fe~ 

gyelm.~~ett, a le~evesebbet',a~~rniönáll?k;tQlttkib(lfá~aikkal,.~L~~e.t;'lhogy.áz,egy~b~ 
ként pozitívtevékenységeknek tekint~ttQlyasás~~s,sp0rtolásmögött:egyfa~t~elZárt~ 
ság, rejlik. •• Taláni,ha;a~kérd,Öív!a'~csalá~4a.l':tQlt?ttiidő~ejs';rákérdezne;i,magyarázátot 
kapná!!k:erre a,;zártságr:a'~.'ijANem~fegyeIl1lezett'csopor:t,tevékenység~ibemaszámí .. 
tógépeiés .', és a hobbitevékenység~ magasiLgyakoriSágából"a jobb. anyagi i feltételek 
meglétét sejthetjük. 

A Nonkonform csoport mintegy ötöde tölti egész napját a televízió:~lőtt,)ae 

ugyanebben a csoportban vannakalegtölJlJen. azok: is, akik .soha nem néznek tévét. 
A tú\3o~t·.~elevíziózás.·:vi~.z~nYla~.·1~?~*ábp,·.'a.·'~~frf.···fé~elpe~ett· ••• c~~~?rt~?ri,,'.··~·.·szá­
mítógéRezéssHegyüttaZ?n1Ja1t~vaiószi~úlégezae~oport'i'saránytal3f1ulsokidőtül 

képetiiyőelőtt ..'.i." ..i.· •.. l·i>!' .....•••....• '.' 
Ez' (l .• ,:iz;~gálat .. :ne~"'·(lI~~~~s!'~W~':l~~~.~~ér~; ••• '~~g)r.y~jön'.!a.·'~~~b~~ő·.ét1é~orii 

entációjú ·c~oportö~~~,~en~yl~e~.fen~e~~~i.'.~'!S~W~:?Ii$'~n9111ür.veS7~IJ'e,a.z'tt~át; 
hogy:a/életc~ljaiké'séFtek0r~~nfác~ó~:~?~~tt'~~ss:~on~?,ia~é~föLlyiz~?~Watj~yi­
szont .••.. ~~;~o~· .•. ·~ .• :N"0~~Ilfó~~~!'~~y~~e~'ltprri.iM1i~yos',.·.·~ltÓ~as:~is~~~~~~k. nii~ 
lyen 'a~szony~ egy~s~eviánsmagatarf#~olili?~;i;~hh~z .. ·.~·Nonk0mOnllCSÓpdrtban.a 
csal~~üés ·azegyélli.~evia~ci~eIŐford*Iá"sá!·Vi;z~~~ljúk:, .. ' 
ASFőkkel együttél?k·.ar~ri~~.(l~onl(~I1form~soP°rtba~neÍ1fkülÖ~b~iiK:aÍlliÍ1ta 

többi:részétől. •. ~?np~na~ak,:aikér?ésne~:. hlapjátl,·~o?y súlyos:koIif1i~s e~etélt 
kihez;tpdnának.segítséghezif~f~Ji1ni". a·~ol1ko~o~· csoportb~nj~el~l1tős.e~· •. wen­
gébba !S~ŐkhÖZ 'v~l~kötőd~s···.~~rt~ke;:.mint'atöbb~~kIiél.· ,Aza~~o~é~sfog~l'­

maih~~~'llle~,i hogy iall~~~~o~~i!~Ft~~~.~i7ltt~siqn:rn.a~op~4Ii~G~~1~pS~~~k~zet­
től,~an~l~>a·csalá~'?éls?;em~e~i'Vi~z?l1!a,itq~>~~~;".w:~o~oill:0~~>~~q~0rt9~ a . 
családonbelillideviancia:;előfordulásagy'W()~Q8'.·1rn.i~t':a~~ta'~tla~á~a~l;i~~1n~J-
kedően'rnag~sabb,a~ ·?llgyi~o~s~g,(kÖr@?~I~l':~~().~~for~~}~slf~?n~lk?ss~gf.kí:; 
sérlet'(ketszeres),',a .b~itönbÜ11tétés{hároms7oro~),:~slegfőKép~en;~,~ábítószeffo-
gyaszt~s:'(hatszoros!:) aránya a ,~k?Z\Tetle~"'.(s~lők'és,t~stv~r~~}csal~~b~n;:Az;'alko­
holfogyas~~sés ia~ytlgtat~szerekszedéseéÜig' ~a~asabb~'azjdegotvbsi~ezeléspe­

dig csekély •. mérté~be~~evesebb!s· ·a·minta~tlagn,~; ,FeltŰIlő'lctilö~bsé?;az?~ban, 

hogy.mindezenproblé~áktekintetében,)~tcso?0í"t'vála~z?lá~~;~ajlandósá!?~s0l<kal 

rossnélbb, körülbelül.11l1ásféls~er~nn~alr-vannak,.akik 'nem·' a~ak~v~aszt' ezekre a 
kérdésekre.·~ termés~et~seIll1e111tudjul<" hogy'a töbhválasZhiány ,mögött' csák 
problémaelhárítás, vagypedigesetelhhllgatásáll-e. 

A középiskolások k~réb~n,.nYOlc sZPUé~.az?kn~ aZ(l1"~Ily~,akik. ftié~L~aj~fbe­

vallá~llk,szerint.~.Ji~mj~~'.~WOholt; •. a.No~o~ó~·~S?po~~<lIfez:tized~ZáZal~~'~I~ 
téréssel'megegyeZiK.~gaz0Ilba:ra'~nt~báIt~'.a1l{?llolt'csálC.:n~liánYSZ?~.~ogy~sz­
tók vannak többségben," a Nóiikomönn csopbrtbait'iagyakoriaIkoholfogyasztókké;; 
peznek többséget. Amíg,tehát azö~szes középiskolás több, mint negyede rendszeres 
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alkoholfogyas~ó;.a·J1eVe?etrcsopPrttöbb;mÚlt fele .tekinthető Te~ds~eiesitalözó~ 

nak. Aközépiskolások12.:o/ó-apróbált'rnáF;ki,életében .villamilyendrogot.r A. Non­
k01úormcsoportbaha.d:togot próbált~aránya28 ·%',.akülönbség·tehát . .é-.hason1óall 
az alkoholfogyasztáshóz~' etérenjs·jelentős.· 

Úgy .itéljükme~;,hQgyaközépiskolá~'~ata19k a.z"egyeS .• drogokfo&a~~ásáfI1~in 
utasítjál\:elteljesen:rNemjáJlíthatjuk,hQgy'.·f!i.drog(ogyasztáselfogadása;j]}argin~~is 

véle~énylenne. Fi~elemrr~élt?~z is, ,h?gy •. a drogot már prólJál?k~~ya[~~,~~1 
magasabb,>ArNO~R~()rIll:~~()pOrt;'~?I}ilB~lmegylla~dos.el~oga.dási:~ánya>peClig 

arra'·mtitat,.ho?Y'appzití,?:ál(:tart~t~;l~gált~lan?sapb'ma,g~t~rt,ási.:fQrw~~a,i:~rtéko­
rientáci~kr(1von~~?ZÓ'~él~sonyá~???s.~lási'szineail"el:'ném,fogadott •. Il1agatartá,. 
sokkaIY:gÓgyakori:azonosulá~~a1'p1r~~llkCi,3 · .' ..,.:.<1..," ,'j • ". >; 

Sajnálatos;módona..,kérdőíV';nelU'tartal1Ilai~~ ·m~nkáilJal:~apcsolatos',·.attitűdkéí" 

dést,', pedig iá s?=ociológiah értét<:Yizsg41atok+ adatai szerint :a·'legfiatalabhnemzedék~ 
ben' ajmunkávaL~apcsolatosértékek;rQbamosanTomlanak 

Összegzés 

Az.ÚI}ri13SJ){\D-v:iz~~é\l~tl~hetőy~;tette~, hp~ szo~a.~MlPulJ1agylIlii1t4n.köz~piSk()­
lás fiat~~qk ~rt~~mi~J:ltáqiÓ!t,,:\~~ .,azi:al,öm~?;~wggő'.Gs~~Ht;, p<Ítt~l'et.és,~lt~lf~VS j{(l:­
lemzőket országos, repre2:e~tációban. viz~g41j~ ... Ad~t~ink. alaJ?já~ .~p~g~l.apítjp1(~ 

hogy ,a. ~9.zépi~Isq\*~)kom*!~p.)'~m9 .. '!tqkQ~~g~".·a.~RP~~W;,·~.!.!~g(Qnt9~~lJ,~,P9Atíy,)~r­
téke~t(~~ ..... VpYa.J1~R~·~O~J.(I?J:~i~r~~Rj~··;:m~B,Iqa.l*Ql~tl~tlQ}(,~S,;,st~mr*la.tlal1Pk. 
A töb~s~gytjytentQ ~tylj~~~;n~9J);(0rA1;p1.f~~tert~~t •. J11utéltók.t~.~adah»i:h,~lyz~te·vf:lla;. 
mivel .• ·· .. aJaqsP;nyablJl1af}f&ik.· •• ·.~.·'~t!~g(?§ .. ~?~7P~~né,1,!:,mí~··:<J.;JN~tíY .•• én~l<el<e.tllltalé;Í~ 
ban is,yly~§ítól}si;(ij<I;éte~eJ1~n:iq§aw,t<Ír~a.4all'l1i.·státusz;és.l<1fltúr~te~~ntet~ben .erŐ,. 

sen hátrányos helyzetű, .hane.1V:'7§~~1J~1'l:a..,geyi~J1~ll1.a.gatélrt*§o.l<.,es~lye·.is.:11a.gyobb; 

. Két·olyan,~I1~Jcori~l1táqi(>,stípllS! tf:ll<il.fli~,·:arn~lyik;;'l<~dyy?őbbkuIfJ,Irillis\muta-

tókkal n~ndelkezik:J3:,két.!ípus.j~elIl.()l1áJló,é.s .. Nem fegy~b'Ilezett -'legink;ábha,z 
autonóll1i~h-g,?, yaló·yisz9,nyálJ,a.ll ,;(ÖJ1éÍl19ság .. és.! l<reativitás) .•• lqj.lQJ:lböZ,ik:.egylIlá$tój. 
Az áltaIWJk.N~m.fywelJ:l1e?etmekl1eyezett\qs9Hort0t n~m,anIlyiraf:l'Pl'()ble,wati~s 

"fegy~lmy~~tleIls~g;':dy.l~ern~, .... :hélPe,1}1;, ··él· •• n~jt9tts4g,., kl'~a1h?t:is? ...•. éll!tq119111ia;< ,e,~y~ 

szem1>ell',,~!Ji;~sz:yi~e,lk~~~n:t!~tW<;~sa,'WAsq1q1~valÓ:.llltgfele,1~~:("tudjQwh.elye~ev 

vise~e,qlpi!é~i~Wlk09:I}i9ll111::lg::m"~:!,~1~e,t~se" te,l1át él ,~nelllQll.álJp~.':el~ePJ~tpárjának 
Önál19~"l{?fliV'i4~qUstg!1gkJe,gn:tl1eN;Qk,·L.., •.........•. '.> ' i" .' .. "; .......,; .... ,'<, 

A k~tssqpo!1kl11()l1b~égé,re, két1YJwt~ége,~Jllagya,Fázat9ta@.a.tunl<",·Az·e,~sze,,. 

rintacsal~di'B:loc.i~i~9iósl1lil1tákIqilöIlbQzőség~igene,rálják . a függő és az indivi­
dualistalllAgatartást:', A .1}1ásféle,;tár~a4a,lmi státqsnaj(· ré.sze'Y@i;a, ,szQcialiAiciós '. kii,. 
lönbsége,kRe,ll.,;llW@is,élzlndividWUissaC~(),port,is~ol(:ltiPllS,.SZÜlők,végzettsége,;J~ .. 
kóhely ésanyagi'feltételekszerintis,.az átlagQsJ:lál kedyezpbbhely?etű,,··.Szocializá,ci­
ÓS különb~ége,ketj~1e,nthe,taz~s;hogy,;aNe:rn:911á1JóG~oPOI1:1:>a.nmaga~alJ,b a lá,nyök 
aránya .. AmásikmagyaráZéltszeriIltélc§<ll~dt.Qlyaló~Hávolodás;·,Je,YéÍlás'~előr~l1a­
ladottabb stádiumban van az Indiviq.lJ.a1ist(:l;(Ne,m;fe,~e,lmez~tt) cspportban,rnint.a 
Nem QnállóJ?ap.. . ' . 

V égeze,Wl~()l1to~naJ( .tfH1:j~.lllég;ill1Il~:Újq9IilJl~ge,ll1Hté~ét, ,):lOgy· az'. Qs.~zeséIiék 
közül. a legke,yé~pé, f()J}tos;cg.'Igazs,á,g()~~á,g,. ,a.welyneJ<ie,lfo~aqottsága·· a,k;ulrurálisan 
jobb mu14tóIqcal, r;endelk.eilő. (;sop0I1:()l{QaIl js alaCsQnffiakbizollYl!lt 
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lnterjú-alanyainkat ezüttat'azöknClkaz intézményeknek a munkatársai közül vá­
lasztottuk, akikatrah'ivatották,:11Ogysegíts~get nyújtsanak a szülőknek és az isko­
láknak olyan nevelési.heIyzetekbirnr,amikor:erre szükség van. Az alábbi beszélgeté­
sek segítségéVl~ l.~egyrészt lJépFe,rljsitl?ni sze,retnénk ezeket az intézményeket, más­
részt szeretnénk~pzzájáT1Jll1jahlJoz,;hogyqgyerekek nevelése terén jelentkező ak­
tuális problémql( végi!fgond.o{á~áyalapedagógusok, a pszichológusok és a szociá­
lis munkások közelebb keryljenek egymáshoz. 

Liskó Ilona 

INTERJÚ A XV.KERÜEETI (JYERMEKJÓLÉTI SZOLGÁLAT VEZETŐJÉVEL 

Liskó Ilona: Kértek,:mutatkozz·be. 
Révész Magda vagyok, ere:detivégzettségem' gyerekpszichológus, de már öreg ró­
kának számítoka'szöciálismünkás;,szakmában. 1983-ban lettem gyerekklinikai 
szakpszichológus, a XI. kerületi nevelési tanácsadóban kezdtem el a pályámat. Tu­
lajdonképpenakkor keZdtem, a :~fehérköpeIlyes" pszichológiából kimászni, amikor 
egy csomó kiskama.szkerulthozzánk, és egykolIegámmal elkezdtünk velük csopor­
tot csinálni. Rögtönkiderült,hogy, a . nevelési tanácsadó nem igazán bírja a kiska­
masz-csoportot.Merl haia: kiskamaszok egyszer valakit megszeretnek, megbíznak 
benne, akkor nem igazán tartják már be a határokat. Állandóan bemászkáltak a ne­
velési tanácsadóba, és ez a "fehérköpenyes ház" ezt nemigen tudta elviselni. 
L. 1.: Mit értesz.,jehérköpenyes" alatt? . 
R. M: A távolságtartast, . aZt.~ hogy o/an háromnegyed óránk a gyerekre, illetve a 
pszichoterápiára. és.azf;bekell tartaní.'Ez helyes is, ha az ember pszichoterápiát csi­
nál, de nincsrnindenkinekpsiichoterápiá'ra szüksége. Mi megpróbáltuk ezeket a 
deviáns vagy ma.gatartás-'závaros gyerekeket összeterelni, és megpróbáltunk egy 
olyan csoportot csinálni a szám1lkra, ahol értelmesen együtt lehet lenni, ahol közö­
sen lehet tervezgetni, ami nem pszichoterápia. A gyerekek persze nem tartották be, 
hogy nekünk keddenfél'öttől félhatigvoltcsoportfoglalkozásunk, hanem például 
szerdán is bejöttek ahelyett, hogy elmentek volna telefonfülkét felgyújtani. Ez egy 
konkrét példa, mertaz.egyik,gyerek.például ezért minősült deviánsnak. Úgy gon­
doltuk, hogy ha. ő szerdán délután 'bejön, még ha meg is zavarja a nevelési tanács­
adó rendjét, az;akkdrisegy na.gyonjódolog. 
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Akollegámmal kitaláltunk egy programot, aminek az volt a neve, hogy Tincs. Ez 
egy tinédzser családterápiás otthon lett volna, ami 1983-ban még nagy dolognak 
számított. Ez úgy hangzott volna,h,0gyha~gy l}omoly problémákkalküszködő gye­
rek keriilbe a neveg~i tanácsagóbg,aki.Ilek Ji, problémáit nem lehet hep ~gy v~gy 

másfél órában megoldani, akkor bekerülhessen egy olyan intézménybe, ami nem ál­
lami gondozás, de aminek a segítségével átmenetileg kikerülhet abból a "betegítő" 
környezetből, amelyben él. 

VégiHis. n~m. csiA~lhattuk. J11.eg, A'Z;;~1~9' kif()gásaz volt,~l~ynüpk,·~()gy·túl .. fiat~ok 
vagrynk' és·· hogy, nincs nevelőotth{)ni:gy~o~latuIjk.Kaptunk~gyan' .~gy ,igérétet, a 
fővárbstól," azakk?~művelődésifőosztál!"ezetőtőlazzal, hogy hatud~nkfenntartót 

szerez~i,·akk0r.·kapu~ épiiletet.,·~.IIliniszt~riumbanpedig ~aptunke&yígéretet.~r~ 

ra, hOgyhajla~d?k fe~ntartani(lz i~téZlTI~nyt,:ha leszépületü~:D~~~ét~elet n~ll1 

tudtuk egy szobába leültetrii. Mínctket ré~zrőlaztmondták".ho.~~a~ozu~egy pa­
pírt a másiktól, akkor ő is hajlandó. Végűl is nem kaptUk még egyiket sem, -de 
min~~tten eljöttünk a nevelési tanácsadóból, és egy rövid nevelőotlhoni próbálko­
zás után a kollégámmal is elváltak egymástól az útjaink. 
Én elkerültem egy SzakoktatásÍ Nevelési Tanácsadó nevű intézményhez. Kaptam 
öt iskolát .és, • mindegyik isk0Iáö~11;1:' pszicboló~sk~l1t ren(:lelt~IIl egy~ygynapot. ',Jó 
esetben megkaptam az orvosi rendelőt, rossz esetben a szenespíncét. A tariárok azt 
gondolták, hogy abból áll a nevelési tanácsadás, hogy az· órák[()l JeküldikJlOzzám 'a 
rosszgyerekeket. ,Eersze ezekben az isköl4kbansok ;;ZŰfÖS" .. gyerek volt,éshármat­
négyétmeg is. tudtam nyerni egy közös-munl<ára,' detöbbnyiresenllniértelmenem 
volt az-egésznek .-
Aztán 1987 -ben megkeresett: a TetézyárosiCsaládsegítőKözpontv:ezetője,akit~az 
egyetemről ismertem, hogy van egy'oIYaIlintézmény,\a.mitnekemtaláltakki,és úgy 
hhják,hogy.családsegítő. Így aztán.' 87-:benátmentem a Terézvárosi Család~egítő,.. 
be, ahol előbb ;vezető·helyettes Jettem~majd,vezető,és. ottdolgozt:anld997 .őszéig. 
ünnarfjöttem jd~~ 
L. 1.: lvJiértjöttélen 
R. M.: Elmek nagyon hosszú története van., 'Tulajdonképpen ,három, dolgot tudok 
mondairi., Az egyik " az,' hogy azt· gondolom;' tíz év után váltani,keIL:A másik az, 
hogya,Terézvárosi Családsegítő az első 'ilyen típusú intézmények közé tartozott a~ 
országban. Az volt a jellemző, ,hogy odakerültek afiatai,tapasztalatlan,emberek,és 
az ember ;,kinevelte őket magának" ,azzal a reménnyel, hogy majd később leveszík 
a válláról a terheket, aztán ehelyett odébb álltak. Ez egy hatalmas nagy intézmény 
volt, több mint harminc munkatárssal, .lfozzánk tartozott egy ingyenkonyha és.Mél­
gyarországelsőcsaládos átm~neti szálló ja is: Ezt kézivezérléssel..kellett.vezetJJj .úgy, 
hogy közben mindenkitanult;.és akit az ,ember "kitaníttatott'T, aZvégüLisel~nellt 
egy másik intézmé~bevezetőnek.Ezs~ai szernPontpólpen;!le n~gyQ~j6v()lt, 
de az intéZmény szempontjából rendkíyül nehéz helyzetet teremtett ÉriIn~lide:hes~t­
re iszonyúan elfáradtam ennek a "családsegítő .. gyárnak" a mindennapi vezetésében. 
A harmadik ok pedig az volt, hogy az a munkatársam, akivel együtt kezdtem a pá-
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lyámat, meg akarta csinálni a Tincsetés hívott engemis, de aztán visszakozott. V é~ 
gül is nyáron két szék közül a padoalatt találtam magam, mert a Terézvárost már 
feladtam, ez meg nem úgy jött be, ahogy eredetileg megbeszéltük. Akkor kerestek 
meg a XV. kerületből, ahol éppen a GyerekjólétiSzolgálatot szervezték, és így ke­
rültem ide. 
L. 1. : lvIi ez a Gyerelq'óléti SZ(JIgálqn: 

R. M: Ez egy tökéletesen új ,intézmény; korábban egy volt belőle aIX. kerületben, 
de az még törvényi háttér: nélkül műl<ödött. A gy~rekjóléti szolgálatot,mint inté~­
ményt az 1997-es gyerekvédelmi tömeny;írta elő.' Nagyon sok szempontbólújdon~ 
ságnak számít. Egyrészt '. kitalálja', agyerekközpontú ; s~ociális·' munkát, ami nekem 
már a Terézvárosban is nagy gondot jelentett. Mi ott. is foglalkoztunk gyerekekkel, 
de az az intézmény alapvetőenfelnőtt.,.kliens központú volt, ahol eseti szociális 
munkát végeztünk, és miközben a szülőkkel foglalkoztunk, nagyon soksz()r. tanui 
voltunk a gyerekek tönkremenetelének. Ez az új intézmény is foglalkozik a család­
dal, de mindenkor a gyereket tartja szemelőtt,és minde1lekelőtt azőérdekeifvédi. 

Ez is foglalkozik a szülőkkel,' nagyszíilőkkel,masrokoriokkal és mindenldvel,akik 
a gyerek életében fontősak,'de,agyerekérdekei mellé teszi 'le avoksát. 
A másik újdonság az,:hogy,végrem~ghatározták,mitjdeiit·a gyerekvédelmi'alap'­

ellátás. Tehát ha a gyerek problémáin nem síkeriilsegíteni;'és a gyerekelketül a 
családtól, az intézménynekakkor is á gyerek utánkelln.yúlniaés továbbra issegíte~ 
nie kell. Tehát megszűnik az a labdázás,hogy amígagyerek:kevésbé veszélyezte­
tett, addig a helyi intézményekföglalkoznak vele; de amikor már nagy a gond; ak­
kor a megye vagy a főváros,elhelyezi.aző intézményébe, és ha annál is nagyobba 
probléma, akkor elkerül a,javítóba'\.ami már országös szintű intézmény. Most 
ilyen nincs, amelyik gyerék, itt lakik, az hozzánk, tartozik, i egészen addig,' anlig a 
család elköltözik. 
L. 1. : Milyen településeken működik ilyen intézmény? 

R. M.: Minden településen" dea ,törvény azt, írjaelő,.högy a kisebb települése\mek 
érdemes társulni. Ú gy tudom" hogy Budapesten két kerületet kivéve már mindenütt 
létrejött. 
L. 1. : lviekkora ez az intézmény? 
R. M.: Tíz státuszunk van. Erre szükség is van, mert körülbelül 30 ézergyerek van 
a kerületben. Szervezetileg a kerületi családsegítő "telephelye" vagyunk, de szak­
mailag teljes önállóságot·kaptunk. Be 'szoktam számolniacsaIádsegítővezetőjének 
a mu11.kánkról, de ez nem több,mintgondolatcsere, ő nem szól bele semmibe. Pénz­
ügyileg nem vagyunk önállóak,és ez nagyon rossz, mert szakmailag agyerekjólétit 
külön feladatnak tartom, nem a családsegítés részének, s azért iS,mert én kórábban 
hozzászoktam az önállósághoz. 
L. 1.: Kik a munkatársaitl1 

R. M: Senki nem kezdő, mindenki tobb évetdolgozott már hasonló területen,Egy 
szociális munkás kollegámj öttát velem a régi munkahélyeinről, és egy asszisztens. 
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Két munkatársat örököltemaz ittenicsaládsegítőtől, de mindkét esetben mondhat­
tam volna nemet, ha úgy akarom. Három fiút pedig kívülről szereztünk. 
L. l. : Milyen végzettségűek a munkatársaid? 
R. ·lvJ.: Van egy tanítóbács~nk,akitnentálhigiénikus,és.most családterápiát tanul, 
van egy szociális munkás hallgatónk, aki diplomás. szociális munkás lesz, van egy 
magyar-könyvtár szakos tanárunk, aki mentálhigiénikusdiplomát is szerzett, és ko­
rábban pártfogóként . idolgozott:A,ztáh:van két szakképzett ,szociális munkásurtk, a 
fejlesztő pedagógusunk . pediggy~wPedagógllsképz~ttségű ... Ezenkívül van egy 
megbízott jogászunk" aki .nagyon kell, főként arra, hogy,segítsenaszöciális munká­
soknak . .Egyébként úgytgondolöm,;1l0gya szakmai képzettség szükséges, . de önma­
gában nem minden:,Ez~kaz embetek,nemazért felelnek meg ennek az intézmény­
nek, mert ilyenavégzettsegiik;>hanemazért, mert van lelkük és eszük ehhez a 
munkához. 
L. 1. : Hogyan kaptá,tok eztahelyet? 
R. M.: Ez eredetiJegóyoda ;volt,' nenr:miattunk szüntettékmeg,máf hat éve nem 

üzemeL Eddig a Szemben lévőiskdla,használta, . itt voltkét·tantermük;de most már 
elférnek az iskolában .. EzegyQlyanhely~ amiről:az emberállliodik.Van egy gyö­
nyörű kertünk és aB-áz fÖI<;l$:p.ntjearl~llélik,teljesenkülon bejá:rattahA felettünk lé­
vő két emeleten lakások,vant;lak."fyfQst, még nem:vagyufik,berendezkedve,mert felú­
jítás előtt állunk,ésarnígl ez nincs kész, nem akartuk ;meg-venniabútorokat. 
L. 1.: Milyen jeladatokat/át el ez 4zintézmény'l 
R. M.: A törvény értelrnébenmindeIifélét.csinálhatunk; .ami a gyerekek jól-Iétét 
elősegíti. Tehát csinálunk prevenciót, vagyis' szabadidősprogramQkat szervezünk 
azoknak a gyerekeknek, ~ik.még nem veszélyeztetettek. Egyébként általános ta­
pasztalat, hogy ezeket a programökat azok ,veszik igénybe,akikrászorulnak. Ter­
mészetesen foglalkozunk azokkal a gyerekekkel, akiknek a családja felkeres ben­
nünket valamilyen gonddal. U gyanez,előfonlulhat úgy is, hogy valamilyen. intéz­
ménynél jelenik meg a. probléma,p~ldául óvodában, 'is~olában, védőnőnél, orvos­
nál. Vagy a nagymama bemegy agyámhivatalbaegy problémával, és onnan küldik 
ide, vagy az iskolában a tanító néni behívja az anyukát, hogy Pistike az utóbbi idő­
ben nagyon szétszórt, nem mennének-e el a gyerek jóléti szolgálathoz megbeszélni, 
hogy mi a gond. Ezek. mind önkéntes jelentkezők. 
Aztán vannak· a küldött gyerekek,;akikről levélben értesülünk, valahonnan, . tehát 

például az iskolai: gyerekvédelmifel~lős leírja, . hogy Varga Józsika; aki· ötödikes, és' 
eddig is sok baj volt vele, most felháborítóan viselke?ik, az iskolában. Ez régen úgy 
működött, hogy védő-óvó intézkedést kértek a gyámhatóságtóL Most ehelyett is 
hozzánk. fordulnak. 
Aztán van a munkának az a része, amikor az önkéntes. együttműködés keretében 

nem tudmik segíteni, de a szakemberek nem tartják indokoltnak a családból való 
kiemelést. Ilyerikorakerületigyámhatóságvédelembe vesZi a gyereket, a családot 
kötelezi az együttműködésre,és i • kirendelimellé,a gyereIgóléti; szolgálat családgon­
dozóját. És végül az is a mi feladatunk, hogy acsaládjukból kiemelt, külön nevelt 
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gyerekeknél elősegítsük, hogy minél előbb és minél problémamentes ebben vissza­
kerülhessenek a családhoz. Ezenkívülfigyelnünk kell arra, hogy a kerületben llÚ­

lyen szociális problémák vannak, amelyek a gyerekek](elkapcsolatosak és javaslatot 
tehetünk ezek kezelésére. 
L. 1.: Milyen életkorú gyerekek kel foglalkoztok? 
R. M.: A törvény aztírja, hogy az ember születésétől tizertnyolcéves koráig gyerek, 
de a törvénykiterjed a fiatalkorú felnőttekre is huszonnégy éves korig. Mindenkivel 
foglalkozunk, ,aki ide bejön, vagy akiti ide· küldenek . Sok . esetben csecsemők vagy 
pici gyerekek. szülei· keresnek· megbenhünket: Ilyenkor általában .láthatási· bajok 
vannak vagy azelvált.szülők, vagy a szülők ésanagyszűlők között; vagy gyerektar­
tási-díj gondok terhelik 'az egyedülálló anyukát. 
A másik gócpont a Íizenegy-tizenhároinévesek,akiknéliliagatartás-problémák je­
lentkemek az iskolában, és nagyon sok·az olyan.Úlll.u1ási nehézség, amineka hátte­
rében vagy általános elhanyagoltság,vagyvalamilyen,'azalsótagozatban ;~beszer­
zett" részképesség hiánya húzódik meg. Tipikus.:eset;howatoleráns tanító néni az 
alsó tagozatbanmég tudtakezelniPistikét,de Ííztanárafelsőben már nem tudja. 
L. 1.: Mit csináltok ezekkel.agj;erekekkel? 
R. M.: Részben az egyes : családok egyediproblérnáival fogl~lkozó,· úgynevezett ese­

ti szociális . munkát '. végzünk" illetve' eztpróbáljmcgyerekköZpontúváfoIll1á1ni. Ez 
azt jelenti, hogy. a szülők >egye,niszociális proplémái iannyibaIl i érdekelnek bennün­
ket, amennyire. a. gyerekre is,hatássalVa:rma.k .. Eze11kívw"nagyon' erőteljesel1··szerve­
zünk szabadidős foglalkozásokat, mert nem akarjuk, hogy az terjedjen elakefÜlet­
ben, hogy. mi vagyUnk a "rossz gyerekek'?; gyűjtőhelye~ 
Szerveztünk egy gyerekklubot; '. ahova .eleinte csak az általunk 'egyébkérifis ismert 

gyerekek jártak, de egyre gyakrabban elhozzák már a barátaikat is. Aztán folyik egy 
ovi-bajnokság,amelyentizenhéLcsoport óvodás versengett i <itt a kertben. Nagy 
visszhangja volta kerü1etben,jövő. héten lesz a döntő. · Ez olya.nszempontból volt 
nagyon fontos, mert úgy éreztük; 'az óvodák tarthl1aktőlünkAz óvónők egyébként, 
ha egy veszélyeztetettgyerekk:eLtalálkomak, nagyO]l.neh~zen:mondják el ezt a szü­
lőknek, és egy.kicsit úgy éli1(meg~;mintha.ez!a·sajáVkudarcuk lenne. Az iskolai pe­
dagógusok akkor küldik ide a.gyerekeket, amikor·fela.dják, illetveelfordúlnak a 
gyerektől. Azt mondják, hogy~?,:.egyrossz,gyere](,beteggyerek, deviáns gyerek, ha 
már én sem tudtam mit kezdeni vele. 
L. 1.: Mennyire ismerik ezt az intézményt a kerületben? 
R. M.: 1997 novembere··óta·v:agyunk elérhetők, és azóta százötven·család fordult 
hozzánk, ami iszonyú nagyszám. Ennek a fele. önként keresett meg bennünket, pél­
dául annak alapján, hogy:olvastak ,rólUnk a helyi'újságban: 
L. 1.: Mik azok a tipikus problé'mák,amikkel·a pedagógusok vagy a szü lők jeJen t­
keznek? 
R. lvI.: A gyerekek rnagatartásával és 'a t~lllu1ássa1 vruógolldök. Tennészett~sen ná­
lunk gyakrabban jelelmekmeg az "aktívanross:l' .gyerekek. A passzív~ vissZahúzó­
dó gyerekeket a tanárokjobbanelviselik, IIiint azt,aki állandóan zavarjááZótát. 
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L. f.: Mit csináltokezekkelaz"aktívan rossz" gyerekek kel? 
R. NJ.: Erre nehéz így általánosságban válaszölni. VaJl a kerületben egy nagyon jól 
működő szervezet,aziskóHligazgatók~munkak.özössége. Márciusban nálunk tartot­
ták az összejövetelüket. Mindig máshova mennek, és az adott intézmény problémái­
val foglalkoznak. Az itt lévő iskolaigazgató iskolaigazgató közül hárman azt mond­
ták, hogy; ők nem tudják; . hogytni mitcsináltunk'a gyerekeikkel, . de teljesen elvará­
zsoltukőket. 

Elmon<.\ok egy tipikusesetét,>amikQr valóbanvarázslunk.Általában:vanegy há­
romszög;. ahol a gyerek a vesztes; Az iskola,elkezd visítani, hogy a : gyerek rossz. A 
sziUőelqször a gyerek mellé Ml,és azt mondja, hogy az iskola a 'rossz, mert náluk 
otthon semmi probléma nincs. De azjskola változatlatlUlhibáztatja agycreket, ~_s 

ez a szülőnek ~gyrekelleme~lenebb~Adaig~addig,míg:a.szülőmegelége1i, hogy 
mért keR neki bejárnia az iskolába,mért·kell ilyenhelyzetbe:hozniőt~· és fokozato­
san ő .is a.gyerekellénfordutEbben.a.·hároms2;ögbetrmáregyrekevésbé tud bárki 
is szót érteni amáSikkaL)I1yenesetekben,: IIlÍ.megkapjuk'·.ajelzést'azjskolától, és 
küldünk a szülőknekegyi szerelmeslevelet,:amiben 'kérjük, hogy j öij enek . be hoz­
zánk. Ilyenkor bejönnek és behozzák a ~ereket~milleegy"véres rhngyot", leülünk 
velük éselkezdfu:lk~áI'gyalni;AszüIQkelőtt.megkérdezzükagyereket,. hogy ő mit 
gondol.errŐI a:zegész' történ~trqLAsZülőneká1talábml I1lár.attólleesik az álla, hogy 
Ini nem rapportot t(útunk,~neI1l:Jeszítjük ·keresztre ai gyereket, nem próbálunk igaz­
ságot tenni. Egyszerííenmegkétdezziika-gyerektől;hogy.őimit gondol arról, hogy 
miért nem sikerül jónák lennie az iskolában:Egy'csoI1lóesetbeIl egyszeruen az a 
helyzet, hogy a szülő kénytelen} végigh,allgatni' saját ··gyerekének. a véleményét az 
ügyről, olyan áttörésthoz, hogya korábbi játszmamegszakad. Ettől valahogy min­
denki elkezd másképpen műkÖdni. 
Volt például egycsalád;:ahotegy elsős gyer(':krendszeresenmegszökött az iskolá­

ból. A szülők válófélben voltak, az apuká nevelte a, gyereket, az anyUka elköltözött. 
A gyerekpedigrendszerescn. elszökött· az:. iskolából' azanyukához.Első pillantásra 
úgy né:zettki, hogy ennek.az.Ügynek .• setnnri köze;:nincs:áziskolához,:.deaztán mégis 
kiderült, hogy van, mert a tal1ítónénipártoskodOtt,illetve/peleavatkozott a szülők 
válóperes.ügyének a rejtelmeibe és ezzel elérte, hogy a'gyetekaz iskolában agresz­
sZÍv és kezelhetetlen volt, vqgyfogta a táskáját és egyszeruen. elment Mi leültünk a 
két szülővel és a gyerekkel, és. azokról a problémákróLbeszélgettünk~ amelyeket ed­
dig is tudtak, de egymás előtt soha ki nemmolldták. Ez a gyerek ma már - ha lehet 
ilyet egyáltalán mondani -' problémamentes; Ezek ami sikerélményeink. Ugyanak­
kor valahol ez elég szomorú is; mert aInit mi . teszünk; azt . gyakran a pedagógus is 
megcsinálhatná, ha szóba állnáa gyerekkel,; és hanem menne bele minduntalan a 
mókusketékbe. Akkor t.alán ránk kevésbé 'lenne szükség. 
Aztán azt is csináljuk, hogy heti egy alkalommal ezek a "gazember, rossz gyere­

kek" bejönnek a. klubunkba, és ott ttilajdonképpensemmikülöilösnem történik, 
csak játszunk és. beszélgetünk velük. Ezen egyelőre, . mivel még< nincs' több' csopor­
tunk, gyakorlatilag Ininden munkatárs ott vaIi.ltts~óbaállu~ a gyerekekkel és a 
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gyerekek tanúiannak,' hogYll1ihogyan kommunikálunk egymással,'hogy"húZZUk': 
egymást, hogyan viccelődünk. Abszolút spontánok vagyunk, ezt meg ds beSzéltük. 
Elengedjük magunkat előttük"'és ugyanúgyhülyéskedünk; o ahogyarl magunk, között 
szoktunk. És valahogy; ez'olyanhatássalNan a gyerekekre~hogy szeretnek idejárni 
és elkezdenek velünk. ősziriténbeszélgetni. 

L. 1.: Olyan nincsjibógyregygyer~krze~'hetirendszere~ség~el:idek~llu~rnia? 
R. M.: Olyannincs~'h()gy;kell,Jleiolyan~an, hogy rendsz~r~s~~,jánid~:,,;Példáulvai 
laki megbukik, ,.tanul~si:,nehézségei, vannak,:és • rendszeres~n;b,,~járu(l'fejlesztőp:da­
gógusunkhoz ....• Van ;egy:gyerek; aki;'például a;,.szünetben'·min~en .nap'bejött/A fej~ 
lesztő pedagóguskorrepet~lta,!de !úgy;hogyeközbenhihetetlem sikerélményt adott 

. neki. Ez agyerek:azóta.kéÚhárom·!jegyet;javítottegy.;égytantárgyból~ vagyisbélIl­
dult. Most nyole~tíZjlyengyerek járihozzánkkőrrepéfálásra. 

L. f.: Milyen. munkamego§ztás 'WIn 'a "nevelési '.' tanácsadók, a'· családseg1tők·· éS" il 
gyerekjólétiszolgálatokkozoit?· o' ' 

R. M.:' Szerintem. ennek úgy kellene működnie, hogya csalá~segítő~lyan csala­
dokkal foglalkozik, amelyek a problémáikkal. saját elhatározásbólf~lkeresik 'az in;;. 

tézményt, és .. otta"sz09ifdisn:urik~stólsegíts~getKápnak. .A:~*~f1atba~·a CSalá?­
segítő nagyon: so~rnindenr~lTIleg'yan t~rhelve~'lllertjeleIi1eg,!(gy~ah ;a"~:.~d,~agy 

intéz segélyt.,! A;.n~~elési\tanácsad6ytszontegypsd,~gógi~f<f~jles~é~'centtikl.ls,"é~ 
pszichoterápiás intézlnéllye;,Tehát akkor ~; segít,ha;igyrerel\;.ter,ápi~ra,család- ~erá~iá-" 

ra, vagy párhuzamps,sziilő~gyerék.:.terápiárai,vansZíikség; FoglaI1$:oZik adisleXiáva1, 
disgraphiával. es dischlkuliával,illeíVe tanuJastechniKaisegítségyt 'nyújt 
L. 1.: És hogy működik ezai'munkamegosztása gyCikorlatban?Nem azért'hozták 

létre ezt az új intézményt, mert a másik kettő nem működik megfelelően? 

R. M.: Kétségtelen, ,högyegymeglévő intézménynek.' könnyebb a 'specializálódás 
fele haladni,' .és a kapcsolódóvagyrókori:pmblémákelől, hatásköri.indoko\kalel.; 
zárkózni. Ezpersz~.nem.aztjelenti~!hogya'l11ásik két intéZ1Il.~nynemműködik> De 
azt gondolom; hogy·.hi~J1yzike~:szöciálpolitikailll~nedzsnlynt"tehát·.egyiolyán 
szervezet, amely három-né~'ember~?1: i~ll, .ésamelynek ;azlenne iadolga; ,~ogy 
mondjuk egy kerület vagy egy;település helyiszociálpolitikáját'átlássa,ésazinté~­
mények közŐttimunkamegosztástés "munkakapcsolatot elrendezzeés koordiriálja. 
Miután az egyesketületek, jlletve'telepüIések ne11l·egyforniák,iezértahelyi sajátos­
ságokhoz igazodú.sz09iális ihtezméftyiendszerrelenne szükség"és erről' csak helyi 
szinten lehet döiltenL 
L. I: Most a törvény írja elő, hogy egy-egylelepülésenmilyen·intézménylegyen? 

R. M.: A törvény csak azt írja elő, hogy - a gyerekjúlétnél maradva ~ agyerekjóléti 
szolgáltatást meg kell szervezni, de hogy,' ez á,csaIádsegítőn belül történik, vagy 
önálló intézményben~ illetve másként, ez már helyi döntési kompetencia'. Persze ezt 
is lehet körü1tekintően,~zakmhllag:koríektülcsinálni,vagy!Tögtönözni. Bzattókis 
függ, hogy van-e olyan - az előbb részletezett ...:. szociális menedzsment, amelyatléÍt::. 
ja a helyzetet. Sok helyen például a gyerekjóléti szolgálatot a családsegítőre bízzák, 
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mert úgyis sokan vannak, ésügysem lehet tudni, hogy mit csinálnak. És ebben is 
sok igazság van. 
L.l.: Mit csináll1akazönkormányzati szociális bizóttsagok? 

R. M.: A szociálisbizöttságoktagjai olyan képviselők, akiknek,van valahol főállá­
suk, emellett vállalják a képviselőséget, éspluszkéntmégválla1ják.a;bizottsági tag­
ságot is. Neki~az a.dolguk, . hogy az· önkormáhyzat.szociális .Ügy~iben. állást foglal­
janak ésa' seg~ly~Jc.elp~ztásáról dQntsenek;!Például a' mi kerületi bizottságu!Jkban 
egyetlen egys:lociá~politikussincs; Emellett i~zegyjó bizotfság;:,mert ; ~htagjai lai­
kusként rendkívül e]1'lb~rs~gesek,;deez a dolog természeténél fogva nemprofesszio­
nális szociálisrnenedzsment. Ha tiszta .. lappalJehetneindulni, .é:nl~trehoznék egy 
három tagú szociális··menepzslllentet,,·'amelynek··· az·lénne a.dolga;hogytervezze 
meg az adott település szociálisintézméIÍyrendsz~rét akorösszetétel,.:a társadalmi 
összetétel, az igényekés,a:márfelgyűlt tapasztalatok, alapján. Ez (i·testület bízna meg 
különböző intézményeket és civil szervezeteket különböző feladatbkellátasával. 
L. 1.: Milyen·,társqda:lmirétegekbolkernlnek . ezekbe azintézményekhed leggyqk-

rabban azemQerek? 

R. M.: A csalác,lse~ít91,1él lQ87r88-ban.:aztt~paszta1tam,hogyaJegszegényebbek,a 

legelesettepbek,' a~é.r4e1<eiketlegke~é~béérvény~sítő ,emberek" kerilltek'az intéz­
ménybe.Ezután,foKozatosan'·kezdett megjelennia:lecsúszó, 'és ·'lelJefe~edett,ikoráb­
ban jól szitJJált, kÖ:lepr.éteg,.,tel}átaz alkoholistamémök;a rokkant<tanár; . aki '. na­
gyon hirtelen,csJÍszOttdéya.lílllliérL', Itt a,gyerekjólétinél", visiont!IIIost azt látom, 
hogy jócskán YélllÍlakjl felsőközéprétegből Olyan.niuIlkájukbarüsikéres . emberek, 
akiknek nincs jdejük agyerekeikre, tehát megjelenik a.rohangáló vállalkozó és a 
táncosnő is. 
A legritkábbélll. a tá:I:sszak:mák. gyerekei; kéfÜlnek.hozzánk.Ez a kerület egy kisvá­

ros, ahoi nagypll söktanár, Óvónő, Nédőnő, dolgo~,· aki itt is lakik. V annak infor­
mációink. arról"hogy:neldk iSNaIiIiak :probt~rnái}(~;deezkevésséjelenik meg itt. 'Ha 
például, egy tanár;'azt:tapasztalja, .. hogy',.a. ko~leg~j*nak' a 'gyerekével,',probléma van, 
ezt nagyon nehezen tmlja aszijJő~kollegávatrn~gbeszéllli: 
L. l.: Manqp!iqgmibŐJ~sz.qJ:mazikxilegtöbb proq!éma? 
R. M.: Én' azt látom;.högy 'IIlanapságminden, ami volt" megkérdőjeleződött,és 

minden elbizonytalanodott,az ;értékek,anorrn.ák, a kultúra. Mindenki meg van 
kergülve. A mai f~lnőttek;' szüleimegkérdőjeleződtek, 'Így ,megkérdőjeleződött mind­
az, amiben felnőttek. A gyerekek teljesen összezavarodtak. Nem ,tudják,mi a fontos, 
pénzt keresni,. vagy szakmát tanulni,;',EzértmosÍ" minden ·társadalmi'rétegben jelent­
kezhet probl@.ma. 
L. 1. : Ez a rendszerváltas ó[a(dakult így? 

R. M.: Én előrébbtenném,mofidjllk a ',80-as évek közepére, amikora KISZ. tagság 
már vicc vQlt,·de:aszü}(~k ottll,onmégis azt :mbn,dták, hogy a felvételi miátt azért 
jobb belépni. 
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L. l. : Ez a kettősneveléskorábbanisjellemző~volt. 

R. M.: Amikorkorábbanlvéreseu;komolyvolta kettős IJ.evelés, mert konspiráhii 
kellett, az jobban átlátható, jobban.> elfogadható, és jobban. feldolgozható helyzet 
volt. De amikor má;nem volt olyan. komoly a· helyzet;. és nem.lehetetttudni,; hógy 
minek mi a következménye, ;akk:()f ahelyze~átláthatatlanabbávált. 

L. 1.: Az 1990.,es valtozásehhezképestpozitív volt,mertmegszuntapolitikatha-

zugság. 
R. M.: Igen, deaziöss~es ,korábbiértékelvesz;~tt :PéldáuLI11árja·'.80~asévekben is 
megfigyelhető ,volt;:l1ogy "a~ok ,já,rtakjó1, .. (,}kik ··.neIl13z'.áhnaíkat:kergették; .. hanern 
elmentek pénzt keresIli.,.I(oni~ban.HelIetettnemtqdniad()lgokról,;IIlertmÍIlden ~fil 

volt fedve: Most viszont minden kiderüL) Az em~~reknek .ínélguknakkel1eligázod~ 

niuk az eseményekésazértékekiközött .. :Miszollt.akevésbétájékozott töb~ségszere":" 
ti, ha a· dolgokifeket~késfehérek,átláthatókRáadásulmindenkibenvolt vala~i 

szép elképzelés arról"hogymilyenJ~szl ademokrácia,és egyáltalán nem olyan lett. 
L. 1.: Tehát aszülők'bizonytalanokJ·esezerta gyerekek nem kapnak határozott ér­
tékekef. 

R. M.: Megaz'óYQ(péniis,bizonytalan, ésa tanárok isbizonytalanók13zVabizony~ 
talanságotnagyoIll1e4éz,át~lni;:és,nagyonnehéz!ebbel1:~apasZkodók,attalálni, a 
gyerekeknek,' Nagyon soMJelnptt:magaisWzonytalan.az>értékek;a:társadalíni ,helYr 
zet, a kultúra, ~televiz~ó';ITlPsórol<közötti választás tekin.tetében, tehát afontóses,' a 
kevésbé fonto~d()lg9'k:tekj:nte~~p~nis,;ésez;hatagyeí"~kelq:~; 
Példáu1·· volt egy • tizenhárolll:éves:'gyerek;:akit'azapukája'hozott eL Ezagyer~k 

olyan határozottan és. megközelíthetetlenül állított~( hogy semmi más nem fontos, 
csak a pénz, ami egészen megdöbbentő volt. Ebben az volt a különös, hogy egy ti­
zenhárom évesgyetekáltalábarr még nyitott az új értékekre, még elbizonytalanítha­
tó, alakítható. De ő megközelíthetetlenül "készen" volt. Ki akarták rúgni az iskolá­

ból, mert olyan felháborító,~~.~~s~Ü(edettésol,yan~w-ysszív volt, ~o~példá?lqühé­
ben kidobott egy vasszéket aziskolamásodIkemeleÚablakábólaszünetben, amikor 
ez bárkit eltalálhatott volna. Előbb elhelyeztük őt egy olyan alternatív iskolában, 

ami kevésbé poroszos. szellemű, de ott s~m,tal~lta 1~~~: a. h~lrét,:a~ánma&án)~nuló 
lett. Most elkezdettsportolni,ez töl~ ki a napjait, ésúgylát~zik,hogy ez jÓ hatással 
van rá. Végűlisólyan inegoldás'sZületett,ainitllem milaláltunkki, de az apávalfo­

lyamatosan foglaík9ztuhl(~nak·érdekébeIl, •• ·.~~gy .. ő·segitse~ll1e~oldani ~ helyzetet: 
L. 1.: Az iskolák többsege t mostis poroszosszellenlűnek látot!? . 

R. M. : Vannakt()leráIÍsabW~skorák, deilrenekvol~.ak ko~á~ban is., EzihtézIl1é~ytől és 
tanároktól fü&g.P~rsze ?ízo,~yo~in~é~ény~k~e~eze~t{írik a toleiánsabb tanárokat. 
L. 1. : Mennyire tudtok együttműk6dni a pedagógusokkal? 

R. lvJ.: Ez n~gyoii~ánÓ,z?~:EIl:azé!1ne~"e~eÜ1:~el~~~dőkee~~beá~'i~~é~é~ybe, 
mert úgy gondolo~Fhogyaz ember csaka}d(?r !Udj~ e~~ál,as~*.~,'~:~~fÚ é~1~~e­
ket a saját s~bjektfv é~zés,eitől: ha Inár ,egy lcic~i~' "b.e~?tt~~f~je'1a~a'\ E~'úgy~s 
lehet fogalmazni, hogy bizonyos tekintetben a petIagógusokatis kliensnek kelLte­
kinteni. Nem' aza feIadatuílk, hogy szeressük-őket'ésoarátkOzzUnkveIük; hanein 
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tolerálni kell, ami bennük van, és meg keH erősíteni, ami megerősíthető, ehhez pe­
dig érettség kell. Eddig egyesettől eltekintve jókapcsolatotsikerillt kialakítanunk a 
pedagógusokkal.. Ha van egy eredményes beszélgetés egy,pedagógussal - függetle.:. 
nűl attól, hogy.szilllpatikusnak tartom vagy nem .... ,'és',abeszélgetés végére közösen 
eljutunk valahova, akkor úgy érzem,. "ez;jó mulatság, férfi munka volt". 
L. L:.Hogyan értékeled azt, ami a mentálisproblémákkezelését illetően az utóbbi 
években Magyarországon történt? 

R. M.: Amitintézmén)\esértelémb~n ai elm~1ttizenkét -tizenhárom évben tettüHk 
az első család,segítők: ;létrejÖttétől;kezdve,·.· és amennyit ez a',lllentális· próblémákkaI 
foglalkozó Bzakniaaz'u.tóbbiévekben fejlődött Magyarországön, az egészen példa 
nélküli· az egesz világon. Én nagyon sokféle crnben:elbeszéltem erről, sokféle or'-

szágból, ·európaI.·v.al ... ·.isé.sam.·. eri,k.·aiv .. alis,.·. és .. Ill1 .•. ·u. de.,.'nki., .. • •. ·.; .. azt .•.. :m .... on .. dJ.·a,'. ak .. , i. t.Ö,bb. ször v.o.It " , - - -'- - - ,'- " " ". - - -- '-. -. - -".- -', - -._'--

itt, és ezt a folyamatot; látta~ hogy egészen fantasztikusan nagy utat jártunk' be na~ 
gyon rövid idő alatt .. T~hát ilyen értelemben nagyon Pozitíva,kép: 
U gyanakkorszomofÚsággal tölt el, hogy azt látom"hogy ebben él szakmában sem 

mindig a tisztességes .. és jól felkészült szakemberek érvényesülnek, hanem sokszOr 
"bratyi-a1apo~'\eltúrik;az,állóvizet. Ez a hozzáállás'lIéhaa,kiválasztásfa'és az é~é­
kelésre is jellemző;i~l~ egyáltaléillvam érté~elés.Ennekkö~etke~ében'egésze~elké­
pesztő;; hogy"es~tenké~tmilyeRi.ell1b~rek'ho~,a'döntéseKet;nIi~fen •• embereket ne:. 
veznek ki az intézmények!élére; . és, kiket inerirmern.ek; illetve ,nem akarnak félreállí~ 
tani. Jellemző, hogy ·minderilti;azt;szereti~ cha ;aza1ilttálevő eniberbesimul~·.al:k:al~ 

mazkodik,nem okozproblérnát,riern; gondolkodík"ll:ahemaztcsinálja,; amit a felét­
tese mond. 

(Az interjút Liskó Ilona készítette) 

INTERJÚ A xl.' KE~ÜLEiIGYERMEl(.Jp~ÉTrS~OJ;0ÁLAT 

MUNKATÁRSAIVAL 

Fehérvári A,' •. nl .. ·k,o,':.Kérem. ,m ... u. tat.kozz.a.n .. G.k. b,e! . ,.'... ' 
Kissné Tót~ IfatqJin V~gy()k:"égzett~ég~met .te1<in,tvegy,ó~- .és~~zichopedagógus, 

illetve Államigazgatási ,Főiske>,14t i~ vége~ellL 1998,)a,nuáJ:~lseje óta vagyok .az 
önálló GyermekJóléti S:t()Ig@,a~,ye~etője,ezt'megelő~.ően,J.99~7tól a Pedagógiai o 

Szolgáltató K~Z}Jontgyenn,ekvédelmi csoportj~t"e,zytt~m;ilRQ3-tól mi, már tulaj­
donképpen ., fqlytattuIW" a •• tp~.G)'~nn~Igóléti .,.Szolgál~t .... t~y~lce,J.1ységéhez. hason1ó 
munkát, aminek a lényegea,zj~k()lais~()ciálisJ;ll,llnt<flyo1t.,.l~m*()r a gy~flllekvédel­

mi törvénr,~~gs~(!tett,q997. ,n,oV~ll1,,~~,l.), ,~ziskojai .• ~z9Pi,NiS mllnkát továl1b 
bővítettük.a~Öp'é~B~:n:~~őírtQ)'~pnekjq~éti.Szo~gá1~t.feladatkö~&et Mqst 1).egyedi,k 
hónapja, hogy.~~g~,et,a~~jÍ1~té~ény. "'. ., .'.' ... ' '. ,'W ..... · .... .. ' 
MészárosMárr~:,,~Pi?f'Y~Rt~tt~é?y1l1ytttkiJ11:re sZRci;íJism~ás, . aJ:3á.rc~y Gll~z7 
táv Gyógypedagó~ai Rőist<;olcW vég~zte1l119?4-bel1' Már a. diploma előttkapc,solat-
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tolerálni kell, ami bennük van, és meg keH erősíteni, ami megerősíthető, ehhez pe­
dig érettség kell. Eddig egyesettől eltekintve jókapcsolatotsikerillt kialakítanunk a 
pedagógusokkal.. Ha van egy eredményes beszélgetés egy,pedagógussal - függetle.:. 
nűl attól, hogy.szilllpatikusnak tartom vagy nem .... ,'és',abeszélgetés végére közösen 
eljutunk valahova, akkor úgy érzem,. "ez;jó mulatság, férfi munka volt". 
L. L:.Hogyan értékeled azt, ami a mentálisproblémákkezelését illetően az utóbbi 
években Magyarországon történt? 

R. M.: Amitintézmén)\esértelémb~n ai elm~1ttizenkét -tizenhárom évben tettüHk 
az első család,segítők: ;létrejÖttétől;kezdve,·.· és amennyit ez a',lllentális· próblémákkaI 
foglalkozó Bzakniaaz'u.tóbbiévekben fejlődött Magyarországön, az egészen példa 
nélküli· az egesz világon. Én nagyon sokféle crnben:elbeszéltem erről, sokféle or'-
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itt, és ezt a folyamatot; látta~ hogy egészen fantasztikusan nagy utat jártunk' be na~ 
gyon rövid idő alatt .. T~hát ilyen értelemben nagyon Pozitíva,kép: 
U gyanakkorszomofÚsággal tölt el, hogy azt látom"hogy ebben él szakmában sem 

mindig a tisztességes .. és jól felkészült szakemberek érvényesülnek, hanem sokszOr 
"bratyi-a1apo~'\eltúrik;az,állóvizet. Ez a hozzáállás'lIéhaa,kiválasztásfa'és az é~é­
kelésre is jellemző;i~l~ egyáltaléillvam érté~elés.Ennekkö~etke~ében'egésze~elké­
pesztő;; hogy"es~tenké~tmilyeRi.ell1b~rek'ho~,a'döntéseKet;nIi~fen •• embereket ne:. 
veznek ki az intézmények!élére; . és, kiket inerirmern.ek; illetve ,nem akarnak félreállí~ 
tani. Jellemző, hogy ·minderilti;azt;szereti~ cha ;aza1ilttálevő eniberbesimul~·.al:k:al~ 

mazkodik,nem okozproblérnát,riern; gondolkodík"ll:ahemaztcsinálja,; amit a felét­
tese mond. 
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illetve Államigazgatási ,Főiske>,14t i~ vége~ellL 1998,)a,nuáJ:~lseje óta vagyok .az 
önálló GyermekJóléti S:t()Ig@,a~,ye~etője,ezt'megelő~.ően,J.99~7tól a Pedagógiai o 

Szolgáltató K~Z}Jontgyenn,ekvédelmi csoportj~t"e,zytt~m;ilRQ3-tól mi, már tulaj­
donképpen ., fqlytattuIW" a •• tp~.G)'~nn~Igóléti .,.Szolgál~t .... t~y~lce,J.1ységéhez. hason1ó 
munkát, aminek a lényegea,zj~k()lais~()ciálisJ;ll,llnt<flyo1t.,.l~m*()r a gy~flllekvédel­

mi törvénr,~~gs~(!tett,q997. ,n,oV~ll1,,~~,l.), ,~ziskojai .• ~z9Pi,NiS mllnkát továl1b 
bővítettük.a~Öp'é~B~:n:~~őírtQ)'~pnekjq~éti.Szo~gá1~t.feladatkö~&et Mqst 1).egyedi,k 
hónapja, hogy.~~g~,et,a~~jÍ1~té~ény. "'. ., .'.' ... ' '. ,'W ..... · .... .. ' 
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ban voltam a P~dagógiái Szolgáltató~Központgyermekvédelmicsoportjával; és már 
megvolt a helyem. Azóta itt dolgozom. 1996197-ben elvégeztemegy;f~lsőfokú nar­
kológiai tanfolyamot.aibudaidrogambulart.cián,és >azóta ebbeuiatértiakörben. is·. te­
vékenykedem; Jelenleg.egydrogprevencióstréningre· járok, i ami .tanárgknak szóló 
képzés, és amelyet a Haynal<Imre' EgészségtudoJllányiEgyetem'szery~z"Ezegy 
nyolcvan órástréning.i\zön1{ormanyzatnál az egészségügyiiosztá1ydrógkodrdiná~ 
torával intézrri.ényijIlkből én. tartom a kapcsolafot , ..... " .. .. 
K. T. K.: ÁltalábartJjrinderikollégám sZakosoj.ikegy""egyteIÜietr~;·· ésezena.~terti-

leten képzi magát. . 
F. A.: Kérem,:ínutassab.e dzintézrnényt és ai itt dolgozókat! 
K. T. K.: Ezzel kapcsolatbanpozithndologróltudok beszélni,;Ílierts7eriÍltem'egy~­
dülálló az, ahogya Il a XI .. kerü1etben'aGyef111ekjólétiSzolg~atot;the~szerveztek. 
Egyrészt önálló intéZlllénykéntműködtetik'lUásrészt 18státuszun1cv~tr.:i\ finans~­

rozásunk önkormányzati, a' .. gyermekjóléti normatívátkapjuk meg, • ~t:az "állam ,ad 
és szabályoz;Ezanohnatív~??O;-forintegyllakosra'.,A kerületbe~Jköriilbelül150 

ezer lakos él, .ígyeZlltán:anorriI~t~vakörülbelü144:millió foriIltév~llt~;'Ez·apénza 

jóléti szolgálat létrehozására es kialakítására SzolgáL ,De a:fillaIls~rÓZásltöbbrész~ 
ből áll, hiszen önkormányzati intézmény vagyunk. Azértisjókezel<.,a:paraméterek, 

mert mint niáremlítettem,nemJ~ljés~ll:új az intézmény . .AJ.:>~d~~ógi~Sz~lgált~tó 
Központ már korábban is folytatott.ilyen tevékenységet" és.ezzelaziskol~:és.a Re;. 
rület lakói" valamint az önkormányzatis elégedett' v01.LAtizennyol~ :.stá,tuszból je~ 
lenleg kettő még betöltetlen .• V égzettségükettekintve,a'kollégák . legtöbb je szociál­
pedagógus, vannaltpszichopeda.g6gusok,· szociális munkások, szoCiálpolitikusok .és 
pedagógusok KétkolleganŐ;szoCiálpszichológiátYégez.' 1'eliáta'törvériyilegel§írt 
szakképzettségeknek megfelelnek.Örü1ünk, hogy'van 'öt férfikollegáIik is, mert azt 
tapasztaljuk"hogy.nagyon· elIiőiesedik ez a: szakterület. Főleg;családgondözóként,al­
kalmazullk férfialmt. Tevékertységünkfő·profilja' továbbra;' is':az,:Ískolai szociális 
mmlka. A jóléti szolgálatok tevékenységi formái szervezési, gondozást és szolgálta­
tási feladatok Úgy oldjukrueg ,a:fi~ladatunkat, hogy a lcerületetfelosZtotfuk: hat ré­
gióra, mivel.,na?y0rt na?y :aKerü1et, Jlllajdpe111. akkora,'mint:tv1iskplcteljes lakossá­
ga. Minden régiónak van 'egykoordinátora~A ,koordinátörfelel{)s rnindenfélegyer­
mekvédelmi . tevékenység megindításáéit és végrehajtásáért. A,KoQrdiú*törinellett 
családgondozó rilűködik Tehátegy~egy.régióra. két ern ber jut. 'Így nemcsak 'tem.ati­
kusan vannak csoportok, hanem területileg is. 
F. A. : A hat régiórd}l.alófelosttáshogyan .fortént? 
K. To K.: Ezt a feloSztást nem· mi találtuk ki,hanein ez már korábba:nis így'műkö­

dött. V armakbeIkeiületi. régiÓk,.példátiLa Gellérthégy. éskömyéke/Qtf teljesen 
más problémákjelerttkeznek, i;nÍl1.t példálli Gazdagréten, ·aini:egyla!<iótdep;:Á.szo­
ciális igazgatá~b~és:qzoktat~sbanise:zt. a hat régióthasználj~.Mi,)ehhez igazod­
tunk. Sikerességiinkhek'az az egyik oka, hogynem akartunk1ijat19-talá1ni,'hanem a 
meglévő szükségletekhez ,próbálttink .igazodni .. AszoCiális 19azgatásban> azön:kor~ 
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mányzatnál is ilyenfajta 'munka folyik, tehát egy szociális előadó 'egy régióért fele­
lős. U gyanígyvcul:ez· avé<iőrtő hálózatban. 
Nagyon sokféle tevékenységet végzünk, hiszen nemcsak az 'iskolai szociális munka 

a feladatunk,hanem.,példáulah~lyettes szülőfhálózat"megs,zervezése 'is; Ezt is a 
törvény hja elő .. Tehát,anrit korábban .hatósági úton ;intéztek, azm.ost szolgáltatási, 
alapellátási szinten;fol~.,Ehnekaz a célja,. hogy agyerekeket az alapellátás kere­
tében a kerilletbenpróbál juk olyanhelyzetQe {hozni, hogy: aZ.:megfelelŐJegyenszá­
mukra, és ne.kelljeh .. a;csa1~dbólkié.elniőket. 'Haiésetleg:mégis,kikeUemelni va­
lakit, mert nem megfelelőek a családi· körülmények, akkor 'se ható~ági' eljárás tör­
ténjen, ne vegyük állaniigondozásba.őket, hanem ott van a hetes otthon vagy az át­
meneti otthonJehet()s~ge .. Eziskerületi sZinten"szerveződik, és. átmeneti jellegű. 
Tehát az első~legessz~inpöntaz,;.hogyacsaládbaninanldjón a gyerek. 
F A. : Van átmeneti otthona a kerületnek? 

K. T. K.: Sajnos, nincs~;AtörVény 1999;, december 31-ig ad haladékot, hogy ezt lét­
rehozza az önkormányzat. Addig'úgy .pldjuk· nieg~.högy,aXXII.iket:ii1etikrízisott­
honnal kötöttürikszerződésf..Ez· egy.'átmeneti szállÓ gyerekek régére;Ha.· olyan 
helyzet adódik, iidewissZük,el a:gyerekeket. 
FA.: Volt márilyen:b~lyzet?' 

K. T.. K.: Pers~e"wagyoÍl.sok;·,már; azeztitnegelqző. években is,körillbelül'húsz 'gye-
rek került oda.a keriiletbőL . 
FA. : Mi lyen:esetben·kePültekodaia,gyerekek,·. és iliúiettá további. sorsuk?, . 

K. T. K.: Nem,azaz.pfthón.célja,.hogyvéglegesen.Ödaikerüljenekagyerekek, ha-
nem csak krízis~helyzetben;~Például'volt egyeset"amikor,ászülők,elváltak,amama 

nagyon erősen' alkoholiZáltésalkalmatla.nná:yált 'a· gyerekrievelésre. A . családban 
nem volt senkí,'aki:elláthatta .volna a gyereket, ígykerült.az'ottholipa. Onnan járt 
középiskolába. 'Az ',()tthqnbail fél'évet tartózkodhatvalaki,de.arra:.isvanJéhetőség, 
hogy ezt meghosszabbítsák;haolY<'ll1·ja helyzet.:.f\:célunkai, hogyniinél ,rövidebb 
legyen ez az időszakli 'i 
F A. : Mit jelent: valójában' aszervezés,gondozás,szolgálta(ás? 

K. T. K.: A szerv~zésaztjelenti,h0gya.maitársadal()mban.nagyqJ1 sokféle intéz­
mény foglalkozikgyerekvédeleinmel, például. önkörni~yzat; rendőrség, nevelési ta­
nácsadó, 'egészségügyi szervezetekb 'egyházak,jskölák;;óvodálcEzeknek;aiintézmé­
nyeknek a koordinációját "látjukeV azéft,hogyegyértelrnű,iintegrált intézkegéseket 
tudjunk hozni a gyerek érdekében. 
A szolgáltatás családterápia és pszichológiaiszolgáltatás;;pzt ,Ii1i .jeleillegcsak 

megszervezzük, " inert az ielhelyezésünknern teljesen megoldott. A kerületi nevelési 
tanácsadóban ésa családsegítő.köiporitban )folyIi~l.kIIlo~Veiek a ;szólgáltatások. 
Ami az' elhelyezésii;nket ·illeti,:jelehlegkörülbelül:nyoleyan·ln2"'es'aZ',irodá:nk, amit 

majd .körülbelük.ugy~l1ennyivel.: .. kibőYÍtenek. Jelenieg'iis'i fogadunk:ü~eleket, . de 
most erre csru(egykisszoba áll crendelkezésrer Arrti.kor 199L3fban ·megalhlillltez a 
csoport: a.kkofJ.IiégcsaknYolcan voltunk, igy akkdr:111ég. elegendő volta hely. Ha 
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majd az átalakításmegtörténik,akkornri is szeretnénk pszichológiai rendelést csi-:­

nálni. 
F. A. : Milyen változásokattapasztaltdk az elmúlt években:.a szülők; ,családok, gye­

rekek problémáit ilktően? 
K. T. K.: Az elmúlt négy évben leginkább olyan jellegű 'problémákkal találkoztunk, 

amelyeket az .. iskolajelzett,Ez· cazt. jele~ti; .• hogy,aoogyereknek 'konfliktusa'volt az 
iskolával, magata~ásbelipróbl~mákyoltak'az~lsődlegesek.., Amióta?yenp.e~jóléti 

Szolgálat vagytI$,azóta o é1"ezzük,h~gy ,~emannyiraa magatartasbelirproblémák 
kezelése azelsődlegesi ,h~Ilellljnkábh a;szoci~isterilletke~lelőtérb:,,'~ anyagi 
veszélyeztetettség.'Bemost·isgyakori, hogy a gyerek amagatartásamiattkerillide. 
Előfordul az is, hogy nem az iskola,>hanem a.szülőfordulhozzánk.A' magatartási 
gondok előszöratanulá~ban jelentkeznek, vagy pedig'deViánstünetekben;például 
csavargás, szabálysértési ügyek, iskolai hiányzások, beilleszkedési o .problémák; za:­

varja a társait stb~ 
F. A.: Ez melyikkordsztályravonatkozika leginkább? 
K. T. K.: LegillkálJb azáltMánosoisk61ás korúalga;o·ésoezen:belül.apreptibertás kor -
ra vonatkozik .. Atizenkéti..tizenhárom·éveshat()dikoQsztáIYQsAiúkra. YégeZíüIlksta­
tisztikai száIIll\ásokat)aJ1ielyekbőlkiclerült,. hogy az esetekkéthanrtadresze:fiú volt, 
és tizenkét .. tizenhár~~1évesj;.korúak.·~agyon· fontös·'oqafigyelhi'atizellkét ... tizenhá­
rom éves korosztályra,példállláltalában'ilyenkort?rtéIlikazcelsőlopás:Ha megfe­
lelően reagálunk erre, akkor lehet, hogy sikerülmegállitanl],nkegy biíJ:{özői karriert, 
de lehet, hogy:egészenmásproblémavanmögptté: Lehet,hogy'szeretethiánya van 
a gyereknek..Hahelyeslen.reagálunk az o' első~tünetre, akkQr Van o.reméllyarra;fhogy 
helyes útra tereljük á;gyerekett Az iselőfordult.,-.korábbangyámhatóságnáldolgoz­
tam -, hogyaz'első,tunetnéL hatóságieszközökkeFbirságoltunkés' sza.nkciomptunk. 
Ez nem jó,. merr~linclithatolyamfol:yamatokat~amiből;deViallciaszülethet Ezek.a 
tünetek általában a'c~aládnemme~elelő működésére vezethetők vissza: . ~ ta­
pasztalom,hogy'onetncsakazelvált,sZülők esetébenje~entkeznekezek a problémák, 
hanem teljescshládokbanjs; 
A gyerekek l1agyon ;triagafiyosak, .. egyedül vannak. Itt :főkéIit 'oaz .• anyákt·szerepét 

hangsúlyoznám; Az ariya nem úgy szereti :a · gyerel<ét;.alíogyan.keHene;Nemfigye­
lünk igazán a gyerekekré,nem,figyelsem a család,senl.aziskola~ Az ;iskoÍa teljesít­
ménycentrikus; a pedagógusnak nincs ideje és energiája, hogya . magatartási rendel­
lenességekre ofigyeljeiLKitaszítottak (i <mai · gyerekek, ezért· kortárs· csoportokba ve­
rődnek. Megnövekedett a szabadidejill,<: éspaittalanul élnek A .legnagyobb problé­
ma a család nem megfelelő hozzáállása, hogy. ,Ilincsenek közösprogramok. . Sem az 
anyával, sem az apával nem megfelelő az érzelmi;l\:otődés. Ezek~t.a televizió~ól, Vi­
deóból pótQlják, nem m~gfelelőmódon., Sókszor előfordult,o . hogy nekünk keH a szü­
lő figyelmét· felhívIli, arra,' hogyo'figyelIii kell·agyerekte.·,Számos olyan:péida.akad, 
amikor a szülő a gyetekettesziJ:négbűnbaknak'. 
Az iskolaieseteketazis~(Ua. jelzi.J>éldá1l1 az ~iskola megfigyelj,hogy.a gyerek .alul 

teljesít, bukásra áU;:ghlacsii1okkállövöldöz az órán, nemC bírja ki a negyvenöt per-
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cet, veri a társait, nagyon agresszív. Először be szoktunk menni . óráta~A pedagó­
gusnak adunk egy adatlapot, amit ki kell töltenie, így ő is át tudja gondolni az\ese7 
tet. Azt tapaszta1tuk, hogy segíteni csak az iskolával 'együtt lehet,tehát.nem lehet 
teljesen átvenni tőlük az eseteket. Tehát kap a tanár egy adatlapot.Ezagyerek ada~ 
tait és az aktuálisproblémáttarta1mazta, valamint azt, hogy eddig. mit. tett az.isko­
la, beszélt -e a szülővel; . volt-ecsal~dlátogatá$on~ . Utána . eUátogatunk:' órára, ezt~ze7 
retik a pedagó&nsok is. Megismerkedünk .' a:· gyerekkel.: UtánacsaláqIátogatást;k~t 
rünk a szülőktől,mint:az iskola külső,munk(ttársaL,Ez;Lltán:kilIlegyü~aicsa1ádho:?j. 
Ha úgy gondoljUk; . akkor • pszichoterápiásfoglalkozástjavaslunk~iami . azt jelenQ, 
hogy szerződést kötünk a gyerekkel. . Ezek a gyerekekmáráltalábannagyobbak::A. 
szerződés abbóLáll,. hogyha a gyerek bejár' hozzánk, akkor cserébé mit:nyújtunk: 
neki, példáu1 elj árok az érdekében azosztályfőnökénél vagy,az,anyjánáL,Hogyhata:­
nulási problémája van, akkorszerzünkneki:korrepetitorb AJ\1űegyetem kollégiuma 
itt van mellettünk, sok egyetemista vállal korrepetálást. A cél az,. hogy a krízis­
he1yzetből ki tudjuk segíteni a gyereket. As~erződés nagyon.felem~lőa 'gyerek szá­
mára. Rájön agyerek,.hogy van egy olyan külső iszemély,;akimel1énendeltkapcs():­
latban áll vele:. Örül, ihogylanúg itt,vari,addigcs~ ráirányul a.figyebtiünk .. Ezeken 
a beszélgetéseken, Öfiisillet;eti 'teszteket is " szókt.uijkkitöltem.i cél:z;otfx,beszélgetések 
formájában. Amikorkisepb,problémárólvan ••. s~ó;.ezek::,r.foglalkOZásoknagyoneted~ 
ményesek szoktak lenni .• Ez !fu1ajdonképpen'apártfogás .. adaptálá~ai·' 
F. A. : Mit csinálnak aszülővél'f 
K. T. K.: Ez a nehezebb. Attól függ,hogymilyell.attitp.dje van.a.gyer~J<kelkápcsó;-

latban, és milyen problémája vana.szülőnekSok e~etben<ps~hoterápiáraküldjük. 

A szülő is bejár.ide,qe' nem •. rendszeresen., . De' aiértelőfördu1,'hogya-családnak 
olyan az attitűdje, hogyúgygondolják,hogy'agyereketveréssé1kéll nevelni. Lehet, 
hogy a szülő a gyerekeni'akarjaJevezetni az agresszivitásáLiMeglepő(m sok az ilyen 
eset. Ezeket azeseteketaz iskola vagy a.gyereJmrvos,jelzi.Ilyenkori'llagyoRnebéz 
eljárni. Ha példáulverikéa,gyereket, de, neIi1Jbizony:íthatóbakkorn~m tudurtk·ka,p'~ 

csolatba lépni a szülővel. Ha feljelentést teszünk, akkor ;semllriin.emtörténik,' '.mert 
nem bizonyítható; Megtörténhet~ ,hogy haZ3!llegyaszül~és;mégjpbbah.rÍlegy~ri a 
gyereket. Ezekben:az esetekben ,gyakran tehetetlenek vagyunk 
MM: Nekem most volt egy ilyen esetem"NevelőSzülől1él·éltegy.9vodáskorú gye­
rek, és az anyuka az óv§mőknekmindig lllegindokolta,.hogy .. agyerekenmitől kelet­
keztek sérülések .ErrenemJehet mit ·mondani;.hiszen eLkell.hinní, amit a szülő 
mond. Végül, amikor a gyerek ujja eltörött; az óvoda bevitte akótházba és látleletet· 
vetettek, majd;felje,lentettéka nevelőszülőt. } Bebizonyosodott; hogy verte. a.gyereket 
és el is vették tőle: Azóta nevelőintézetbenvan, a gyerek 
K. T. K.: Ezekaz e~eteknem'köthetők életkornöz. AZ(tapasztaljuk,hpgymégcse~ 
csemőt is vernek: Az : sem je~lemző,hpgy; fuilyellitársa.(ialmi rétegl1e~tartozik. a.szü:­
lő, ez inkábp a szülő személyiségétőL .. fiiggLiAz'én,praxisomban:~.yoltaJegelké­
pesztőbb, amikor egy:félévescsecsemőtúgy'megvertek,"hogy;koPQnyasé~ést szen­
vedett azért, mert sín.1\.: sZülőtelis ítélték: 'Volt olyan eset is, hdgyegy óvodás gye-
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reket úgy megvert a szülője, hogy· eltört,. a combcsont ja, és napokig így hagyták. Ez 
például egy diplomás szülő volt, 

F. A. : Alkohol- és drog problémák vannak-J r a kerületben? 
M M.: Tavalyig nem fordult elő droggal kapcsolatos probléma. 1997. szeptembe':' 
rétől robbanás történt a kerületben,.töbhjskolais~jelezte;.hogymegjelent adro.g az 
iskolában. Például a gyerekek az elso. órán alszanak, fára<iékonyak" nem figyelnek 
oda, és ezeknek atüneteknekvalószínű, hogya drogaz.oka, Erre azonbau<nincsbi" 
zonyíték, senkit sem értek tetten, csakáviselkedésbeliváltozásokat észlelték 'Vi .. 
szont mi addig nem tudunk leülni agyerekkelbeSiélhi, ,art1íg nincsbizonyíték1.lnk. 

Eddig több iskola is megkeresett bennünKet; <hogy drogfelvilágosító órák~ttartsunk. 
Egyszer például.szülőiértekezletre·hívtak.niegbennünket Albertfalvára, .ami a leg;,. 
veszélyeztetettebb környék.Egyszakkö~épiskQlában tartottukezt a niegbeszéléstA 
szülők kérdezhettek erről a témáról. . 

A hatodik és a hetedik osztályokban is szoktunk ilyen órákat tartani . .Ismeretsége­

im révén sikerült ·megszervezniezeketaz.előadásokat és .beszélgetéseket.Egy. ilyen 

foglalkozás két óra,ainillJruIső~.szeIIlélyyágy tanár nem veszxészt, csak a gyerekek 
és az előadó. Az óra előtt a gyerekektőLkérdéseketgyújtünk össze, mire kíváncsiak, 
s az előadó a gyerekek kérdéSei alapján celzotthes?:élgetest folytat. 
Emellett az iskolák azt isigényelték,. h9gybűnmegelőzésiésmentálhigiénés órákat 

szervezzünk. Személyes ismeretség alapján, i a Reridőrtiszti Főiskolán . Németh Zsolt 

alezredes bevezetett .egyQlyanspeciális'·kqllégiürnot,;\an:ti· .ezt.a .'. témát. érinti. Ez 
1994-ben történt. Egy' évenkeresztülké'pezték.aJŐiskolásokat. iMi. összekötöttük az 
iskolákat a rendőrtiszt -hallgatókkal,ésmegszerveztükezeket a· foglalkozásokat. A 
gyerekeknek' és az iskoláknak,isnagyontetstett. Ezt .azóta.mindenevbenimegszer;.. 

vezzük. A program mentálhigiénés. részétorvosegyetemistáktartották. .' Mostantól 
viszont a mentálhigié.p.ésikö~ont. pszichiátriai.' osztálya fogja.· tartani.· .. Ezekre nagy 

szükség van. Többféle felvilágosító program·.m-(íködik akerületben,mi.is.többfélét 

szerveztünk, de ez volt 'az,atllely Jegi:íik:ább .megfelelttazdskolák ,és, agyerekekigé:.. 
nyeinek. Talán azért is,rnert fiataloktahják, .', akik. előtt· könnyebhenmegnyílnak a 
gyerekek. 
F. A. : Melyik korosztálynáljelentkezikleginkább a drog probléma? 
K. T. K.: Általános iskola felső tagozatában~ésáközépiskoláskorosztálynál.De mi 

középiskolákba wm járunlcAzt, hogy. ilyenrobbanásszerűen elterjedta drog, talán 
azon lehet mérni, hogy egyreJiatalabbkorosztályokt1á1jelentkezik. Aztvettök: észre 
a tanév elején, hogy a kerület 28 általános iskolájábólegyre többen jelentkeztek, Az 
iskolák nem tudtak mit kezdeni ezzel, nem volt elegendő ismeretük erről a témáról. 
Ezért előadásokat szerveztünk,. a TétényiútiKóiházdrogkrízis0sztályának mUnka­
társai voltak az előadók. 
F A. : A középiskolákkal miérl:nincs kappsolatuk? 
K. T. K.: Azért, mert ed(jig:a Pedagógiai' Bzolgáltató Központ csak általános:iskolá­
sokkal foglalkozott. AmiótaűyefIl,lekjóléti Szolgá1a,tlettünk,. a középiskolák is hoz­
zánk tartoznak, de még kezdeti stádiumban van a kapcsolatok kiépítése: 
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F. A.: Milyen problémák jellemzők a kerület egyes régióiban?' 

K. T. K.: Kezdjük Gazdagréttel, ez az egyik legnagyobb terület. Gazdagrét a legéli7 
tebb lakótelepek közé tartozik~Ittfőkéntérettségiiett vagydjplomás szülőkkel talál­
kozunk A legnagyobbptoblémát 'am~ntá.lisjellegű, alkóholosés pszichés meg bete­
gedések jelentik,ésna~onmagasaz:öngyilkosságok száma. Ami nagyon, furcsa~;:és 
ez a többi régióban neIlljtiele~tke~~,a szexuális jellegű problémák. Erről nem sz~k"" 
tunk beszélni~Példállt~ey~lő,a~~és~erék, illetve testvén,és'testvérközötti, szeXliá", 
lis kapcsolat.,Eztbo~zasztó n~liéz'k~zelni, hiszen a családban ez a legintimebb szf;'é.,. 

ra, így nem isnagyonl~?e~~t tenni: .' .' .' . ...... .... .' . . . 
Ezeket a problémákat'talán~ahtkó~elepiJétokozhatja. Másr:észt, amikor ezek acsa!. 

ládok húsz évvel ezelőtt • idekerúltek;akkórllléga megélhetésük biztosítva volt. ,A 
mai körülmények közoti ?azonbannem' tudják tartani a korábbi egzisztenciájukat, 
így az italhoz nyúlnak. 
MM: A következőteriiletLágy11lányos.' Itt szinte az összes esetünk alkoholista 
szülővel kapcsolatos.'Sőt, :va~aholmi1J.dkétszülő alkoholista., Most például volt egy 
sikeresnek indulóesytünlc A.zeWik,óv9dábóljelezték, h0ID'!~zanyuka erősen iszik 
Megkerestük az anyukát,' (l}cip~jö~hoz~'és elmesélte a, 'problémáit. A család;. 
gondozó kolleganő ll1lll el egyiiJt megkerestük az ambularl.ciát,;ami itt működik a ke­

fÜletben, és az allyuk~:~á.llf~?~ottrá,i'h0?Y reszt veszegy'elvonókúrán, hiszenia 
kislánya az. egyedü1iJ~rtelme laz;eletének:: ez:értmegpróbá.lmegküzdeni ezzel a prob'­
lémávaI. Elkísértük:xaz' atnbulanciáraJSajrios, most . visszaesést tapasztaltunk . nála, 
de azért reméljük, hógysikériilruTog.ÁltalábaD.··az ilyen ügyekben ezt a megoldást 
szoktuk javasolni, és türelmiidőtadunka;smlőnek Lágymányoson inkább az alsó 
társadalmi réteglakik;illetvesokazelszegenyedőcsaIád.Például voltam olyan csa~ 
ládnál, ahol hatgyennekéltegykis.alagsori'dohos . lakásban. 
K. T. K.: Továbblépve.KelenföldkövetkezikEz egy.elégvegyeskörzet. Itt az· alsó 

és a középosztály ,keveredik. A fő probléma Att is. az alkol101,,ésa lakásproblémák. 
Erre a körzetre jellemző a;z;idegeriietnikrlrii; 'Íők,ént az arabokjelenléte. Több iskolá­
ba és óvodábajárnak:'arabbkes szíriesbőfŰekrNekik elég. sok problémájuk van,hi;. 
szen más normák szerint neyelika gyerekeiket. A gyerekekbeillesikedése nagyon 
nehéz, a magyar ~salá(:l()kmeIll szív'éserl.fogadják be őket> Előfordult például, hogy 
a magyar szülők'kérték,külöIlÍtsékelaz: óvodai csoportból ezeket agyerekeket, 
mert agresszívek •. és veszélyeztetik a többieket Az arabok például óvodás korban 
még mindentinegengednek a. gyerekeknek, nemszankciöná.lnak, teljesen személy­
központ\Í a nevelés, nem korIátozn.aksemmiben. De amikor iskolába kerül a gye,;. 
rek, akkor aztán'mindenben··korlátozzák.Ezfperszenehézen viselik el a magyar 
szülők Ilyenesetekbencsak,annyit'tudtunk tenni, hogy az arab családdal beszél­
tünk és arra kértük őket, hogy próbá.ljákbetartani a magyar .normákat. 
A következő terület Őrmező. Ezegynyugocltlakótelepi jellegű te·rület. Idősebb a 

lakosság, mint Gazdagréten,·· kevés'a;gyefek~'Szóva1 csenqes'.környék 
A legnagyobhprobléma Alber(falva. Itt is van egy lakótelepirész. Körülbelül har­

minc éve költözték idea csa1ádpk nagyon heterogén összetételben. Lebontottak egy;. 
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egy városnegyedet valahol,'és:onnanidetelepítettékazembereket. Jelenleg alulkép­
zett munkásréteglakjaa'l~ginkább:Itt az alkoholizmus 'inárolyan fokú, hogy ~zinte 
kezelhetetlen. A gyerékkoribŰllözésés' a deviancíaisnagyon magas arányú. Nem­
csak gépkocsilopások; hanem:kisebbtablásokiselőfordulnak. A drog is itt jelent 
meg a leginkább,házákba!1,'pincékben;parkokban: 'As~lőkkel itt már nem tudunk 
mit kezdeni, egy..;egy,gyer~kl(etmégigen:' 
F. A.: Altalábanmit:tuakezdeJ1íaZialkohol~Jltoblé11lával'a szolgálat? 

K. T. K.: Nagyon~epéz,:~~fÍ,[alegtöbbeIl 'nem, vállalják az elvonókúrát. Ha re­
mény van arra;hogyikülső:~~gít~~ggelkezelhető\a .pr?bléllla, akkor ebbe próbálunk 
kapaszkodni. De·· olyan!pélciaisvap, aho1i~rre>márnincs,mód. Ilyenkor hetes ott­
honban, kollégiumbalrvagy'egyébcsaládtagnálhelye:zzü1cela gyereket. Akkor ··van 
nagyon nagy baj,'anrikbrmár'aZ ,anyaalkoholizn1usais'veszélyezteti a' gyereket. 
Szeretnénk, haa,'gyere}(acsaládban'maradna;deha'neinmegy, akkor ki kell on­
nan venni és meriteni:kell. 
Én híve vagyokm{hete~"otthorioknak"amelyekkóliegiumként működnek, kevés 

gyerekkel. A Breznó h 1.1pn' ,vah,egy hetés óvod::lt':M()~t c:;sak 'egy ilyen van, de a tör-

vény szerint 1999~igt9~b;isaesz; " .' 'i, " " ,. ,'" , .•.••• 

F. A. : A problémák;k9f~I"J~ljlIketkőnnyebb,:illetveneh,ezebb megoldani? 
K. T. K. :ILegegyszerűb:t>'asz;opiális;táinogatá~;:A:t~l'l11ész~tbeni juttatások hívei va­
gyunk, azt valljuk, howaz:i~k()láriakegyiejtööberkel1yállalnia a gyerekek szociá­
lis ellátásából és támogatásábóL'Gondolok ittpé1dálll,a:gyerekek étkezési támogatá­
sára. Amiben a leghatékonyabbakvagyunk; ,az ainagatartásbeli problémák kezelése 
prepubertás korban: EZikorn,plex fela.dat és időigényes. 
F. A.: Melyek azok(jlwpcsolatok,ahonnantudoinástszereznek a problémákról? 

K. T. K.: Iskolák;v~dő:női,hálózatI,egészségügyihálózat/azönkormányzat szociá­
lis osztálya, illetve.a gyámhatóság. e' MáLemlítettem,: hogy ,a törvény szerint minden 
hatósági intézkedést megelőzően a szolgálat segítőIIlunkáját keiI kérni. Emellett a 
rendőrséggel éskülönbözőkaritatíV'szervezetekk:~Li,$,ké\Pcsolatban állunk. De a leg­
több esetben az iskol~!jelziapf:o§léJl1áka.t;;Soke$etQel1Niszont a szülők hívnak ben­
nünket, mert már:tudjáki'hogyrvanmyénintéZ11iény.,Eztalán annak köszönhető, 
hogy állandóan jelen vagyuIik azisl,mlákban; 'h1sze1).oda 'ketl meooünk, ahol a prob­
léma felmerül, ésottlskeUaztcin.egoldani.·Nemószabadbevonulni az irodába, ha­
nem ki kell menni. A munkánk alapja az, 110 gy 'az iskolákat megpróbáljuk úgy mo­
tiválni, hogy a gyerekek' sZámára megfelelők legyeIlek. Tehát nemcsak a családra, 
hanem az iskolára ispróbálunkhatní~amikor,segítségetnyújtunk. 
F. A. : Egyházi ésalapífNányi iskolákkt1liskapcsolatban.állnak? 

K. T. K.: Igen, van:,.egyházi:islwla isakerü1etben;Keid~tben úgy gondolta az egy­
házi iskola, hogy· ők11l.ás i, módszerekkeLfogjáknlegold~ a· gondjaikat. 1994 után 
azonban nyitottak Jeléhk.Őka:>saját eszközéikkeVp:róbálják' enyhíteni a gondjaikat, 
és ha nem megy,·cs3l<:'Utánaf9fdtllnakhozzánk;.Vantniftanulni tőlük. Toleránsab­
bak, mint az állami iskola. Tényleg ~sak akkor jönnek ide, ha már mindent m~g­
próbáltak, és nem sikerült kellően segíteni, olyankor hálásak a segítségnyújtásért. 
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Nagyon humánusakéstapintatosak. Alapítványi iskola is van a kerületben, őkte­
hetséges gyerekekkel foglalkoznak, nekiknincsenek.ilyenjelIegű problémáik. 
FA.: Ha már a tolarenciáról esettszó,azállamI.iskolá/( esetében.milyená.helyzet? 
K. T. K.: Ahány iskola,' ~ailnyiféle;,;gyermekVédelnri,:helyzet Amikor 'megkezdtüka 
munkánkat, volt olyan, .·hogyelzárkóztak.L~lőlüiil<: .. :Úgygohd()lták;hogy. ha náluk 
gyermekvédelmi eset van, .. akkor az' rossz fé~YGyet, aijs,I.<oltíra .. Ma már.eznemigy 
van, de hogy milyen egy iskola, gyermeky~del!11il'en9Sz~re,\a~,egyértelműena veze­
téstől függ. Van olyan·isko~a~ .. aholaziskola:pr()~::lt,njában.s2:erepel agyermekvéde­
lern, ott több ()J: esetek száma.js,hiszenrszu~j~Igíj,~at~~óri~,hogy.kitneveznekve­
szélyeztetett gyereknek.;Aziskolákra·nagyoni~~gy,felelősséglés .érzelminyomá~há­
ml manapság. Miyédjükaz iskolákat A..pedagógus9I.<kqzöttis van nrindenféle, de 
azt tapasztaljuk, ·hbgymegvan,benhük . ajószándék,szívQkönviselikagyerekék 
sorsát. Sokszor " sajnálom .is őket, .. merterÖsagresszió iránYllba szülőkfelőLa pe­
dagógusokra, és emiatt a pedagógusok kicsit elbizonytalanOdták.· Körzetek szerint js 
elég nagy azeltérés,Ille~példáulAlbertfa1ván,+ahohal'legt~?b hátrányos.helyzetu 
gyerek van, szerencséJe :vanegy'olyaniskola,iahgI,az igazgató és a'vezetés':isng­
gyon érzékeny agyereke~problémá~ra. Példáulegészstáfu~z9élIlalkalm~n* gyer­
mekvédelmi fele~őstl .. Általában'az'i~skolajs;felmé~i,h.9~mil,ren környezet~envan, 

és igazodik ahhQz~Azjsk?laig~g~tójá'álta:lában~e9s!2-bjá'az .·egész isk(Jlánorma­
rendjét, de a pedagógusol(ne11t:min~egyikeresziezt'ruagára; 
F A. : Milyen ren.dsperess~ggel;j4rn.ak kraz:iskolakba~ 

K. T. K.: Rendszet;es fogadóór:W:attarturik~iskolák15al1;Ezakapcsolat alapja, he­
ti vagy kétheti rendszerességgelálIandó1dőPQlltbantartjukafogadóóníkat~ 
MM: Én egykelenföldiiskolába'járok.kihetirendszerességgel, sőt,.hastiikséges, 
sürgős esetben hetentetöbbsiöris lc!megyek;Mi;is:tanévalapján' dolgozunk. csak­
úgy, mint az iskolák.Mindentanéykezdeténfelv~szemakapcsolatotaz igazgatóvál 
és a gyermekvédeImis.tanár0kkal.i~bbenázj említ~ttis~Má~ankét:gyermekvédelmis 

is van, egy alsó i ésegy:Jelső rtagozatos .. i S~jnos"nincsálland~ihelyem azjs~olákban, 

mert nincs eIéghely,így: egy,.~gyéppenür~st;l1lter~mlJeniVqn~ fogadqóra;:Odéljö­
het hozzám gyerek, ... ·sziilő,ped~g9gus~bár~; . LegtöplJs:t;ŐJ; ia,J?edagógusokk~r.esllek . 
meg, de olyan is:~olt tnár, hogy "gyerekek 'Yagy,sZülőkkerestek meg::Nagyonrjól 
esik, ha egy iskolában. a.' gyerekek, ,akikkel: korábbart ka.pcsolatban. voltam, később 
odajönnek, rám köszönnek és beszélgetünk. i A pedagógusok együttműködők és segí­
tőkészek. 

F A. : Mit tesz az iskol{1egy,.egyesetben, : mielőtta: segítsége teke t kéri? . 

M M.: Az osztályfőnökök kimennekcsaládlátogatásra, és ,ha· ott tapasztalnak va­
lamit, akkor szólltak neküfikHyeIikorén .is.~i~egyekazosztályfőnöl<kelegyütt, 
majd a továbbiakban már én is tartoma,családdal.akapcsblatot..Tehát . az iskola 
közvetít, híd acsalá~ésiasiólgálaüközött "~.' c~~ádliátogatásimellett: órákrais.be 
szoktak bennünket hÍvnüAz én tapasztalatom:az, Jlogy.a;pedagógusok.odafigyelnek 
a problémás gyerekekre. 



VALÓSÁG 34-5 

F. A. : Kellene-e valamin változtatni a szolgálat és az iskolák kapcsolatában? 
M M.: Szerintem nagyon jó, kapcsolatunk alakultki~ aZ' iskolákkal,ami nem igé4 
nyel változtatást. 

K. T. K.: A törvénycsak annyit ir elŐ, ho~m~?~t~t!ii:,k~l1 azisfol~ jelzŐre~~­

szert. Mi ennél tö~bet. csin~I~,~A ~ö~~p'i,Sf?~~~l,,~S.;h~,s~nló jell~gű k~pcsolatot 
szeretnénk kiépíteni" de 'mé~~e~A~~~~~r~O?~9~n1iet~~mlá~o;s isFolál(kal .• 
F. A. : Milyen v~~tozt~táf?~a::le~~1esf~'ff~g:~,!~I~@:~e~j.inJ1zlt:1n;:h~1?zatblJ~, ilIJ!~ 
ve milyen törvényi, financiális :vagy, ~gyéb~ált9Ztdtq(r ~ell(P'l~. a hatékony munk q 
érdekében? , ,,' . 

K. T. K. : ,A kÖ~bkt~taSitÖr\réllSrelőítj~'ill?~;M~~el};~i~iölá~a#kelr,fél'status,za 
gyermekvédelmi ,Il1uhkár~',.B:~.11:l~?;~~~.,,,~ó~iI1t11:leg,',~~~\~.11,a~o~, •• r,ol1to~ .len~~; 
Csak elvétve vaIlll~,.:~z~ci(Í}pe~~?ó~~o~:in?~!,.RS~r~~lógl1S?k}z, ,iskolákbaQ. 
Szeretnénk létrehoznia~erűlf~<gyer~y~~?el,iIli:~~~~~~llyh~lózat~t~" ha ,e~r,e ere~ . 
gendő pénz lesz.qorrdolokitt~z~tIn~~:e~:,??T,e~7~()ft11()l1ra, ,.~ •• ~s~á9ok" ~tmeneti o~­
honára, anyaott~?~a"'.,:Ill~ll,ett·:e~:~t~r~~~~:iSk?l~t,.,.~~: •. "s~er.~tné~nk, ••• I,étr:h0nli., E~ 
olyan iskolát, ah9~~'(l:,.,~IY~,~f~~te~~j~~~~~,;~~'~orosélk~ •• '~.~~fta~á~pro~­
lémáik vannak,' im~grált.,·.~~~t~s"k:rer~W~.~'R~~.e~.~~,t8k" ~~~.~"pr~~!éJ11a' a sz~.-, 
mélyiségükből 'f~~d.,,'.~z· .·~~~á~W~, ••• :iS~?lá~?ki1~:".·S~,~;I~.~, .,es.,",~éts~11}~,··iskola ,lettne, 
nyolc-tíz f@s OSzt~yl~t~~~~I.':;!1~~O~S?k,§~3~;~~rgb~~~~.~PP'.allli~ttvan"llogya 
normál rendszer~e.~o~t~a~~~a~áVcál.~~~~I7~~;~~~ •. l)i~~~~~;i~elni a haFiec 
fős os~á1ylétszán1?t,va~,.~ .• ,~e~e~ötJJ.~r~~s,·.3~~~f":.' •• ~·,7gy .• ,~.~~mélyközpon~,.isk~­
lát szeretnénk csi~á1ni:V:anl1~, ~fÍI.i1Ye~.;isk?!~,R~ld~ll1'Ny'ito,tt',.V'ilág Iskola, ~ ,fili 
ehhez hasonlót sz~r~tné~ ·csiná1~i. ,.É~t~~ •. ,ötíkppnányzat.tÜííl<~dtetné. ,Konzultá!­
tunk az iskolaigazgatókk31,és}rr~a dőIítésre jut()ttunk,hogy lcülöri intézményként 
fogjuk megszerv~zniezt azisk6lát " " " 
A törvényekre ,~sszatérV7" A,@'erllle~é471in1tÖ~é~ycsalfneprreg:szül~tetett, te­

hát még nem lehetn~~.!~~~~~~t~~tp,~ ;?~~z~lri.,~,~.~átun}(,·é,~: ~,problé}ll~, 
hogy túlságosan bür?krat~s~lT~~dsz7f,~I,.s9.~.:a~.'~~nis~á~~ó.' .. Nagy~n"neh~t­
kessé válik egy-eWfljá~ás(é~.J~~~t~PW5z,a~~[~~~ r9y~~~atpe~r .Hap~oblé~~ 
van egy gyerekké1~ ~ld(Qf;~agy?n~~~~fó~o,ttn~~.~~E}árni, és lehet, h9gy mire 
megjárjuk, addigra már a gyerek szelllp,mtjábólk,é~?'lesz .. 

(Az'interjút'Fehérvári Anikó készítette) 
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INTERJÚ A BÉKÁSMEGYERINE'VELÉSrT ANÁCSADÓ'MUNKATAASAIV AL 

Tót Éva: Kér,efIJ, rJIW(lJ~ozf'!rJ(J~.~e. 
Kasza? fi~a. Yf~P~' .. ~.,;~rt~~~.n~.j.e~~I\le~j y~zetőj~; , 19~.2.-9~~,~~W~~.~J:n)~de,ko­

rábban.· .kliniká,? .•• HJ:em~:~()}n~~fffi.:;~~lf9~aT·. ·.f.qiIli1f~ .• · .. ·.S~S~C~RJ<?gu~ ..•.. y,~gy~*, 
ebből a ..... tém~p~1 •... ~9~.e.~~~~· •..• ::.$}: .•• !~~:· .. ~~ni,l7tpe1l~?,r~~9~Il .. ··~~ •. ·.~7Xel~s.i.:t.~1l~c~~dó­
működ~tt,. azt~Il· .. ~!I)J~~f~~.:·iI,<~~~y~lt~ .. ·t91~g ~7 .•. 9,riá~i •... t~t,ii1~t,·.:nv.~t~, .•. ,~~.- •.... 1.e~,.ygy ..• ki,. 
helyezett részleg, aholkezd~!b.encsW< ketten-hárman ~oltlUlk riszi?h~19~!~q}(; · Majd 

szakm~gag.és .q.~~~.~!~~~Y:~~e?n i.s:s~ty:ál! .•. ~.ké~iiIlt~~~~Y:t~~:~n&.ve~ető~hy­
lyettesként.~olgO~.~,.~.~P~-~@Ilin~x~~~kki ... öt .. é~~ .•.• Az; •• iIlté,zménY'rt~~tpi •.. f~l~datok 
mellett~.endel~k,.~~?·~<%?~I~M~~g;~9i~~·az()IlO~:.R!.é:l,S,~1)all,.'p!iIl t .• ~.·~9Ii~.&~W·. 
Pintér.llonCl.Vtl~O~,,:<r.JJ~~.ág~&iai;-()s~8~oiQ~~ .. ~~\S~ttrol~ t~m·.··_.~5e~~ti ... 'y~gzett~é-
gem szerint .pe~~~ópps •. C1ip\9~~m( .. x~?:~é~9P~,.s~~r~?Íep1.p~~iSl1.9~?.~~i;Y~~Z,~ttSé~~t 
és letett1.1.11 ~. s~lr~~~tl~.~5~~.y~~~~~t~m~lJb~rar:jm~tmé~Y9~n·~.9Jg<?~ni. .:PI(.)t­
te gyó~y~a~9PU.~~$I)i .• : .. ?9~~9~~Il!.~·{·W~j.~.:· •. f·· ... ,~~fY~.~ ••. i·PWi~v~I~~~~~i: .•.. t~.~~s~~dQQ~ 
voltam ••.. ~~e~s~?9p~"",,~,~,,· .• ~gnM~~~RJ,' .. ··.!}~9~~.·.~~&· ..•. mIÚtg~~p~~S.h3~9m~t· .•• ·.~·i.Ker~s~e­
delmi é.si·\.:~n~~9~~t9ip~~ •.•• ~.~.~~~91~é,·~';~~~~~~.~~ •... ~ ... ~~~ ... \~~Big ... ~ .. ~ .•. ·t~t8k" •.. ~, ... ' .•. , •.. ·.i , .... ;:....... . 
T. É.': lv(ikor" .. ;~{lJ;~lJ.;.5éll~l#~~t,~lfi~~~ .•. f~f. ~? .. i~M~1J1,~y{;t; .•• ·~.[) .•• '!!·tk.90(~!q~q(ai~ 
K. z. :.E,zaz. i.~t~~~~l'fip~~~os~le.~i~~r~l1c(é0F~·~)M~~.~rs: •• ~y~~~é~~~l1oztélk 
egy oly~ •.. l1at~~9~~tq},~f~y~r?,s~ ••.. Be~1~ri,:JW?i.Ig· .. ~~IJ.!al~~~ •. ~ •• ·I)~'\'~l~si.ta~~~saclPk 
hálózatát· •. EZ.&y~9~J~ti1~g\~:.~~rm~f~.és, .• ~lísá&yé4el~m.·l<er~l~b~Il .•• ~Ial<Wt .. meg,·.és 
a határOzat sZ~tiJ).t~PffeIl.~~i]JNtb.~l1.~(;(lle~ .. I~nIli~.~gyi~x~niIlté~éllyne~~. Ez fej­
lődött tCJ\ráb,lJ 9r~.z<\~9s;11é\lóz~Wtá'>.B~t~4Rffi"ho~jel~nl.~~:w}ng~nmeweiváros­
ban és kisebb városokban 'is, országosaii ·százvalah~nyh~lyenmWC9d~. :t1~y~lé~!ta-
nácsadó· .. A, IIl .•. k~~~t.~~; elsR~.~~7mt.~o~~ l~t~e,am~g~·:nevel~s~ .. ~~~psa<ióját, 
amely .~~~detpe~~a ,§{:yn? ~t~~i, ~Q~.~;i~.~~t()n~~·1Je,X~t~~,~~(}lánR~js~o:lá8a~ .~~­
ködött .. j~~e})ő~t.~~~R~c;i~~~~·é,~i~.ffi~~t~~~.~§~~,.él~á~I~~~jRjt!.·.·f.b~~ás­
megyert .• · .• kih~l~~~~~. :r~~~~~::.·.·.~;s:'.y~~ .•.. ac.Jil?~F~PH~: •... ~xe~p~~'.·'~~1?~.: ..•. itt ••• Ly:~gl~~es 

. helyet, .. tpint,.B~~áso/e~~F.M~r~f~~i, •. ·.I~~Ssa,d?; .. ,~R~~2~aprffiiyt. ré~~~~~~ .~~%é­
le iskolákban .voltegy.;kétt~r~W*ha,~?~J~~q~I~~~I1l(:pzamunk~~lt~tel~fisze.lll­
pontj ából sem nagyon felelt meg~ElőszÖI Csillagh~gyeIi volfunk tíz fővel, aztán itt . 
a lakótelep.k9zepén egy·bölcsőd~épük:t felét kaptuk meg, a létszám pedig tizenhat 
főre emelkedett. 
T. É.: Milyen lé~yegesváltozásokat tapasztaltak itt a lakótelepen az elmúlt években? 
P. 1.: A folyamatos beköltözés nyomán egyre jobban megnőtt az itteni lakosok szá­

ma, és ezzel nőtt a problémás családoI} és a problémás gyerekek száma is; Ebben a 
körzetben .hat iskola és ugyanannyi óvoda működik, a lakosok száma 80. ezer körül 
jár, ami egy Veszprém'méretű városnak felel meg. 
K. z.: Egyértelműen nőtt az igény a t~rületen.hároIl1 évestőltizennyolc éves korig 

fogadunkgyerekeket, illetve a szüleiket. Egyre több problémás helyzetU család ke­
rült a lak6telepre, és ez azt igényelte, ·hogy minél változatosabb módszereket alkal-
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mazzunlq és minél komplexebb kezelést lehetővéfevő, sokféle képzettségű'sZakeni;. 
bert vegyünk· fel. Pszichológusok; gyógypedagógusok,· csaIádgondozók,mozgásfej­
lesztő szakember, logopédus· dolgozík velühk' A: logopédia onálló részlegként is 
működik ugyanebben az épületben; és most decembertől a nevelési tanácsadónak· is 
van ilyen képzettségű szakembere~ 

T. É. : Milyen a viszonyafenntartóvczl, es hogyán Jinanszlrozzák'a:itnfézm~nyi? 

K. 2.: Fenntartórik a III KeriilétiÖnkörmányzat. Közvetlenfeléttes' szervünka 
Kulturális és Oktatási Ügyosztály, illetve annak a vezetője. Csak részbe11·vagyunk 
önállóintézmény. Bér vo:natkozásáb311a kétdéseketmagunkdönthetjiik ei, a keretet 
mi határozhatjuk meg; de a tervezetet az önkotrnányz..at hagyja jóvá. Előfordul per­
sze, hogy nem kapjuk meg időben a 'pénzt, de 'ez' másutt is előfordúl. A Illűködé­
sünkhözszükséges· összégetegyébként rnegkapjuk, eddig még· nem voltakhlapvető 
finanszírozásigöndjaink Minden ; évben statisZtikai jelentéstkésZítiillk, illetve he­
számolunk a munkánktól,és;ezte!küldjük aKSH~ba,illetve:á NevelesiTanácsadók 
Szakfelügyeletébe ·,is'. 
T. É.: Lehetne~e statisztikáalapján képetadnFarról, hogy tnekkilraaz ittrnegfor-

dulók száma? 
K. z.: Évente egyre nő az ellátottak:k.öre, níöstkörülbelülhat~héfszázgyerek kenil 
hozzánk, . akik a szulőkkeljÖnnékAbelitalásugy történik,hogyegyfészt az intéz­
mények, az óvodák és az iskolák! utálják hózzáÍíká. gyerekeket 'külöIlféle problé-' 
mákkal, akiket a: szü1eikkeIegyüttfogad1lnk.A . szülőil(~k mindenképpen tudnia kell 
erről: vagy együtt jön g'gyerekkel,vagyírásosbeleegyezéséfkell ád:llia'.Módvari 
arra is, hogy a szülő önként hozza a gyereket, tehát nyitva áll az intézet. Mivel az 
iskolaérettségi vizsgálatokat is mi végezzük, ez is egy szűrő, vagy azóv()da szűrése 
alapj ál! derülhet ki a . pt()bléiria .. Mostpéldátil··az . iskolaérettségi vizsgálat' s()rán ket­
száz gyereket vizsgálturik,;ilieg~' a.Inihövekedésaz előző évekhez képest, mert a ko.;. 
rábbi években szá~ötvenkörü1 ~vólt ,. á' gyerekekszama, teháfhárrriinc százalékkal 
nőtt. Kevésbé jellemző, de bárki bejöhet az ultáról"azza.l, ·högypróbléfuája van 'a 
gyerekkel,és szeretne segítségetkéfni. NyitVatartáSiidőbellbárinikorjönetIlek, ter­
mészeté~en egyeztetni· kell; hogyIríik0r tudjuk a résZletes Vizsgálathoz vigy foglal­
kozáshoZ fogadni 'Őket. Erre azért is·· szükség ván, mert hetente egyszer pénteken­
ként team-et tarfunl(akkor osztjúkel azeseteket a kollégákkal, attólfüggőeIi; hogy 
milyen probléméÍI'ólvan szó. 
T. É.: Mekkoraakihaszn'áltságaaz intézménynek és az itt dolgozó szakembereknek? 
K. Z.: Száz siázalek,'sőt, még azt js meghaladja. Egyre"nő a problémák sZáma, és 
egyre több szakeniberre lenne szükség. Apszichoterápiáskezelés időigényes, és ide­
álisabhlenne, há, kevésebhesett,eltudnánk • dolg()~, . mert a kollégák jelemeg na­
gyon leterheltek.'Egykollégára száZ körüli eset jut, ami· gondozást igényeIne, és ak -
kor még vizsgálni: is kell, szakvéleményt kiállíta.ili;szűrrii~ és ez hagyon sok. 
T. É.: Nézzukkülonaz ,egyes ellátdsi formákat :és az o ttjelentkező létszámot. 
K. Z.: Tehát·vamlakaz iskolaérettsegiviisgálatok,an.u.Ketnem is munkaidőben, 

hanem túlórában végZünk. Akkor vaIi a szakVélemények adása,athit ai új törvény 
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alapján kell készítenünk. Emell~tt a nyelvi felmentéseknek . a tömege ·érkezik. És 
emellett van a szűrés~m~g. a tenípia.Mindezek mellett,·. a munkaidőn kívül, mert 
azon belm.erre má:rnincsmódI1~, kiilönféleegyéb módszere}(et alkalmazunk: pél':' 
dául szii1ő-csoportot. s~~ryeziiI,lk;· ~Megy dadogó-:-csoportunk, .és.'egyserdü1ő-cso~ 
portunk. Az itt ülő kolléganő pályaválasztási tanácsadással is foglalkozik, ez a·sZŰ­
kebb szakterül~te,de ez már .az.alapell~tási feladatok mellett, illetve azon kíVül van. 
T. É. :ly:[ilyen szervezetekkelállk{1pcsolatban atanácsadó az iskolákon és az óvo­
dákonkí~ül? 

P. 1.: A gyere~Oly:osirendel{)vel,il1etve. agyerekorvosokkal, agyárllhatósággal,. a 
családgondozókkal, illetve; acsaIádsegítő. s:wlgálattal. Az,1997~estörvényalapján 
megalakulta gyermek jóléti Szolgálat itt a kerületben is. Van egy .félállású .pszichiá­
terünk,ha .szükséges,akko~ itt folyi}(.a kezelés,akórházielhelyezé~tpedigszükség 
szerintszervezzük:~eg~· .i\zaz egyik probléma,hogynincs.egy jól kiépített egész­
ségügyi,hálózat, aI11i háttérintézménykéntfuIikcionálna, ahova: be . tudnánk utalni· a 
rászorulókat. Gyakran csak a személyes kapcsolatainkra vagyunk utalva; Nem azt 
mondom, ,hogyne lehetN~ ismeretség. nélkül is.felhívni·egy egészségügyi intéz­
ményt, de azért nem ugyapaz a helyzet. 

T. É.: Melyek manapság a legjellemzőbb problém4k?: 
P. 1.: . .Én .úgyérzékel~Il:l,h()gy az.is}(ol~egyre tebetetlenepbek.Acsaládokban' 

egyre ink*bb ·llalm()z~~ak.a proplémák, és. ez. megjelenik a gyerekek magatartásá­
ban is .. pgytűnik, hogy a pedagóguso~.több, okból, például az anyagi. és ,'erkölcsi 
megbecsültség. hiánya, és a.képzettségükbenmeglévő . hiányok miatt sem képesek 
kezelni a problémák nagy részét. 
T É.: Ez milyen konkrét formákban jelentk~zi,,? 
P. 1.: Több esetben előfQ!dul,hogy olyan .gyerekeket kül<iene}(, akik nemjelentenek 
igazánkeze1~sre sz()ru1ó eseteLA pedagógusok ott is problémát jeleznek, ami a mi 
szempontukból nem iminősü1jgaz,ánkezelendő problémának .. , ' 
T.É.: M9,1dqna konkrét példAt: errf2? 
P. 1.: 11élgatartási' cl9lgokról v;m szó, vagy olyan gyerekekrql,aldkne11l ,tudnak 

együtt hah:ldnia többivel. Ywmakolyankontlik:tusok, amelyeket nemtudnaka.z is­
kolán belül kezelni, vagy olyan kofliktusokról, amelyek. a szülőkkel. alakulnak ki. 
Ilyenkor sokkal könnyebbnek .tűnik, hogy ezeket átu~alják máshova. Természetesen 
a pedagógus csak a szülő tudtával, írásos hozzájárulásával küldheti hozz:árW:a gye­
rekeket. Az a tehetetlenség,h()gy a pedagógusok nem tudnak bizQnyos helyzetekkel 
mit kezdeni, a szülőkkel valóbeszélgetésekből is .kiderül. ;MégmiIldig általános az 
a hagyomány;hogybeírnak (lZ ellenőrzőbe, tehát nem rendem el ai iskolában, el­
rendezhető, a pegagógus . hatásk:9rébe,sz;lianai kompetenc;iájába t(lItozó. problémá­
kat, hanem visszautalják. a családba, vagyis labdáznqk a felelősséggel. Sokszor ta­

lá1kozunk.a pedagógusok részéről·azzalaz észrevétellel, hogy könnyű nekünk jelez­
ni, hogy nemlátunk igaziproblémát, bezzeg ha kimenn~nk, és megnéznénk a gye­
rekeket csoportban~majd. ott meglátnánk. Az. a tapasztalatunk, hogy a tanároknin­
csenek eléggé. felkészülve· arra a kommunikációra alapozott,interakciós tanítási 
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gyakorlatra, hmi megelőzhetné a konfliktusok nagy részét. A pedagógusnak, tudnia 
kellen~kezelni a csoporthatásokat. Ennek nem csak az elméletétkelleile ismerni, 
hanema gyakorlatban is kellene tudnialkalmaznLAz idősebb pedagógusoknak eb­
ben igenkomoly hiányosságaikyannak, innen is ered a tehetetlenség. A régi sémák 
köszönnek vissza, amit ők maguk tapasztaltak a saját bőrükön. Vagyis nagy hiá­
nyosságapedagógiában, hogy spontán módon íörténik a nevelés. Nagyon hiányos a 
pedagógiai eszköztár. 
T. É.: Ez azt jelenti" hogy a pedagógiai képzettség hitínyosságai is termelik a prob-

lémákat? 
P. 1. : Igen, azt gondolom, hogy van ilyen: ,Nem~gy esetben durva példák is vannak 
erre. Jellemző a büntetéscentrilrusság, 'a tolerancia hiánya; a fizikai bántalmazás is 
előfordul néha; vagy:a megszégyenítés; szóval miIl.den;ami anagykönyvben negatí­
vumkéntvanfeljegyezve. 
T. É.: Hogy lehetne ezen változtatn i? 
p. 'J. ,:Apeqagógusok,mevtálhigiénéjévelkellene többet foglalkozni. Emellett tarsa­

dalmf,ihelyzetükrendezésére, is szükség lenne, mert ,ha az alaphangulatota meg 
nembecsültség, a túlterheltség", ahiábavmó; hadakozás jellemzi; 'ez érthetően rneg.:. 
határozza a munka, minőségét, és azt, hogy mennyire törekszik valaki minőSégi 
mm1kát végezni;', Nyilvánmirrdannyiunkban Ilagyobb lenne a, készség ,aira, hogy,'ön­
magunkat, az ismer~teinket megújítsuk, lia a körühnények jobbak lennének. Ha 
nem kellene például il megélhetésértennyifelé rohanni. Sokszor lehet találkozni 
szereptévesztésekkel is. Amikor a magánéleti gondok ugyanolyan zűrzavarosak, 
mint bármely más embernél, és ugyanolyan gondokfeszítenek valakit, nem tudja 
ezeket elválasztani a munkájátóL Bizoriy olyanszereptévesztések is mindig voltak a 
pedagógusoknál, hogy' a háziasszonyi meg az egyéb· női attitűdök,szereptartalmak 

érvényesültek az iskolában, pedig az a hely nem igazán alkalmas erre: Példaként az 
osztálytermi,díszítésekbell'megllyilvánuló ízlést'említeném. Ez is azt jelZi, hogy 
nem elég tisztázott", nem elég kÖrülhatárolt.akétvilág. Nincs a pedagógus arra ösz;;' 
tönözve,hogyújítson,hogy finanszírozza magának a 'továbbképzést. Se ideje, se 
pénze.:Azt gondolom, hogy az "értelmiség hanyatlása" jegyében oda jutottak, hogy 
már nem is olvasnak. 
Vagyis a legsÜfgősebben a pedagógus mentálhigiénéjével kellene valamit kezdeni. 

Amivel például esélyt kapna arra, hogy mondjuk egy, tantestületben létrejövő cso­
portbanmegerősödjék önbizalmát, önbecsülését illetően, és tudjon harcolni a felté­
telekért, a jogaiért. Ez ötleteket adhatna a továbbimm1kához is: Próbálkoztunk 
egyébként ezzel, hirdettünk kétszer is pedagógus-csoportot, amiből egy létre is jött. 
Ez egy esetmegbeszélő jellegű csoport volt, ésa lehetőségekhez képest 'egészen jó 
hatásfokkal ,működött. 
K. Z;: Azthisz~m, hogyegypedagógusban, aki egy ilyenre,jelentkezik, már eleve 
megvmmak azok a késztetések, az a motivaltságés felismerés, ,hogy talán valamit 
nem jólcsillál, vagy jól csinál, de igényli a kontrollt, a segítséget. 'De a legtöbb pe­
dagógusnem akar ilyesmiben résztvenni, ' mert nincs ideje, és nincs'rápénze. A tao. 
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nároknak szinte ,minden idejük azzal megyel,hogy az oktatásrakoncdntrálnak, hi:­
szen ezt kérik számon tőlük. A nevelés kérdése háttérbe szorul. Egy pedagógusnak 
azonban nemcsak.oktatnikéne, hanem mintát mutatni is. De hogy mutasson min­
tát, mikor ő maga is ugyanolyan anyagi és erkölcsi problémákkal küszködik, minta 
társa4éllom többi tagja? 
Mindqmellett ,azt gondolom,. hogy . kisebb ,;létSzámú .. csoportokkal ,és osztályokk(;ll 
sokkal intenzívebb és hatékonyabb munkát lehet végezni. Jó lenne; ha minden ,osz'­
tálYQlyan létszámmaltudnaműködni"amimég.átlátható és kezelhető, minfaadásra 
alkalmas. Ha egy huszonhat fős osztályban csak négy gyerek problémás, akkor' az 
már elviszi az energiákat.Vagya.problémás gyerekekkel nincs, elég;időfoglalkoz­
ni, és akkor ők még.inkább peremre szomlnak,Nagyi az egész osztálynak a rovására 
megy a dolog., Vagy<pediga pedagóguskészüLkbÉna kisebb létszámú osztályok 
létrehozását tartanám elerendőnek. Kisebb leterheléssel, nagyobb szabadsággal. 
T É.: A szülők hogyan viszonyulnak a tanácsddóhoz? 
K. Z.:' Azt tapasztalQm;):lOgy ha az iskolábauÍyan yalamj . probléma, a gyerekkel, a 
szülő.' előszöraz.iskolával ;próbál !Valamit ke;zdeni, például 'elmegy a fogadóórárh 
megbeszélni, és csakha;. tQyábbipmbléma. vaIl;akkorjelentkezik a nevelési tanács­
adóban. A család.és.az.isk~lanelI1választhatószét. Nem az a.helyzet, hogy.a peda'­
gógus nelltalja ide a.gyereketés végeztünk,hiszen nekünk az: iskola felé .• vis'szajel­
zési kötelezettségünkvan. Jlletveaproblémáse~eteknél kimegyünk az .iskolába. Ott 
nemvi;zsgálunk, . mert az lehetetlen, viszont mindig, könzultálunkazilletékespeda­
gógussal. Sokszor a nevelési tanácsadóban dolgozók ,veszik fel a; kapcsolatot a pe­
dagógussal, fordítva kevésbé jellemző, 
Pl: Nemtudunk.dolgozniagyerekkelanelkül, hogy ez a három,szereplő ne len .. 
ne együtt az esetben. Ha prbbléma'van,akkor,majdnem kivételné1külmindig fel 
szoktuk venni a kapcsolatot a pedagógusokkal. 
K ... Z:Azóvodai problémákesetén is kell kapcsolatot·tartanunk. az intézniénnyel, 
az ott dolgozókkal, akik a. gyerekkel Joglalkoznak.Mégakkor iS,:ha nem ő küldte a 
gyereket,hanem. mOIldJuk.;asZÜlőhozta,·.Van úgy, hogy a szülő, jelentkezik azzal, 
hogy eddig kezelhető voltagyerek,·most meg nem kezelhető,' csavarog, súlyosabb 
esetben az öngyilkosság is megjelenik. A drogozás hála istennek kevésbé jelenik 
meg· itt problémaként. 
T. É.: Ennek van valamilyenspeciális oka? 
K. z.: Van.a területen olyan intézmény, illetve személy, aki a drogosokkal foglal­

kozik .. A· kezelés' módja' is ·.egészenmás,sportfoglalkozásokat szerveznek például, 
megelőző jellegű programokat csinálnak Ha valamilyen más probléma kapcsán ki­
derül ilyesmi itt nálunk, kisebb gyerek esetében például, akkor tenhészetesenmi is 
foglalkozunk vele, vagy a megfelelő drogambulancián vagy szakintéZI11ényben he­
lyezzük el. Ennek a: nagyortkomplex kérdéskörnekegészségügyikezelésére mi eb­
ben az intézményben nem vagyunk felkészülve. 
Visszatérve a szülőkhöz~ azt gondolom,.hogy örvendetes dolog, ·és a változások je­

le, hogy egyre több szülő keres meg minket. Már nem szégyell a nevelési tanács-
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adóhoz fordulni olyan.típusúdolgokkal, mint bepisilés,bekakilás, szempislogás, 
tikk~Jés, enyhe·. magatartás-zavarok vagy kezelhetetlenségi probl~mák; dackorstaki 
kitö,r:ések, vagybeszédzayar. . Yan egykolléganőnk,: aki . a i három .év alattikorbéin 
előforduló alvási,evesi, kezelhetetlenségiproblémákkaIfoglalkozik, amik kezelésre 
szoJlllnaI(, mert később ,esetlegé,rre épülhetnekakomolyabb.,zavarok. 
Vagy ,hozzánk fordulIi,a]{; a };mlők agye:r:ek$zociálisbeiUeszkedéséilek' zavarai ese:" 

tén i,s~amik t~lánaprÓságnak. •. tűnnek: .• nehezen. :níegyi.óyodába~. állandóan sír ,nem 
engeqiel az anyját,."agy olyan; i . hogy ,nem beszél az • óvodában, félrevóiluL SoksZOi"a 
nagyon hangosproblémákatkapjuk.meg,de'hakimegyünkiazQvodába; akkorIát­
juk, hogy az, akicsendben.van,.aztszoktukmondani,'hogy··"as:irokban.ülve eszi a 
szelll~tet", azt. q kutya. seIllveszi' .észre,mertnemokozproblémát;.nem' zavarja a 
többieket és a pedagógus muPkáját: Vagy aszülőveszLészre a gyerek fájdalmát,és 
elhozza, vagy h.a, kimegyünk, és véletlenül mi.ésZ(evesszük"akkor is iqekerülnek; 
P. L:; iyolt olyan eset, hogy q.gyerek négy éve nent mondott:i:nástaz óvodában,csak 
igeIltés llemet,qe .csW<a~ ielén lWldtékel,men most lett nagycsoportosoAddig nem 
zavart senkit 
T. É;:~}!;zf!.k frlQgöttatp~cteJ m6gattmilyen .családi :pr(jb1ém~k húződl'lak Jiregi 
P. L: Nagyon gyak.ori,l}űgy egy család.ba n aszülőnekvan· i ptoblémája;f,és·a gyerek 

az, . al\i ai tünetet.yiszi .. Aszülő,tulajdonképpen maga,:előtt tolja ágyerekpróblémá­
ját, de a kezeléskor nagyon hamar kiderül, hogy a háttérben van a gond .. Ilyenkor 
szoktpnk kez~en1ényezni~saládterápiát;képzett,.szakemberekkeL. Biionydtt Békás-' 
megyeren különöseniérezh~tőka ·halmozódó ,problémák·iNagyon sokcsal~dban van 
tartósJJllUlkanélkiiliség, .és~ez •. egyértelműenszétzilálja .. a családokat .A pénzügyi 
problémák Iniatt állandéJ a veszekedés, az alkoholizálás, a durva esetek sem ritkák. 
KülönöseJl akisk::amélsZ, serdülő!<orúgyerekeknél .látszik .enneka peviancia -felé 
sodréJ· hatása. ,Csava,rogna.k,bandákbakerülnek,. nincsAgazán összefogva a fiatalok­
nak ez a rétege;: Ez nyilván . Illeglátszi](.másutt is, éS.iskolai 'magatartási probléma­
ként is jelentkezik. 
K. Z:A válásokszáma .egyre;nő, azalkoholizml.l,s ismert probléma,apénztelenség 

pedig közvetve jeleIltke~ik :Egyre'kevesebben tudnak;,példáuLnyaralási . lehetőséget 
vagy értelmes elfoglaltságot ,biztosítani a nyári szünidőte,ésdtt·Békásmegyeren ke­
vés olyan inté:lményvan, amely képes lenne arra, hogy .:összefogjaazilyenkÖrú 
gyerekeket és lekösseőket. A művelődési házban ugyan vannak programok}de . úgy 
tűnik, hogy nem tudna!< jgazánvonzó~JennLNagyonsok az_olyantiz-tizenkétéves 
gyerek, aki még soha nem volt nyaralni; nem volt Jávol a családtóL 'Ha a szülők jó 
esetben dolgoznak,. vagy rosszabb esetben munkát .keresnek, akkor mit tud :csinállli 
a gyerek, hátcsayarog.Reggel eHndul kulccsal a ~nyal<ábélJ;l. vagy. anélkül, és. nem 
tudni,.hogyegész. nap hol jár. Még ha a szülo, megpróbáljavalahogykontrollálni, 
akk0l1. sem. nagyon tudja; NagyOll. nagy jelentősége lenne :annak,hogy valamilyen 
regeneratív .progranlot tudjanak nekik .biztosítani;Az új élmények, i vagy. csak> a 
megnyugtató környezet nagy' hatással lenne ··rájuk, kikapcsolná 'agyerekeket.Most 
viszont semmi sincsen az égvilágon, csak az agresszió meg az unatkozás, és ez 
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erősen visszahat szociális alkalmazkodó képességükre és·' kommunikáCiós készse­
gükre. Sokszor a gyerekek egyszeruen képtelenek elmondani; hogy mi történt velük. 
P. 1: Ennek a kapcsolatteremtő<készség is kárát látja. Nincsenek élményeik, illetVe 
ha vannak, nem tudnak róluk beszélni. Ezeket a gyerekeket irányítani kellene. Völ­
tak az elmúlt nyáron .napközistáborok, dehát ezek Jórészt alsó tagozatos 1-gyerekek .. 
kel· szerveződtek, ott sem lláttamkamaszokat. A Mentálhigiénés' Progtamiroda kert 
fel táborvezetésre, kétcsoporttal; js' csináltam, 'ötödik~hatodik osztályosokkal .. Az 
igazat ·megvallva ez sem jelentett igazi . felüdülést nekik, Inert iskolaikozegben szer.:. 
veződött; .• strandra jártak, meg foglalkozások voltak. De legalább történt valami. 
T. É.: Ezek aproblémákkapcsolódnak egyes társadalmiics()portokhoz? 
K .. Z : A rosszabbul kereső,.képzetlenebb családok gyerekei is előfordulnak nálunk, 

és találkoZunk más. helyzetűekkel is. A másik szélsőség is;előforduL Lehet;· högy 
anyagilag nagyon jól eleresztett gyerekekről van szó, de' érzelmileg és szociálisan 
koránt •• sincsenek jó helyzetben. 'Talán a drogosok között inkább ez . utóbbi . csoportok 
fordulnak eló, márcsak azért iS;IUerta drog Vásarlásáhozpénzkell .. Egyébként, 
akik anyagilag tehetősnek mondhatók, azok nem biztos, hogy a területi nevelési ta­
nácsad.bba jönnek a gondjaikkaL·IIiszen ma már' a';maSzekpszichológusi· rendelŐk 
sz~m~ is emelkedik; Ők egy magánrendelést is meg tudhakfizetfii,Inég talán az 
anoniJ:llÍtásbiztosítása •. is .• fontQs.a; számukra, és ··ugy· érzik,hogy;az ·ött jobl?an 
garantált. 
T. É.: Vannak speCiálisanamimkanélküliséggel összefüggőneveJesiproblétnak? 
P. 1:: Úgy látom, hogy a munkanélküliség eseténvilágosartkídetiil,hogyacsalá .. 

dok nak nihcsküzdési stratégiájuk; így aztán agyereknek . sincs; és a családnak a 
gyerekkel kapcsolatban sincs;Lehet,hogy amiatt, hogy túlterheltek,másdolgok 
vonják el, a figyelmüket,' vagy .az is lehet, hogy 'a gyerek lázadása, sem jelentkezett 
eddig: Ha rosszabbak a viszonyok otthon, lekötötteka·sZÜlők;megjelennek a devi­
anciák,.vagy valami elhallgatás, valatni szenJitetIenség és ; kiszámíthatatlanság van a 
családi légkörben, a gyerek reakciója is vadabb lesz. Ha a baj előtt sem tudtak mit 
kezdem a: saját problémáikkal; '·vagy. a gyerek' részéről egy ··szelídebb jelenséggel; ak­
kor arosszabbhelyzef végképp felszínrehozza""ezta hiányossagbt; 
T. É.: Tehát a munkanélküliségfelerősíti a látensjJroblél1lakat. 
K. Z:: A szülő 1,(énytelen otthon lődörögni, vagy elmegy munkát keresni. Ma már 

teljesen nyilvánvaló a gyerekek számára,ha a szülő munkanélküli. 
P. 1. : Acélt kéne megtalálni,ez a nagy gond az iskolában 'is~pályaorientációra len­

ne sZükség. Jobban kéne erre figyelni. A gyerekek előtt nincs igazán értelmes cél. 
Az örömök hajszolása van, és nem nagyon lehet a média hatása alól kivonni őket. 
És bizonyfeszítőboldogtalanság..:érzéstokózavágyakés az elérhető dolgok közötti 
különbség. Ezttetézi,hogyacsaládokésagyerekek iskilatásta1annak látjáka való­
ságos· helyzetet, • nincse meg a > gyerek •. szá.rriáraa 'külsőÖsztörtzés, .abiztatás, a ·mel­
lette állás,az odafigyelés. Cél nélkül nincs mire törekedjen. A továbbtanulás telje..: 
sítményszinthez kötött, amit 'nem tud elérni, mert nem .ösztönzi senki. Másrészt a 
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továbbtanulás egyre inkább anyagi ,kérdés. A' továbbtanulásbanaz anyagiak szelek­
tálnak már középszinten is, és még inkább afelsőoktatásban. 
T. É.: Ilyen helyzetben mit tud nyújtaili a tanácsadó a hotzáfordulóknak? 
P. 1.: Az egyénekerőpotenciáljait igyekszünkfeltárniéserősíteni. Nagy jelentősége 

van annak, ha a gyerekről a szülőnek ::pózifívumókat jelzünk vissza.' Sokszor ezt 
elérni, hogy ne csak'a gyerek'negatívumait, 'elviselhetetlenségét,'rósszaságát lássa; 
hanem azt is, hogy,van olyasmi,. ,amiért ezt a'gyereketszeretni lehet. Nágyon gyak­
ran meg lehetváltozt~tniaszülői attitúdöt, ami a felelősségérzetet is 'erősíti, meg 
azt a tendenciát is, hogy saját maga tudjon kezdeni valamit a problémáival. Hogy. 
ne csak a tehetetlenséget élj e, át Ha agyerekbenlát válamilehetőséget~amit szeret­
ne, amiben bízhat; hogy mégis ,lesz belőleválaki;akkor ettől a saját lelkiállapota és 
a családi légkör is javulhat Mi ilyen megerősítést, támogatást tudunk/adni: Nagyon 
nagy siker, ha át tudjuk formálni az attitűd jüket, é magukra ésa körülményeikre vo­
natkozóan, tehát hogy másképpen lássák ahelyzetüket, 'a jövőjüket. 
K. Z.: Nem tanácsokat adunk, teháLnem mondjuk meg; hogy ezt kell csinálni, 

vagy azt kell. csinálni. 
T. É.: Az önökhöz fdrdulók taná csót várnak? 
K. l.: Sokszor igen; . D~, nekünk az a dolgunk, hogya körillrhényeiketmegismerve 

az adott családnakaqjunkegy olyan megerősítéSi;,hogysajátmagaeltudjon indulni 
P. 1.: Mintát tudunk adni a konfliktusmegoldó stratégiákra. 
K. Z.: Persze . azért van· olyan család is, amelyiknek konkrét segítséget kell adni. 
Nem egy esetben a szociálisositály segítségévelalakáshelyzet javításában, a na­
gyon súlyos anyagi helyzetek megoldásában is tudurikközvetíteni, illetve kézzel 
fogható segítséget s~el'ezni .. Kérünk pénzt a" szociális osztálytól, vagy bekísérjük . a 
szülőt az egészségügyi intézménybe. Ilyesmit is végzünk a szakmai munka mellett. 
Néha állást is keresünk, a kapcsolataink révén .próbálunkniegoldást találni. 
P. f.: Vannak krízishelyzetek, ahol konkrét segít~égetkell nYÚjtaru.;hiszen az ilyen 
helyzetben lévő családoksokszor aztsem tudják, hogy milyen intézményhez kellene 
fordulniuk. De azért ezeket a feladatokat zömébenaCsáládsegítő' Szolgálat látja el; 
K. l.: Én úgy. látom, hogy· a' szülők és a pedagógusok esetében is túlságosan gyako:.. 
ri, hogy azt várják,. hogy majd valaki megmondja nekik, mit is kell csinálni. Ilyen 
szempontból nálunk néha csalódás is éri őket Tehátvan, aki nem azt kapja, amit 
várt. De nagyon sokan rájönnek arra, hogy a saját maguk energiáit kell mozgosíta­
niuk, és ezekben az--esetek6en-a-gyerek-szemponijabórís-poZ1tfv--eredméi1.yeksZillei~ 
nek, és a szülő életében is pozitív változás következik be. Ez hat igazán. A direkt ta­
nácsot, ami arra vonatkozik, hogy niit kell tenni, a szomszédasszony is meg tudná 
adni, és vagy beválik, vagy nem.; Ha nem,·' akkor legyinteni lehet rá. Nagyon nehéz 
ezt elfogadtatni a szü1ővelésapedagógussáljs~Az idő is sürgeti őket,ezért türel­
metlenek. A pedagógus beutáljaidea gyereket, és előfordul; hogy egy. hét múlva 
már közli, hogynem volt érdemes," mert semmit nem. tudtak vele csinálni, csak ho­
mokoznak, meg játszanak vele. 
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Annak ellenére, hogy mostanában elég sok szó esik a pszichológiáról, és a pszicho;. 
lógiai kultúra is egy kicsit fejlettebb lett,mint tíz éwelezelőttvolt,ésmimagunk is 
sokszor tartunk előadástszülőknek éspedagógusoknak,.még manapság sem tartunk 
ott, ahol kéne. A pedagógusokkalnagyon csínján kell bánni, mert sokszor azt érzik, 
hogy a pszichológus olyan valaki, .akinek joga van őt ellenőrizni, kontrolláini. Ez 
azután indulatokat kelt, ami nehezíti az együttműködést 
P. 1.: Az iskolapszich9lógusi állásis .. elég kevéssé terjedniégmanapság. 
K. z.: A keriiletben is csakkét~három iskolának van iskolapsziehológusa. 
T. É.: Velük milyen a kapcsolatuk? 
K. z.: Változó. AziskolapszichológusIiakiszonyú teher van.a válláR Egymamut 

iskolában, ahol ötszáz vagy ezer gyerek tanul;. rengeteg. a problémás gyerek, "és ren~ 
geteg pedagógussal kellfelvenni·akapcsolatot.Velünkabban"áll a kapcsolata, hogy 
azokat a problémás eseteketkonzultálják meg velünk,amikorIátszik,hogyterápiá~ 
ra van szükség, élmire. neki nincs . lehetősége, mert olyan mennyiségben ezt nem ·le~ 
het csinálni. Inkább .aszűrés'adolga,,'és a pedagógusokkal vaió,kapcsölattartás. 
P. 1.: Én úgy látom, hogy ez ma még inkább egy missziós munkaJKialakultmár a 
hálózat, de még nincs meg a hagyománya ésamunkakultúrája.Mert teljesen más 
szakmai közegben dolgozni egypszichológusnak, és· tnás egyedül.'· Én is tapasztai­
tam,. hogy milyen például;aközgazdás~okközött, teljesen más:gondolködásúembe;. 
rek között működni, és elfogadtatni IIlágunkat.Azértis olyan üditőszakmai team­
ben .dolgozni, itt a tanácsadóban;. mertkicsit viccesen szólva az ember saját mentál­
higiénéje ittbiztosítva . van. De olyan helyen, ahol. másfajta a szakniaikultúra, ott 
bizony beleütköznekaziskdlapszichológlisok· azelőítéletekbe,' amik a szorongások­
ból erednek. Igencsak fontos téma lenne a közösségi mentálhigiéné, ami. szervezet­
fejlesztési kérdés is olyan értelemben, hogy milyen aZÍskolai te~tületlégköre, és an­
nak milyen hatása· van· a gyerekekrE:, vagy milyen lenne' az az·· optimális ·szervezési 
forma, anri ilyenszempontból.megfelelő volna. 
T. É.: Van olyan intézmény Magyarországon, ahol ez jó/működik? 
P. 1.: Gerevich nevéhez fűződik' ennek a megvalósítása, ő· már régenJeírta ezeket a 
dolgokat. Ennek ellenére nem<hiszem,hogy ez átment volna a 'gyakorlatba, . éppen 
csak kísérleti állapotban van. Mint ahogy hiába írta le néhány jelentős szakember a 
pedagógiai szociálpszichológia fontosságát, és hiába próbáltákbevezetrii, például a 
közgazdaságtudományi. tanárképzésbe ezeket a kísérleti tananyagokat. Végül is 
mindig az a konklúzió, hogy,nrindennek az az alapja, hogy rossz a szelekció, vagyis 
a leendő pedagógusok kiválogatása. BekefÜlnek olyanok, akik intoleránsak, neuro­
tikusak, zárt személyiségek,· mert a· memóriaés egyéb olyan képességek szerint sze­
lektálnak, amik a tanári pálya szempontjából nem fontosak. Ezt követően a szakmai 
szocializáció sincs a helyzet magaslatán; és a kimeneti szabályozás sem éri el azt a 
mértéket, amit a felsőfok elŐÍr: Nem elég jói kidolgozottak' a pályaprofilok sth. Egy­
szóval visszajutunk a . problémák gyökeréhez, a· tanárok· alapképzéséhez. A gyakor­
latban is elég közelről látom a pedagógus pálya kontraszelektívjellegét. 
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T. É.: Mindezt figyelembe véve mi. az esélye annak, hogy a helyzet megváltozzon.? . 

K. Z.: Azt tehetjük,hogyaz;,igazán segítségre.s:z;orulók; meUé <Íllunk, és konkrét. 

esetekben nyújtunksegüséget . . 
P. 1.: Vannak azértkivételek;his,zen vannakigenfelkészültéskiváló tanárok azis-

kolákban, és velükjó~ kapcsol~tuIik .• ·Szóvalazértnem.r~l11ényte~en a.~elyzet .. pe 
nem ártana társadalmi méretekben' <ÍtgQndolnL ezeket .ardolgokat,és; olya]:ll1agy llélT 
tású eszközöket is felhasz~álnl, mint például a média, ami n,agyohb tplTIege:ketl}é.,. 

pes elérni. Azt gondolám, hogy a legnagyobb, esélye VaJ) arrnak"hQgy.a gyerekeken 
keresztül lehetrre formálni' ,.acsaládQkat,ha;az. iskola· képes Jen,ne :kol11ururrikációt 

kezdeményezni .a szülőkl<;eL. Azoki a családok, . amelyek a társa.dalotn pererh~resz().,. 
rultak, ellenségnek éreznek minden intézményt. Nyilván az iskolába is szorongáss;ll 

és szégyennel mennek. be, és. llalmo:z;ottan érinti, őket a gyerek. problé:rnáj (;i. i Ez még 

jobban " eltávolítja, őket az intéZlllényt(5L.' Azt'go1}.do~Qtn,hogy ez a régiérában . Sy1Jl 
volt megoldva, most meg egyre rosszabb; Mi,nden,feszQ.1tség azo:konapontokonbu.,. 

kik ki, ahol találkozik,a., szélest;:bb,társadalqJ:mllat:Legyt'-nez;akeres:k~delem ,vagy 
bármelyik intézm.én,y,és főleg az· iskola. JvleJj "abpaJ} (;l(IDrerek erősell jnyolválód"a 

van. Agyere~ p;roblémája,~it: a:z;;Íslcola nel1l 6ld'llleg;:ehely~tt vissZ4~t(:lJjaa. csa­
ládba,bűntudatot kelt beIllle,.És sájnósazesetek tQbbségében nemfudn~egyméÍs;, 

sal kommunikálni. Baaped~g6gusok, képesel<: lennél1,ekez;ta Q.Qlgotkezelni, J).a 
olyan lenne az. iskola működése, hogy jobban be tuc41á vonni as~lőt, akk~r javulp.a 
a helyzet. Elvétve roár.vannak .próbálkozás<ik arra,: hogy az iskola kapuit ,kinyiss~, 
hogy kulturális és társadalmi eseményekszínhelyévétegyék, és . ilyen módon köze­
lebb kerüljenek a szülőkhöz. 
Annak kellene megvalósulnia, hogy az egyszerűbb emberekben is igény, ébredjen 

az ilyen szolgáltatások iránt~ vagy hogy egyáltalán tudomásuk legyen róla. Ma még 
kissé szétesik a kezelés folyamata, mert máshol kezelik az alkoholista apát, a beteg 
anyát, a neurotikus gyereket, akik egy családhoz tartoznak. 

K. Z.: Voltak kísérletek arra, hogy ezek a funkciók bekerüljenek az iskolába, de az 
ilyen kissé megalomán elképzelések nem valósultak meg. Az volt a tapasztalat, 
hogy ilyenkor a tanár még annyi erőfeszítésre sem kényszerül, hogy elküldje ide a 
gyereket. Mert azért ezeknek a beutalóknak, amellett, hogy a pedagógusoknak ad­
minisztratív többletterhet jelentenek, megvan az a funkciójuk, hogy a pedagógusok 
legalább egyszer pontosan megfogalmazzák, hogy miben látják a problémát. Ami­

kor bent voltunk az iskolában, akkor egyszerűen csak leküldték a gyereket, akkor is, 
ha csak rossz volt, vagy valamiféle definíció s zavar volt. Ha bármi gond volt, menj 

le szépen a pszichológushoz, aztán kész. A gyerek sem tudta, mért kell neki oda le­
menni. 
p. 1.: Ha ide elküldik, a szülőnek is végig kell gondolnia a dolgot, és ez már a szü­
lőt is bevonja egy kicsit a helyzetbe. Ha problématudata van, akkor inár vele is lehet 
valamit kezdeni 

K. Z.: Az is fontos szempont, hogy nem mindig a konfliktust keltő környezetben le­
het a konfliktust megoldani. Ha az iskolában vagy a családban van a konfliktus, ak-
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kor lehet, hogy az itteni nyugodtabb légkör, az eltérő minták másféle élményt nyúj­
tanak. Komplex kezelés címén nem lehet minden funkciót egybeépíteni. 
p. 1.: Azt gondolom, hogy nem valamifajta rendszerben kellene megoldani a dol­

gokat, hanem nekünk kellerte rendszerszemlélettel rendelkezni. Ha így közelítjük 
meg a dolgot, akkor bármelyik· elemével találkozunk, azon keresztül befolyásolhat­
juk a rendszer egészét is. Ehhez :azonban gördülékenyebb kommunikáció kellene a 
társintézmények között. 
T. É. : Ma ennek melyek a gyenge pontjai? 
P. 1.: Igazából nincsenek hivatalos háttérintézményeink, illetve kicsi a kapacitá­
sunk ahhoz, hogy állandóan működő, élő kapcsolatunk legyen minden oktatási in­

tézménnyel. 
K. Z.: A pedagógusok szemléletében egyértelműnek kellene lennie, mi az, ami az ő 

kompetenciája, és mi az, amibeIf mi segíthetnénk, ha ő már nem boldogul. Vannak 
olyan feladatok, amik egyértelmúen nem tartoznak az iskola, vagy a tanár feladat­
körébe: például egy mentálisan beteg gyerek kezelése nem az ő dolguk. De vannak 
olyan konfliktusok, anlelyeket·· abban a csoportban kell megpróbálni megoldani, 
ahol keletkeztek. A különbséget :fel kell ismerni. Például annak, hogy egy gyerek 
bohóckodik az órán, nincs Il1indigkomolyabb pszichés háttere. Sokszor előfordul, 
hogy kérdés nélkül kapjuk agyerekeketAz, hogy baj van vele, az kevés. Nem derül 
ki ponto,san, hogy mi a probléma, mire várnak választ. Sokszor nem is akarnak 
konkrét dolgot, csak belefáradtak, . mi meg elkezdjük az ősöket kutatni, holott nincs 
is komoly probléma. A problé11lák megítélése beletartozik a pedagógiai szakmai 
kultúrába. Ezt a képességet kellene fejleszteni. 

(Az interjút Tót Éva készítette) 
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SCHOOL J\NDtANIIL y RELATIONSHIP S IN 
THE CZECHREPUBLICIN THE 1990'S1 

The school/family relations have undergone dtamatic changes within the. Hist six 
years in the Czech Republic. These concern the veiypówerdistribtitiön:betweenthe 
school and the falllily, t~e structn:~ ofthe~e;relatioris,~s wen as 'thec~allengesa 
new socio-economk.·.c1imat~ bróught both'to,schools;,.·aIid tofanülies.More than 
before the school arid the family need tó tind waysof theircollaboratiou; The 
search for these· waysand theil:' develöpfudntis'll?teasy,thoiigll: ',Irt 'this' paper 
authors report on their .~esearch, (carried out by. bothq~antitative.and· qua1.itative 
methods) which was focused onthecurrenf'.stateofbasic . school/family relations, 
possibilities and hindrances ,·tó their develópinent;'ariddesires'andieffortsof the 
sides involved. 

Introduction 

The school and the family were • undergoing many·· changes . reflecting 
transformation of the whole · Czech society in recenFyears. Theschoolwas 
challenged to trarisform itself from ali il1stifutión of arather c10sed natllre into an 
open organisation colhlb{)r~ti~g mth othefsubjects of its löcalcómmumty .. The 
family was empo~eredt? s~ep in school matters, toreformulatefreely it~relation to 
education and school, and a1so·to·buildup collaborative relations with ille school on 
an equal base. This way, ideas of decentralization andparticipation in the school 
management and govern~nce, ,st(irte(] to .• il)flu~nce . ,the Czech milieu,., too. 
Consequently, an importance of devdoping the schoo1's horizontal relations has 
been emphasised. ' ' 

This trend is coming in the era of dramatic changes· in the economic life of the 
Czech society affecting both the school, an~lhefalllÍly. This is acco11lI>a~ed by a 
change of a system of tlle. s~hoo1's tinancing. As ,a re~ult, the schopl has. gradually 
appeared at the market milieu'competing foreverdecreasing number of pupils (a 
demographk dec1ine). The schoo1's ability to act proactivdy in this situation is 
often weakened by losses ,in, pers?nnbl' (a dir~ct, ~~,.,wel1" iIidirectbrain drainslÚfered 
many of the schools - mainly because of lowteachers' salaries). There have also 

1 This paper is based on the research supported by the Research Support Scheme of the Central European 
University, grant CEU\RSS No. 77\94. 
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come about changes in pupils' groups the basic schools serve to. The basic schools 
are loosing part of their pupils after the 5th grade - having Pf sed, they leave for 
the eight-year grammar~cho?ls (this opportuni,ty. was n~'Yly lllcorporated into the 
Czech school system after 1989). The latter strongly affects the level of 
school/family relations, as l110st of the parents willing tocollabOrate Mth the scho()l 
leave with their children. The school has never been challenged this way. It gains 
its experience in external relations' development mainly by a try-fail method. 
Hardly anybody or anything is helping the school to deal with the new situation and 

chall~n.gesmore eff~~tiveJY. .'. .. '. .' . .... ..' . . ......... .. 
On the o~herhand, .• al1J,lough the. rec~nt legislation . gellerollslyprovided the 

parents with a· relatively wide .range of opportunities to. collaborate equaÚY with the 
school and other subjects of the local community, parents as a group have only 
started to constitute themselves. Moreover, a large part of parents' interest in the 
school mattershas ;.lwen ~trongly diverted • from. schools. into . the. d,irection of 
economic needs· andoppol1uni;ties. 

On thenewIY.fllld.strpngly emphasised schools'autpnomYélre. cast doubts, 
however; Ther~.areat ·leasttwomaill:Teasons. (or it L entire. absence of the 
concepjiönof theedlll:ationaL:policy. (neede,dat ·least. in an outlined,wélY);' 2. a ·low 
level. of:schpols're.adiIless tp carry:aIld meet new cOIl1petepciesanq ,r~spoIlsibilities 
broughtaboutby- t:qeirautonomy;: 

In other.words,th~ wholelletwor~ofscho()l systefi1's.bqdies which.§Jtouldbe of a 
help to schools élnd4eveJop1)1~nt·of their Own autonomy. (th~Ministry .of Education, 
Methodical Centres, the LEAs, the. Schoollnspection bodies, etc. ).have . failed. 
Schools live in the milieu of unspoken assumption that in "free market society" they 
have to be able to help themselves. 

In OUT research we were focused on the question to what extenthave the 
mentioned changes in. the Czech society influenced thescho()1/fa.IllÍlyrel<ip.onships. 

At tb,~ core of OUf .research was .a belief thattherehave existed md to acertain 
extent still do exist bar:t;iers incOIIUllunication betwe.el) the school. andtl1e family. 
The bart'iers havebeenprougb,t alJ<?llt by a Jack of mlltual tIllstandrespeGt 

In OUT research we.al~o spotlighted.thequestion·iftlle two. si<:l~sconcerned show 
effortsJo. remove the barriersalldtp develop . effectivemutual reléltions.The aim of 
oUT research was to findout: 

• if c~élnges in schoo1/famil~ relations arereallyoccurring; 
• what are the circumstances of these changes '(if they do ocent); 
• what would be contingent :reasons for blocking tllese chang~s; 
• what attitudes and views towards parents and towards changes in school/family 

reJationships take s the. schpol up (both. scl1~ol. managel11ent, and teachers); 
• what attitudesand viewstowards the. scb,ool 9nd. tlle collaboration mth the 

school tak~ the. pare;nts;uB; 
• what activities toward~parents the .. scl1oolper(orms; 
• how .. tlle school.:perceivespossipiliti~s of. applying otb,~r " techniques. and 

strategies recommei1ded in various programs for school/family collaboration. 



CENTRAL EUROPE 359 

Methods and.procedtireis 

For collection : and analysis of the data' we used·.: both quantitativemethods 
(questionnaire), and· 'qualitative;approaches {in.;depth hon-standardized· interview, 
analysis of the documents, and participatingobsei:vation); We.found ajoint usage 
of quantitative andqualitativemethodsvery.much.effective for·the research in the 
tieId of school/family relatioris; . 

l. A questionnaire survey. The questionnaire was submitted to headmasters ofall 
the state basicschools;(lst-9th:grade) 'o:peratingin Brno(63·schools).The rate of 
return was 68%.·,Qut ofthoseheadma~ters who. returnedfilledquestioiniaires .·we 
have fortuitously chosenitwoschoolsiWithwhich we. stepped jntoa long. .. lasting 
contact. At these two schools wecarried.outadétailed qualitative survey. 

2. Non-standardized inteJ1Jiewswilh headl1lasters..of two chosenschools. 
3. Our further steps were taken with regard to nisults of the first interviews (in 

order to saturate informatión from both . .Qf the schools ): 

• study of recordsregardihgschoolactions'aimed át parents; 
• study of sclloolqoclll11e~i,s(SCh()()t,~eiuIiltiÓIis; W ork . Plan for the 1993/94 

School Year~-Ev!ilu~tioIl~f~ei§c~ool,Work in the 1993/94 School Year, 

Performance Assessm~llti ~tél11dé.lT~s); .. ' ... ' .......... , ' .. ' .. '.... . .... , . 
• observation o~ways .ofthesR~ö91's.pailycommunic~ti?n\Viththe parents (notice 

boards at schqols, inclucU~g;fffe ()lle~ifor th~paI"ents', ~'. d~cora#on of the school, 
a reception room for theparentsandwiqer p:nblic, an access of parents to 

school, etc.); i . .. .'< .......• .... 'i" '. ;....... . 

• non-standardized inter~üewswitlldeputy.l1eadmasters; educational. counselors; 
class teachers; represe~1:~!ives; ~f the p~n;~ri!s, involved in some of the parents' 
bodies operating . within the sc~ool;()J1d ordinary' p~rents; 

• study of doculllents. of the P(ifents 1\ss()~i~ti0J.1; (lt the schools concerned; .' 
• observations at ~~reIltsEv~qil1gs,. a,tGonsultation Hours of the headmaster and 

class teachers,at themeeting.sp:fap,arents' p.ody: . 

4. N on-standardized interviews.witl1 participants ,of Brno basic school 
headmasters' meeting;. participatillgobservationat the. Sélme 1TI~eting. 

5. Non-standardized interviewswiththe Brno.Sch,ooIBoard's T~presentatives, and 
with the Chair of the School Inspection.ofthe Gzech Ministry of Education. 

Main fmdings 

a) The Position of the School.' Th,erecan be identified several essential factors 
determining theschool'sposition in the context of school/familyrelations. First of 
all, the schoollacks effective.forms OfcoIIupunication .with.parents .. It.does try to 
find and apply such forms, but thi~ 'effort is often ·short of success. The. schoOl also 
entirely lacks feedback fromJheparents. 
"We are missing the paren(s~Jeedbllck. The parents do n'ot seem to .criticize. TlJey 
fear that it might have. a negative .impactonthe teacher/pupilrelations. This isstill 
outlasting. We [the schoolj,getinformed ab out some things only after the problem 
has culminated" (the headmaster). 
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Furthermore, the current school knows less about families .of itspupils and has 
got much less' possibilities of obtaining sufficient information of this kind. The 
same problem.faces.the·· school in case. of information about itspupils:. unlike the 
recentpast, there areveryfewrecords aboutapupil, and,almost nothing,about a 
pupil's family available in the schooltoday. 
"Teachers should have the information· about the familiesfoy, the, .benejitofpupi ls, 
currently it is.probably impossible to push it through legisla tive Ily, t/lough" (the 
headmaster) 

At the same tíme;theparents are lesswillingto. share, cdIilplainsthe. school.· As a 
result;the schoolis;oftell shyinasking the parents for help {including thefinancial 
one) .;;the school.hashqrdly any due'of what is the real situatibh,inthe family bke. 
The school appears,though,. in the. 'Situation when is has tb be interested inevery 
parent (andpupil);asitis financed by the formula fundingprinciple ~ according to 
the number of pupils. 

In general, the school have appeared ina verydifficultsituation (from the point 
of view of economics, law, s~h()?l. f11aintaiIltanaJlcy ~1J.d oper<l;tion,etc.). . . 
"We .woulqlike to offer>th~ P9ri?ntf(111,sortsofthilJgs,. y~tth~present fin~ncial 

situati~n forceslls..to incr~qse:rhenum.ber of pupils i~;(:jClf..§es,.t0 rfduce the 
number of optional subjects and extracur"icul0';.qftivit~~s,tQ deerease the time 
alloqc;ted for indivü{ual tea~hin~s,lIbject:l' (theh~~dri1élster) 

There .... élre ~(lllY l1indra~1C~s.' tp an . easy .. d~yel9pme11tof~he schpol/f(lIllily 
colla98ratioll' With ré~ard t()t1:ié p,ew, sit,llation, plesc,hoolur.gehtly needsto try to 
set up a mutually effective and beneflcial collaboration, though. ' 

b) Thefosition of the Fa11!ily.}~~~reis ~lot,ofevi~encethatu~ikeforlllerly, the 
present family haslittle, if any,;.timefor its contact~ .with t~e school. There is felt a 
strongeconomic press~reaf:fectingmal1~fan1ili,es.Moreoyer, the sc~ool has no 
povver instruments to force th~ faJllily to c811aborate. By n0'W' the familiesmostly do 
not exe~cise their. right .. to. comm~cat~ .• with, the school ... · élnd .to . influence its 
activities. On the other hand;t,he parentsoften tend,to underestimate the 
importance of the basic school as weIl' as the education itself (public opinion pools 
and otherresearches inqicatea,sthe l11ainreasons>of this wouldbe a long lasting 
underestimation öf theintellectual wörkinthe Czech society). This can also be 
cOlmected-Jwith the fact that 'tlle<parents .' have " very little : information about the 
school and the teachers' work, and the infotmation'they do haveis oftendistorted. 
"The parents view a basic school as something that has to be completed by their 
child. Each of them is interested only in if their children' achievements are ali 
right and if the teacher "suits" to the child. The parents come to meet only those 
teachers who seemto be problematid (from parents' point ofview), that is al/; They 
are probably not interested in the school's problems"'(mother of the 6th grader). 
"The parents mostly go to the schoolto show theirinteresfin marks, less often they 
are interested in what their child has really learned. Jn fact, they áre only 
interested in their child'~ promotion to a particulariíype:ofasecondary school" 
(the classteacher atthe'upper grades of the basic school) 
''A vas! rrtajority ofpeoplefn~Clns that their Íi7volvement in the child'seducation 
which would exceedthe limit ofse17ding their childiniothe school arid equipping 
him/her with the schools bag is not necessary" (chairman of the Parents 
Association at one of the basic schools). 
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c) The Development of the Quality of a School/Family Relationship in the Course . 
of theChild's School Attendance. The school/family relations undergo changes 
durirtg·the years of the pupil's school attenda.nce. Starting with very c10Se 
school/family contacts which last often duririg alI· the first five years· of a basíc 
school (an elementary grade) , the school/fámily relations can be characterized 
rathet,differently(1ess frequent, . close, andoften also less·· effective ones) since· thé 
6thgrade. Who istobeblamed? Seemingly, both.sidesto a· certaín extent. A 
change of the nature of the school/family relations can be partlyconsidered as· a 
normal .. 'process ·reflecting the pupil's" development and specifics of the ·work· in 
partiCularperiods of the schoolattendance, though. 

Schöollfámily"collabóration··iduring the lst-5th.grades· of the basiC school is 
dominated by several maiIi factors: 

* Thére is one teacherperc1ass for'most of the time. 
* Theteacher kn?ws'Wellallthe pupils an?t~eirp~rellts. 
* B?t~)he parent~ and the child have prepaIedthemselvesforthe child's entering 
the s~~ool (this step, often brin~~ gr~at chanBe in the~~~y's life). 
* T~~chi1dmostly~~ll.has a positivereI~tiont0tl1et~f1c~~~ .~~dthe school. 
* T~ep~ents understalld what is their child.learniIlg at school and can be of a 
help to him/her. 
* The:'~pi1d ·is st11I' at a ,relativdy. easily mana~ealJle~ge:. 
* rfis'uot clear yet whatresults is the child to 'aclrievein school (most of the 
childrenare not app.arentlyex~ellent or problelTI~tic.y~t). 
* The teaéher cari more easily provide the parents with an· advise·· how to work with 
tlleir C:hÍ1d. 

Allthesidesinv()lved seem to be relativelysatisfiedyet. A Different set offactors 
determines the school/family collaboration during,the·6th-8/9th grades of the basic 
school: 

* There are already many teachers teaching at one class. (consequently there are 
less .pe.rsonal teacher/pupil relations, ·less teacher's . knowledge of thepupil. Even 
tlleclass' teacher whoteaches 2-3 subjects· inms/her class, 'knows ' his/her· pupils 
less;thán did his/her colleagues fromgrades 1-5). 
* The main motto of this period circles around good study and' bellavior records 
enablirig.a.n aCcess {oa. higher type of school. 
* The teachers expecthelp from the parents in coping with thechild's bellavior but 
the school/famíly relatiorts are usually far not that cl()seas before. 
* Thesituation of the child in school is often ratherstable; both the school and the 
parents know each other already, and they do nötoften fed the need of frequent 
contacts. 
* School/family relations are often weakenedbymóre sue:cessful pupils'(andoften 
more actiye parents!)ttansfer into the '8-year i graimnar schools; 

AlI tlle ,sides involved fee! that the mutual commmrlcation a~d collaboratioll .have 
many.sho.itcomings. 

d) Activities.,oflhe ,School. There. is .an evidence .,that 'tradj.tional ways of 
school/family communication persist and some of the new approaches have 
appeared to be applied (for instance, the schools have started to set up school 
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joumals and informative bulletins, organize Open Door Days, invite parents to 
classrooms, etc.). In general, the 5choo1's attitude. to non.,.traditional waysof 
working with· the parents is· rather' .res~rved, though. ·.Success. inworking . with tlIe 
parents seems to depend on' the schoo1'8 understal1ding of an importanceof the 
schoQl/family collaboration and on the level,of initiative the '. school is willingaJld 
abletQbringintothe whole issue.Exi~ting legisl~tionfr~mework does.'not.provide 
a fai~ ground fqr the clearassesment of the quali1yofth~ schoo1's work, its external 
relati()lls·. including. 

e), Activitles of the Par,ents. Th~pé:lrents' participation intlle work of the school 
has both individual, and collective. Jorms. This.partiCipation is developedon. the 
leve1Qf a classroom, or the school· as awhole. Sonietimesit. exceeds the .level of the 
school itself (parents Union activities on the regional level as weIl .as on the 
national level). The new era has brought a,lot ofemphasis .on individualized 
contact s between the school and the family. Asi4efrom t~~irapparent advantages 
they~lso can l~ad intq aJragIllentationpfthep(lren~s'participation. 

The parents can be .forma11y. I"epie~~l1ted in.t1le~choo~ VÜl the PaI"~nt-Teach~r 
Association, Pafep.~'s Ass()ciation,.Boáfd,s, ofGQ".erp.ors,~tc .. '. S9me •. of t11~;se bodi es 
continpe ,their 'rorkforc.l~~ad~s, 9tlwrs •. have .b~en ~9tltP ju~treP~J:ltly. In .caseofthe 
formaI parent bodies a potential probl~m lies in the fact . that these bodies él~e thy 
ones promoting a represent~tiv~, .... rélthe~,thaIl partfcipatiy~ side.of.·democracy. It 
brin~sabout potentialprobleIlls.·. o~ i~,oléltion. of tll~s.eqodies from the majo:rity of 
parents (or at least from manypar~J.1t~~groups). 

f) Mutual Perceptipns. aJ1d . EXPfclc;tions. . It .seyms that pr9blems. of the 
school/family. collabonltion have also. to do witll the way both sides look .at each 
other, and with expectations they have from each other. Each of these institutions 
doesnot often viewsthe othersideverypositively. Theyreflect' bóthprejudices 
lasting for decades, and many personal negative experiences. Thiscöuld hardly be 
considered as a good platform for the development of more effective mutual 
relations. . ''!'I 

Rathe.r diff~rent role intlle.abOve mentioned could perhaps play nlutual 
expe,ctattons thesc;hoo1.andJhe family have frÖlll each,oth~r. Th~seshould be 
known by the other side and a11 involved shoulddiscuss.them. It is not, though, 
takingplaceby now. 

n seems that the parents mostly judge the quality of the schoolaccording to their 
children' perfonnances. V ~ry inflllential isa~so the way in which a child presents 
the school and theteach~rathome, the way the·teacher. treats the parents,and the 
way the teacher.approaches problem sQlving. Onlyscarcely therehas appeared an 
opinionthatan effectiveinterest il1 co11aboration with parents is vital for a quality 
of the schoo1's work. 
Thet~achers; .on the contrary,judge .. a quality of the parents' careespecia11y 

according to a child itself: lú,slherbellavior, indepel1deIlc:e, way ofdressing, level of 
preparation for the school, .. what le"el·i~.he/s~eabl~ .to ,co~unic~te .~t~. hmv 'does 
he/she spend the leisure time,whatare his/her interests/hobbies.Add~d to the 
above. mentioned is a frequeIlcy _ of the parents' contact s with· the . sc11ools, . the 
parents' behaviorat the Par,ents Evenings, and their willirtgness to help the' schooL"' 
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Coneiusion 

We have. found that the level of communication and· collaboration between. the 
school and the family is not very satisfactory·Qne.: .The. above mentioned . premise 
about a communication barrierexistingbetween the school and the family was not 
disproved by our findings.Theéschools aretrying tochange the situation; theyare 
not always successful inth~irefforts,though~ " 

There. are also· indications of theparents~, i1lterests ,to set up bettercontacts mth 
the school. Less evidence about.theeffortswasföund at the parents' side, though; 

Toa certain extent therehave been, altered ?the reasons spotlighting the 
dissatisfaction in schöollfalllily'col1lmunication.andcoliaboration~· Among the mai1l 
obstacles are outstaying, subjective and often not very positive judgments. of the 
school (family) aboutthe otherjIlstitution~ These can hardly be removed easily and 
quickly. There are also some objective factors influencing the current level of the 
school/family relations. They are typical for the' after-l 989-era. One' of the mai:n 
factors is a difficult economic situation of both schools, and many families which 
consumes too ~uchof theira~~~tíon,>tíme,andenergy;Conseq~ent1y; there iSLa 
shoitage 'of possibilitíes of getti1}.g, i~Y,9Ived in .ptheractivities . (~collaboratíon "'ith 
the fmnily, resp~t,he scho()Lincluqing):,' Thes,cpoollfap1ily relatíons' devel<mllÍ(;!pt 
wouldbe also· helpedbyanestablishment of a more appropriate .legalfrarnework 
Finally,. the schools arenotsupporte~ sufficientl~ in. their, efforts tobuÜdup 
effective external relationsby the Local Edll(~a~(mal·Anthorities. (methodicaily, 
morally, financially), and9ther ed~céltt9n service agencies,' . 

We believe achange should occur on the level of individual contacts of teachers 
and schools with individual parents .(the classroom level). It shouldalso occur.on 
the level of formaliz~d. c~~tac!s. of the school. with the whole group of pare~ts 
represented by some 1flJe of "representative" parents' bodies. The parents' interestin 
their own child, his/her achievements and ·satisfaction . .in the' schoolshould be 
supported. A removal.oLprevailingly negative communication .1VÍth . parellts 
(informing parentso~IYélbout chíl~'sprobl~11ls wthoutpaying attention to. his/h~r 
positiveachieyements, . at' SCh09n C01l1c,l be. tbe first i· step.of setting up more i open, 
respectful, and confldentialrelations. 

Conceming the school's collab9ration·withPélIents.as· a group,. more ·apprdpriate 
school/family relations' dev,eI9pment)s ()~struc:t~<iby unclear legisla~ion,by 

relativel)T widely spread unwillin@.ess. of people to get involved actively in any 
collective body above the limit of their workingduties (topped by badexperience 
with institutions), and also byalmostnon-existing parents' awareness of the rights 
they might exercise. as a· group. Although most of the basic .schools' . headmasters 
think the initiative must come írom.théparents themselves, itseems that the school 
and other bodies' involved ineducationcould create more suitable mili eu for this so 
that it can really happeR 

There are some other ways of improving the school/family relations which cannot 
be executed by the schools themselves. Among them especially a change of the 
system of the school's financing would be worth mentioning. More finances in 
schools would also facilitate a richer curriculum - the factor highly appreciated by 
the parents. The school should be given a bigger chance to get acquainted better 
with its pupils and their parents. Qualified support from the School Inspection, the 
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Local Educational Authorities, and other state agencies would also be of a help for 
the school in its effort to develop more effective external relations. 

There does existan awareness of the need of collaboration with parents at the 
current. Czech basic' schools. Itseems 'that currently the sc:höols experience the 
phase of their gradual opening up, careful seeking for ways which would lead them 
to a closer connectioIl. wi,ththeparents. The latter,on theother hánd,oftenseem to 
be still taking their "time off" after decades' of a~.,obligatory ,participation on the 
ideologized work, of the school. Both sides, tJ:lOugh, feel' they would need to get 
more c10sely to, each other '-7 in thebenefit of the pupil. 

The problemsof schoollfantily relations arehighly topical'inthe Czech milieu. 
That is why we finditurgent to pursue the research in thisfield. 
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OLD AND NE~INEQUALITIES: THEHIGHER 
EDUCATION IN ROMANIA 

This paper cOllclud~s t~tL re~lllts of the ,study we"have,m~de An ;the summerof 
1997 among the. faculties of tl1e'Babe,s~Bolyai' University froPl' Cluj . 'This research, 
can be ranged among the otller 01les we have" il1iti~i1ed. in orde,r, to reveal the 
problems the Romanial1 , system of higher educationj's c~mfronted, with (especia!ly 
after the falI of the communi~t.regimefrom 1989 (in concern, of the structutal 
changes of the ,~lob,~social system of ~omania. , .' . 

In the context.of :c~an~es.ecll1:cation has ~lIl iIllP0rtantadvant~ge '. compared .Jo 
other microsy~tems. Thiswayth~.reform .. whichhas.been initiatedill the field.9f 
education in 1~.91 keepsÍn,view"th.e, structlfre of iIJStif1f(ions ofhigher education 
(the diversification offaculties and sections as weIl as the content of the educatiol1 
(the renewal of thecyrrlcula.dj'fhe disciplines tostlfdy as lfell.as the renewalof 
the curricula of tI Je. 4iffer~l!J::sedions). " '., . " i 

The reform which'swain pprpose is tQ "ruh out" tbe l1e,ritélge of the commutii~t 
regime in this fieldd~dJlotel1lP~asizethe problem ofequalities .of ,access to higher 
education. Althoug~thepos~ibilitiesto access to the great majorityoffaculties have 
become greater astlle number. of facultieshas grown, the numerUS clausus which 
still exists can be taken, as . one of the great obstacles for. the young. graduates .of 
highschool. 

Inequalities of the· Romani an higher education 

Before we spe* ()fipc;qualities in our hig~ere,ducation .we, ",ouJ-d like to outline 
some of the aspectsbft~e!n:!fO:rIn iJl thisfield. The reform which. has two main 
phases, has staI1:e,~soon afte,rthebreakthroughfrom 1989. 

The first "repa~éltory" Bhas~,c~e tore,storé1;he,situation oft~e "ye,ars of glory" 
of the seventies,espeCially for the. social sCiences, 'when the "witchhunt" wasn't so 
intense. The seqrnd; phase, initiated in 1991 is thephase of total renewal, in the 
structure of institutions of higher education as . weIl in :the curricula of the faculties. 
This phase tries to modernize the whole system in order to catch up with the system 
of the industrialized world. 

Even if the prinCiples which facilitate the equality of chance s (free and 
compulsory educa~onofe~ghtyears, i~enticalcurric!ulafo~ the saPle type of schools 
natiollwide, s~le: 11laterial ad"antages, for alI of tlléteachersandprofessors who 
have the sametrain,ing,.the equality ofchances in usingthediplomas of the same 
level, inconsidering1lles9ci~1 origÍnof the~raduates etcJ \y~re! ma,ÍJltained across 
the period from 1991 until 1997(the year this study is written), the liberalizationof 
education, the rise of the individual demand for educatioll has led to the appearance 
of the perverse effect (studied by R. Boudon) of growth of costs in educatioll (the 
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growth of costs in equipment's and schoolbooks, the raise of costs for upholding­
food, dressing, lodging). 

As we have appreciated in one of our articles based on a research effectuated 
three y~ars ago among the faculties from the uniyersity center ofCluj-Napoca, the 
new socio.,economical conditions contribute ',to, the,growth of inequalities in the 
educational system, as it follO'ws: these conditions ;contribute ina great deal to the 
deepening of the gap' between the' urban and the, imal, hetween graduates having 
different backgrounds (considering the occupations ofparents). 

If the" equality ,of cllances is one of the. b~sic ,principles, 9f, delllocracy (in: the 
opiniOIlof A. de !oc~uevi1le the most iml?0rt~nt(this,perverse effect ofdeepeIlin~ 
of inequalitiesof acceding tohigher educationforshortteml can have negative 
effects,~ 'considering the reportation of the, i social cat~?()ries most affected 
(negativély) to the reform in the senseof an olltliningofa reticent attitude towards 
the global refárm in'order to introduce the deniO,cratic'system. 

This, is why we consider that in order topreven1excessIve polafization which can 
easilyappear in periods of transition the kIlowledge'aitd re"e~l1ing of this 
phenonlena is necessary iniorder toelabonitéstrat~gies whICh, ~an.estompate these 
effects,'being 'aware of the fact that the 'preventivemeasures cost less ,than the 
reparatory oiles. 

Soweconsiderotirselves adepts'ofthé basiC b66k for á new sociology which has 
appea~~d as a resu1t of the collaboration between:S.Bernsteill,M.Y oung aild P. 
BOlrrdieu and which has to be establishe? ?nkno",le~g;e and control., " " 

Those whobeside the cultural capita1(the concept of which P. Bourdieu is so 
fond, ö~!, 'are as weH, owners of the mélterialca~it~l are,contributing to 'the 
phenollle.non' of raiseof inequalitiesofchances' to access tohigher education, this 
way perpetuating it and having a great contribution in the social reproduction of the 
new system. 

Otherwise the researches which were made in the majority of European countries 
in the sixiies-seventies on different sanlples based ", on diverse methods had orte 
tlüng in ~ommon: the fact that they ~ave establ~shed th~existence of theinequality 
of chances'to~ducation for the differents?cialpro~ps,factsl}ownby the statistics. 

The White'book of the EU ("Th~ Europeall Soci~IPolicies"}l~ystress' on the 
necessity of the existence of a real eqitality olc~~nces~rrd of practical measures in 
order to implement them in alI the fields, ?fthemacrosoci~l system Ín every 'country 
of the Union. TheSe measures wOu1d,be,the more"illlPortant in,Romania and the 
otller countries of the ex-communist block wherethe new social structure and so the 
middle class are in formation. 

Short reference to the sample and the methods of the research 

, Our researchwlüch ha,s been made this.sU11l1ller was based onasampleof83 i 
student~ ·fr,0m,tlle'firstlear ,from thre~ ,f~c~tie~.~~~inp 'a 'diff'erent,'interest'(very 
much, ~e?ium, low)on the premisetllat th~ i~equalities 'whlcrrexist ~n tlle, system 
of higher 'education affect" alI' the ,faculties and l' sections 'of the university. So these 
three facu1tiesare: 
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• FacultyofLaw(high interest):169 students 
• Faculty of History ofPhilosophy(medium interest): 425 students 
• Faculty of Chemistry and Chemical engineering(low interest): 237 students 

Our main method was itha,t;i~:f~~i:id()hum~nl~alysis: .the seconda~ analysis of 
the statistical documents Of the faculties, and the one for the whole university as 
weIl as the paperJfor!matriculation:.JFrömthe infQ:ntiation enclosedin these papers 
we have used only the informati()n referring to the}1:esidence of thestudents' and the 
occupation ofparents.We. fouIl~thisv~rrjmP9Iümt to mention as .. w~3le "fans" of 
the systemicapproa,chfor the.c:apsy,s: ~0:foinequ~~iiies of chancesthis,HIne we have 
limited the allalysisof, inequ~it!~s ,pf C9ances':~0 access to higher~dycation : the 
social status ofth(! fapnly (oCS\lP,éltion pf parents, residence). Wedid, Ilot. take into 
OUI study the. cQndiÚons refei;ril1gtp~ t4e quality. of schooling (the ,qliality of the 
institution includiIlg the qual~työf the·. didactic. staff) nor those .. whishrefer to the 
characteristics Qf llighschoolei:s. 

After consulting the pap~rs for matriculation of the students frQ~ OUI sample we 
have included thel11,into.f()lJ,rmaillgroups, which try to be.am1rror for the new 
social structure of our country. ·So these' four categories from those who are 
economicallY 'J active . are:'; j: illtHlectual~' !(?ccupations withjls~perior studies), 
technicians . tunctiona~ie~,.",ork~rs,. agli'criltüte?s, enteIJ?ri~~~;.W.e~~ll. ~<:ld three 
categories which·(consi~e,ri~g:~at this p:aper was not elabqfc~te.~)?t~p~S~~Wsts) did 
not fit into ourskeletoeorabove:retired anes, deceas9?alldupeIll~I?rf~.In the 
case of moth~r's 09911patipll, we hél4 the category of .house~~~R~r,s: This 
stratificationhasn't got,thépositive corrylation between cult:w:alic~pit(l1(t4~ level of 
studies) and retiiblitióp,ás inl~t1iemost cőuntries from·· WesferiiEur()peaiid United 
States. 

Analysis of the Tesults. of research / 
, -' : ~. :- - , , 

Considering tl}~, pla,ce pf~e§id~nci~' • ip. . ppr sruIlpl~. '\Ye.hélvyJo,lJ11dlll~y.studeIlls 
from the urban .. w~,dync~,.As·'We.j9all .. ,~ye ..• in .• }~py .!JYl1ol~; of .tll~,Popl,llfltioIl" •• tl1e 
percentage of tl1(!w;~~nP9Pplati(mi~m~jorfty (54,9 :~,vyrsu,s. 45,1.% for .Q\~.m!~l 
area) but in a veryjl1te~.estillgway· the, percell,tf()r., tllel1atip.l1al.pop~la~~mifor;. the 
age group betwe~1120- 24,; the agegroupc()n~i,C,lered ,rno,StfreqNentlyas b~j.l1gthatof 
the students, as tlje n~tio.l1aLdata f()r199$. sl1owit,p!oves,t() b(!.higher( 46,6~%}in 
rural (of cause there are regional differences in the agestructul'e·oftl1erural)!§till 
we must say that ·.there., are sÖIUe. considera,ble differences .. ill . that '. of whole 
population and ,that, '. of our, SflITlple).:EIe.re . you9au. see.. that .. the. studentsC:()~Ilg 
from urban plac;eshave.arnllc;p. higller.pen::ent tll~n;thosefrom the, ~TIlr.al.TWs is 
valid for the whole' sample, but one can observe slight differellc;es lJetweell Ple tht:(!e 
faculties as it comys: .th~greatIIlajorityof.sNd~ntsfrom. tlle.facllltyofW&t.Ory alld 
philosophy cOlnefrOll;l~ban aW(is, (~1,88%»;Tlris.is:y~i4f()r Jhe. oth~r.!~o 
faculties, still w~.call o,lJ~erve .that for tlle f~cu~tyofJa'Y tb,e percYJJ,t~g~ie~~~d~mts 
from the urban are(i is. over .. ~ l'Yo,Jpis ineaps tl),atti'le fac;ultiys f()twlriC11there~sa 
great interest among highschooL graduat~sthein~qua~~ty o(a,cc~ss !i~ higllef:th,Ul 
for the others; Although presentev~n il1.the case of faculty of chemistry, where the 
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interest is low, still the percentage of urbans is much higher than for the whole of 
the population (75,1%). 

The dispersion ofstudentsfrom the sample by their place ofresidence 
Faculty of History and philosophy 

Section Total Urban Rural 
(l 00 
%) 

Philosophy 108 93 (86,11 %)" 15 (13,89 %) 
History 95 74 (77,89 0/0) 21 (21,11 %) 
Socio1ogy 82 66 (80,49 O/tJ) 16 (19,51 %) 
Social work 65 51 (78,46 %) 14 (21,54 %) 
History ,Of art 39 31 (79,48 %) 8 (20,52 %) 
Biblióteconomy 36 33 (91,66 %) 3 (8,33 %) 
Total faculty 425 348 (81,88 %) 77 (18,12 %) 

" Faculty of Ch em istry and ChemicalEffgineering 

Chemistn'-phy~ics~rom 

Chemistrx~PRy:sic~-hung 
ChemistrY-pli~siés-germ. 
Chemistiy' ' 
ChemicaJ: engirteering 
Total factilty 

Total 
(100 %) 

55 
26 

9 
67 
80 

237 

Ur1)an 

35 (?f~6 %) 
20(76,9 %) 

9'(10() %) 
52 (77;6%) 
62(77,9 %) 

178'(!75,1 %) 

Rural 

20 (36,4 %) 
6 (23,1 %) 

15 (22,4 %) 
18 (22,5 %) 
59 (24,9 %) 

The explanation of these great inequalities is due to the fact that there is another 
inequality of great proportion, that of the chance s to access in higher education 
caused by the occupational "background" of the parents~ We shall mention the fact 
that because ofthégreat', migration ratio from ruráltbthe urban in the socialist 
period, mostly'afterthe midsixties (as known this was,~",consequence in alI socialist 
countries of. ,the ,collectivization of agri~ulture ',i "~,d paralelly the forced 
industrialization andurbanizátion) in tlle rural area, we can observe a pronounced 
aging of the popula.tion for ,some of the areas ofthe"copntry, but as you could see 
the percentageófthe young rural population (20-24'Years) is greater than for the 
whole of the populcitÍon. 

In the same ti:me if we correlate the medium of residence with the parents' 
occupatiqn, the lligh percent of those co ming from urban area can be also explained 
by the much highefpercent of the intellectuals in uibánarea (15,2 % on national 
scale) for only 2;1%in rural area. ' 

Analyzing the social' status of the father, item used, in, the majority of Íllequality 
studies in the couhtiies of Europe and United State s we 'can point out an overthrow 
of the proportiolls,'sb that at the level of the samplewe have studied 34,2 % of the 
students fatller iisan iIiteIlectual having (at national level only 9 % of the active 
population). In the sáme time 24,5 % of the student's fathers are workers and only 

'1,6 % agriculture's, social categories which in the total social structure have a 
higher percentage. ' 



CENTRAL EUROPE 369 

The inequality of chance s caused by the occupational background of the parents 
has a different distribution depending of the level of interest of the faculty(high, 
medium, low). This way at the faculty of law which is first in the rank of facultH~s 
considering the interest towards it the percent of the intellectuals is of 53,3 % 
versus 10,7% sttidents coming from workers. The sons ofagriculture' s were not 
repre~(;:nt~d at thi~ faculty! ; ." ..... . • ...• '. 

At th~ extreme pole, . the univer~ity.· with low interest -chemistry and. chelnical 
enginr~ri~g- . the. percentof intellectual· sons decreases t026',2 .0/0 and logically ille 
percenJof sons.?f 'workers is nltlch high~r: 31,1 0/0 and wehflve sons of 
agriculture' s-3,1 %. 

The great interest towards the faculty of law can be explained by the fad that the 
graduates after finishing up have the great advantage of an elevate social status 
doubled by possibilities of high retribution. This cannot be said for the' other two 
faculties, where after graduating the chance s are not so great, as the specialization ' s 
from the other two faculties do not assure possibilities offinanf:ial well.;being. 

In the case of the faculty of history and philosophy the data are"most comparable 
to thewhole of the sample: sons of intellectuals: 30,7 % sons of workers: 26,5 % 
and sons of agriculture's 1,5 0/0. 

For the intermediate category of functionaries and technicians we have found the' 
following situation: for the whole of the sample they have 21,97 %, for law 27,2 %, 
philosophy and history 19,4 % and for chemistry 22,7 %. 

Together the two categories from the economically active populatiori 
(intellectuals and technicians) from the top of the social structure are represented in 
higher education in more than 50 % for alI the three faculties. 

Conclusions 

Finally we would like to say that the inequalities of chance s to accede higher 
education have been accentuated after 1989 as one could have expected this 
according to the economical, political and social changes. This inequality could be 
atenua in the future - as we have mentioned before - in thecontext of the 
strengthening of the middie class, which is very low in its representation. 

In the present time although not so important than before 1989, "cultural capital" 
still plays an important 'Tole in choosing the future for the young graduates of 
highschool. So intellectuals still send their children in a higher percent than the 
others to faculties of higher education. This process of social reproduction can be 
observed for the specialization's with a group of double advantages (high social 
status and in the same time high retribution-like for economical and law 
specialization) but in the same time it is present for the specialization's which form 
didactic and medical personnel. The reform of educátion started in 1991 tries to 
adjust these inequalities by helping financially those outcoming from the social 
categories mostly affected in a negative way by the course of the global reform of 
the Romanian society. 

MARIA DAN - ENIKÖ VERESS 
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Rovatunkbcl11 ;azelőzőszámban . megjelent;'Oktatáspoli'fikai Hlokumen tum folytatá­
sát ajánljukolvasóinkjigyelmébe .. Azaiább:plyasliató •. iQEClJ)""ajánlásokból·ahár;.; 
madik fejezetetémeltÜkki,.amelyben·· az'Oktatásűgyi"kiadásokáttérképezik jöl;:iS 
ezen keresztül közelítik meg a. pedag6gus"-tofálibképzésjinanszítozásának :kérdés:.. 
körét. A könnyebk olvashatóság érdekében elhagytukabekezdéssorszámokátésaz 
eredeti szöveghé11'arlábjegyzetekbenajánlott ;(sidk)i1"miqlmat:. Fordítónkezúttal' is 
igyekezettmegőriz.niazeredeti írás -c-néhadjiyelvhelyess.égnekteljesen megnetn 
felelő - hangulatát, !kifejezésmódját. . .' 

AZ ANY AGIFq~S0K V9NA)n~()~~~~'1\;P:8DAGÓGUS­
, TovLffiBKÉPZÉS'~ElttruETÉN~ 

Az OECD ... ·t~~?r,s#~#.··'~,,~~t,e·,.kö,rülb~1~1···e~ •• '~~11ig'·~bl~~#·~pIi~~f~.ai;9~tatásfa, ... ;s 
kü1önbözőn1elll1K~s;~gűiaőt~s;péllit J()r,dít~~,a~ae~?l{t()~áb15~~P?~~~re és .s~~ 
mai képzésére. A~9z.szolgá!~tegyetlen'terű1e~é~~se~'~Ön~i'ű·~oha~gysz~rű :vá1~~z,t 
találni a két kul~:ské~4~sre:.w~gf~~elők-e·a~(llly,~~ro~*s?k és .llfodul<tívan.; flnek.;e 
velük? Egy~ly~n i~ő,sza15ban, ~zon~an<. aIrillwr.~:k?~pI#~!á~iTen~S~e!e1rneks,zűkRs 
anyagi forrásokból kell' nagyszabású terVeket vegrehajta~W<, ~~Il1}~~et elkerülni 
annak felll1~ré~é,t"ho~;~Ildaz, amitp~dag?gus toyá~bk~pié'sbefekte#ek, hoiza~e 

a kívántere4tné~~~kef·;' ...•.... ....<:,. ,... ,.' ..•. '.' '.' .•..• ' .. /.1 ... ' •........• '. ;" .•. ::... . .•..•... , •..... 
Nem mindeh;.·;~.s~lllai ~~Pfésres~Il1}~~:~~peIB~~fn~~p.,,~~ ~s?portosf~~}Ó 

egykönnyeR .. S~11~~1,l.Il~~.ve~tik.kö~ö~ •• f(l1~~ .• 'a~á~i~~,~Ío~{l~.~~;9~.~zege~~t,.a1Il~:" 
lyeket a to"áb1JkégÍ().'.~a.%?IY~InP~~;;,~;!t()v~lJ~~~p~?~~pn;f~~~~Vp .. ·t(ll1~()k li~lyetfé­
sítésére, vagy. a·továb?ffPzésS.~lkal?cs?hlt9s~~~btYHé~~l1ys:~p~kre~?lt~~ek. 

Elll1ek ellené~e ..• é~~~mes ·.~övid ;1?i1lant~.~t;Y~tIli;.af!a, .nrily~ltb~zon~íté~ok sz6lílak 
arról, hogy a kü1önb.Ö~ő, országokban~éPP~Jl()SztjéÍk;~zétéLk9Í~és.ma~~nj~llegű 
anyagi forrásokat a pedag6su~, továbbképr~sbeR Ez.hozzávet,ő,leges .képet ad arról, 
hogy milyenlllé~é1fíanya~i forrásokról :Xan: s~? .A'forrásoK f~~~a,sZ11.ál~sáll~ ~ü­
lönböző módjai' ~gyan~or' minden orsZágb@ jeleIl~Ősenbefolyásoiják a: p~dagó-
gus továbbképzés t~Ii11é~zetét. . .! . , " 

* A teljes dokumentumnak csak a hannadik fejezetét adjuk közre. 
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Közb efektetés ek 

A kormány költségvetésnek atoyá~1J~épzés:" slflmaramegállapított részét az 
EURYDICE European Unit álthl'1995-benkiadott,'EU és EFTAIEEA országokról 
szóló "felmérés tekiIitiát legalapösábba.ii Miridossze hároin ország, Por1:tigá1ia~ 

Svédország és. Norvégia jelentette, hogy a kormány oktatási költségvetésének több, 
mintegy százalékát költötte továbbképzésre. 

A körülbelül két százalékot mutató, norvég arány , feltehetően. a legmagasabb a 
vizsgá~t\()rszágokkörébe~~világviszonY~é:ltbaJ,lazonbanpárját ritkít ja Izrael, ahol a 
pedagó~sok minden> hetedik évben jogosultak. "sabbaticaF~- ra· menni (kutatóév,' ta" 
nulm*l1yi.év),·.amelyneksoráni.'fizeté~ük k~tharmé:ldát.kapják ·kézhez, s .a .. hiányzó 
rész ;pótlására,módjukban .. állrészidőstanítást,yállalni; 

AzhlacsonyarányszáIl1azonbannerrtfeltétlenilljelentiazt;hogyhlacsony szintű 
a tevékenység. Németországban'példáulm~staz oktatási költségvetésnek mindössze 
0,2 o/o-:ára tehetőaped;tgógus·továbbképzésre szánt, azonosítható összeg Bajoror" 
szág esetében, de hasollló becslések vannak a töqbiállamra ;js (lásd az egyes or­
szágokat tárgyaló fejezeteket). A németországi alacsony szám egyik fOIltos oka az, 
hogyna~on kevés helyettesítő tanárt~esznek igé~ybe. AtallUlás nagy részeata­
nítás"v,tfP.1"gljljk, h3;yigol1t~~~; aJ:jb:w.a,~~~etbel1):é:l:~()ll~géÍk, hely~ttesítik ,a hiány­
zó pedagógust,· illetveh~~ldik"a'!n'~f~~r~tt;':;B(7t~~le:nté,tQen áll más országok 
gyak~r1atával, ahol helyettesítő tanárt 'fogadnak a hiányzó, pedagógus helyének be-
tölté$~ry., ,1).. ~é~et?r~,~gi.~~tmációp~nJ)izBll~?~{9~~~ é:l,d~áko&:a, és. c~aládjé:likra há­
rulnal<.~~ö~t~ége~:~·~equl<@td~m~l~si.i~g:~,§,.~.t~PR~~Jf:ylel,ő~~é~énelWében:. . " 
A~qrffi~y()~kWöl1g.özp11l,Ódo~~I.!1el(~,köw~~ekJc~lf . tpyábbl<épzés '. szolgálta~ 

tásbaJ.l .... MgI.iáb~n, ~ ~ak~sB~nés]r()rszágba11, akp~Bnti~QrrnéÍUy .. ~e1TI9s3k . ar~a 
haszn~lj~ a ~ép~ésre. s~1),~ ••. ps~z~~ki()s~~sátazi~l<oJáknal}~ .• ho~ . ezá~t.hlf~lsoiolj,a 
priQt;itá~~üt? Jlanelll ny()Il1aték:o~ i(é,lcl azotmak ' élz;egyeS . célQldl()z,l<41JCsoltJ>énz kü-
lönbö:zR me~~lyiség~:ré:ve·n···,;<.<,Y "..>'; .:; .i>; ...•.... 

Lényeges különbség ván azonban a/között, hogy az iskolák (l:Zii1Y~Il ,cíll1k:~Jfkel el-
láton;:l?~}lze~~t .k~~ez ~ffPj~'iy~gyh,()@' a:z.o~tflW~~.~~7ry,~~~Qi~pntiJ~p.f?ly'W!ai­
ka~~öz~~genii!.~~ci~g4lt~ti,~;.,;~e~9~br~~~~l?9n.~t .. i~~q{4~~.s."eF~tRik'lúljI.élnél1s'art;él~ 
hogyj~lfmŐSlJ~fqlYMr~.~~gy~n~~iS~~n!;~~l<é,R:zé;~!fl~~~~eo/~z~~élJen'iI):lég~o~~J1é,l 
hány ··.es~t1J~l} ,lne.~1~het9sen :Jág' k()m()11~t8~W~z~~I.~~tlMgnápcm. és .•... \Vale~pel1. a 
közpqnti •. ~l<qr:mápy .• ~ltéll.~épze~~~tSmrt ,ö~~~~geJrIl~~PI1,~IH'H1;él~.'~,isk,ola.:fejl~sz­
tése":cfP;\~zó: alá. sor9Iják): ... Af.~~q1Jbi .. ~~~t,pe,nIJ~4ig, él1191• aközpoIlti intéZipények 
közv~t1~l1ül ggnd~s~odnal<}l1welles .. Iwr~sofrÓI.arészty~nlli .. kívánó .. peqagógusok 
sz~Wa~élz~gy~s. tanárok iwe}.<:eZ11eknunél. I1,élgyobb ·~zab.éld~á~otl11egh(lgylll.111a­
~élktgyszámos or~zá~lJan's~ere~is?övets~g;1fötődött.~él;l<()rmány éS;élZiisk:pl~ 
vezetői között a pedagógus továbbképzés irányításáho? s~sé~esújeltpél~titen­
gely kidolgozására. Ez azoknak a javára gyengíti az egyes tartároknak esa kozponti 
intézményekb~n általában uralkodó szakmai oktatókna.!< a hatalmát, akik az irány­
elvek kidolgozói, vhlamintakik iskolai szinten munkálkodnak az irányelvek célki­
tűzéseinek érdekében. 
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MagMhefektetésel< 

An!l~~gánbef~ktetések .szintén"s~gítene~".a .pedagógusoki.S~ai .• 'továbbképzése 
elemeille1,(alakításába~,történjenekaZok' •. akár ·.olyan formábaIl,··hogy~ a •• tanárokfi"" . 

. zetne~,~.ktirzusonv:a1?~észvételért,azisk()lál<tu1ajdonosaike~~~1}1:éIlY~zik·,apr()g-:. 
ram()kat;,alapítván~o~,··i~vesztáln~,.toyá~b~épzés~. te~é~eJ1ység~e~;;v~gy.iker~skedeld 

miv~l~:llatok .• rés~esítil<,any~gi fOIT*s~kbaR;k?~etienü1'az(is~()léÍk~t.A.z.' i~yesfajta 

befektet~s még"l1eh~zebb~nmér~ető;:ll1int,ako,rmállyé;' és ors~g()flkéJ1~ jstöbbvá1~ 

tozat~ssá~()tmutat.·· .... S()k;jaz,isk()l~ík:javát.:s2:olgálós~emf911tPól·.~11"'llgyan8kkor 
olyanok ból is,:amelyeketikai',k~rdés~ket vetnekfö~' apedagógus()ks~~a'. 

Az egyes pedagógusok minden)Qrszágbánö1,ikéntfektétnekjdőt'~spénzLa'szak,:: 
mai továbbképzésükbe. Ezmegtörténhet egyetemi posztgraduális képzés keretei kö­
zött egyéni tanulás során, ahol a tanár tandíjat fizet, vagy hálózatokonke,iesztijl: 
Japánban például a pedagógus:-hálózatok rendszeresen konferenciákat, műhelyeket. 
szerVezíiek,éstey~kel1y~égükrŐl.i~ormá1ó folyóir~tökat'adnakkil' .• ~inelyeke~ 'köny­
vesbólti,~ereskedelety~ellá~ll1~.:E·h~ózato~.emre·ihkább.élnekcaz,új technikai 
lehetQs~gekkel, ;l<ülöl1Ösep.~lZjIJitel'11,~ttel,:; • 

S~inos.'országban;'~2:·:isk91~;~~bizonYos'··,·háiLyadam~g·mindi&.~agáp<ézberi 

van .. ;+ .még akkQf,.iÍS; . ha:~'::állaril·',fizetia/~zálnlák,jav~!;Tészé~~;'.'s'.'azjskolatulaj~. 

donosokgyak011a magul c szolgáltatják saját továbbképzésüket.I?az iez,Németör~ 
szágra:és, Íror~Zágra,:!'ahol!pélclául:aehristian .. Brothers' (Keresztény.' Testvérek), ·!·az 
orszag,legna~9b.b;tallít6:Tendje·evekót~főglalkozikaziskolai,techhológratanítá.i 

sávalikapcsolatos,továbbképző·tanfolyamok bonyolításáyal. 
AzpgyesUlt,Államokbari'gmag<Úlszekt()r. régótakö~et1ellér(I~k1odésttaAúsít·· ai 

iránt, hogy mi történik az iskolák:ban;Ázériritett. csoportokbólésegyéIlekbőLál1ó 
koalícióbanvaló'Tészvételernásokkal.együttA>NationaLCommission:on. Teaching 
and America's:Future(OktatássaLés:·.Am~rikajövőjével··foghllkOf:ÓOrszágos bizott.;. 
ság) '.megala1ptás~hozvezetett.·1994~beri.'E ·bizottságból,'valalTli~~;tn~s:szervezeték­

ből, .mintpéldáubaNationaLBo~rd ~or·P.rofessi?n~lTeachill.giStandards.;ből'{ataní.; 

tás szakmai.' színyonalá{,feliigyelő"országos: bizottság)olyanimessz~l1atóreformja­

vasl~t()knőtt~l<~;.·/ainelyekk9zVet1emhatást 'gyak@Toln*:á pedagógusok .szakmai 
továóbképzéséré; 

Japánbána:mágáhsiektotralvaló.: szorosabbköt~lékek.o4~.:.vezetnek,. hogY' elhe'" 
lye~edhetlleká:pedagógusoK,kü1önösen .. aszállodákQan,ahol'niegtanrilják' aven.., 
dégekről valQ gondbskódásfontosságát, . (Lásd az első japán esettanulmány t} Az 
ilyen'elhelyezések' a 'fejlődést ··segítik elő, és ,tanulságosak: lehetnek inind ·.aziskolák, 
mind az ipar . számára. 

Hong Kongban; amely Jiemsierepél ugyan atahrilmányban; az angoltanárok igen 
sikerescomputereshálózat(}( működtetnek Te len ex néveri. A hálózatnak van· egy 
adatköipontk011):pOnenseés.egyk0Í11lllunikáciQskomponense;'ésért~kessegítséget 

nyújt atanáwknak lirintautonómsz3k~mbereknek.a továbbkéf~ésél?en;~y B.' M, 
Tsui, .: a University of Hong . &ong(HongKongi, Egyetem);, profess~Q~asszonyának 
kezdeméilyezésére:ála1pIltmeg,.iliősZ1:jafl. magártsze~torban·.aJkal[ijazói.minőség", 

ben dolgozóknakag~odalmá~ az angol nyelv helyi iskolákbanzajló9Jrtatásánakál~ 
lapota 1felettA:professzorasszonY"elérte;ihogy.részbemfinanszírozzák' a projectet, 
ami jó .példátmutafarra" hogya'lllagánszféra ;miként' segíthet il pedagógus tovább~ 
képzésben. 
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Az iskolák és a magánszféra közötti egyre szorosabb ké,lp~sglat~()nban etik.:ai 
kérdéseket vethet fel a pedagógusok számára, amikor a cégek szigonian kereskedel~ 
mi célok felé irányítj álc az iskolákat . Számosors~gbanolyan:anyaggalárasztják·· .. el 
az iskolákat, amelyneklehet.ugyan oktatásihaszna .. és3s~gíthetia.tanároktovább~. 
képzését, ám a mögöttes üzenet . a reklámrÓlszó1..Sz~repetjátszanakatanárképzés~ 
ben a berendezésekés.anyagok· •. szállítói;·különösemcaszámítástechnikaterületéIl, 
ahol néhány cég·folyamatosés kiterjedt tánlOgatás~~yújt:apedagófUst()vábbkép; 
zésben (bár bevallottan'a :berendezésük ·.használatára;összpontQsítanélk).: Igaz ei~,a 
környezetvédelmijellegű,termékekkelüzletelőcégek,.esetében is: Feltétlenül.szüko; 
ség van az oktatás..;szolgáltatás valamint a számítéJgépes·és .máságazatokképviselői 
közötti eredményes.:gyakorlat modelljeinekkidolgozáSára, 

Az idő 

Az idő is befektetés,.akár:a.kormány, a:.pedagó~swagy::a·magánszférafizeti .• A 
befektetés valódiköltségének szükségszerűente~intet?e kelli'",ennieazt;,hogy~ki ifi,­
zet az időért, hogy ez készpénzben történik-e' (pélcl~uLhelyettes·[tanárokfölvételén 
keresztül), vagyte®és7etben{például olyan l)e~él?~~soká1tal;aldJs:arendes. illlin­
kaidejükön kívüli időbeJ,ttamn,nak, .vagy.olymódoÍl;Thogy.a maganszektor figye.,. 
lemmel kíséri a munkábaálHtótttanárt). 

A vizsgált orszá~ok.közötttermészetesen'abbari.Y<lIlllaka:legJ1.qgyobh eltérések, 
hogy miként időzítika pedagógustovábbkép:zésitevé~enységeket Japánb~l csütör.;. 
tök délutánonként oktatják a tanárokat,.' Írországban.azálta1ános islfolákban t~mítók 
többsége a nyáriv-akációalatt. részesjil· oktatásban,.Angliában.:és.M' alesben.i. speciá­
lis, tanítást smneteltetőnapokon,ésígytovább. 

Ezek az időkezelésimódökne.ql;egysierűenaiegybizbnyoslevékenység végre..; 
hajtásához szükséges 'helyesórameilllyiségopportunista,megtalálását jelentik. Az 
időzítés szerkezete. nyilvánvalóa,nbefolyásolhatjama~át'atevékenysé~et;.,;akulcs­
kérdés azonban a kezdeményezés célj ában áll. Alegalapvetőbbváltozások némelyi'; 
ke abból származik; . amikor 'a t~nátok messzire'~~iüfl1§k'minclennapostanítási fela"" 
datuktól, ahogyan azt epben.a jelentésben: az jparban:dolgozó.ivagy;posztgraduális 
tanfolyamokra járó pedagógusok példái bizonyítják~ E "munkán kívüliség'.' Viszont 
nagyon sok időt vesz igénybe. Ugyanakkor nem, lehetkö ll11 yű; aziskola.utánnéhány 
órában elérni a tanulásban iva1óelmélyülésésamindenpaposierhektőltörténő el­
szakadás azon szintjét; amely esetlegszqkséges.Az. iskolákteljes.:n,apokra történő 
bezárása (mint Svédországban, Angliában ésWalesben) jelentős. előnYÖkkel j~ab­

ból a szempontból, hogy a pedagógusoknak elegendő idő. áll rendelkezésükre ato~ 
vábbképzési stratégiák feletti gondolkodásra: A gyakorlatban.viszont <a törvényesen 
elrendelt "beszúrt(INSET)napokra"tűlsokesetbennígy,tekintenek,nünt kitölten­
dő időre, ahelyett, hogy egy, adott igény által,előhívott,megtervezett időnek tarta­
nák. Svédországban, ahol.' az 1950~esév.ektől,fogva{l~te~ek.ilyennapok,:etőtelje­
sen intézményesítették e móds~ert,míg. azutóbbidecentralizá~~ó . arra nem késztette 
az iskolák vezetőit; hogy . alaposabbanelgondolkodjan~a' képzésre szánt kevés idő 
és pénz elosztásáróL 

Az Angliában és 'Walesben továbbképzésnek: ;. szentelt i· napok:gyakodatánakviz;s,. 
gálatakor azt találták, .hogynem· volt megfelelő ,koherenCiaabban"ahogyanelosz~ 

tották a különböző napokat az év során. Az egyik lehetőség az lenne, ha, az évben 
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egyetlep. . hétre csoportosítanáke napokat~. erős tematikával, ahelyett, hogy széthúz­
nák azokat. Ez Svédországban már el is kezdődött; ahol a.z iskola egészének fejlesz­
tése érdekében elmélyült~bb megközeIítésmódokmegteremtésére tesznek erőfeszíté­
sekeL Angliában és· Walesben ritkaság. a tanításisZÜllllapoktömbösítése.Ennek a 
vezetők és a pedagógusok által hangoztatott leggyakoribb indoka az, hogy a szülők 
nem örülnének neki, ugyanis,azalkalma;nkéntiegy~egy nap helyett egy teljes héten 
keresztiil kellene gyetmek~ikf~lügy~letérQJ gondOSKodniuk. 

AzaIlgliai és ,a walesiiskolákugyanakkorlJajlanaJ<.;arra.a nézetre, hogy amennyi­
bene'Ilapok jól tervezettek. és .• lebonyolított~, .méghaszétis. vannak szórva .. egy 
éven belül, lehetséges a koher~ncia. Eza stílus' megerősíti az erős iskolai központú 
irányítás fontosságát. Svájcban az a nézet látott napvilágot, hogy a rövid kurzusok 
csak akkor lehetnek hasznosak, ha ezek jól elrendezve váltakoznak olyan alkalmak­
kal, amelyek során a megtanult elveket alkalmazni lehet a gyakorlatban. Ekképpen 
az ilyen váJtakozó módszer megszervezéseés kivitelezése ugyanolyan jelentőségű 
lehet,.mintmaga ~a tanfolyamoktartalma. 

A következő példák az időelosZtás további mintáit illusztrálják: 

-A svájci pedagógusok átlagban évi száz 'órát fordítanak továbbképzésre. Ennek 
az időnek körülbelül a felét speciális . tOvábbképző intézetekben töltik, ahol· a tanfo­
lyamokminősége. jelentőse1téi~.~éket~u~at;sarnelyekIléínelyike leginkább ·aki­
kapcsolódást szolgálja.' Ezen· kívül az .. iskólában: helyben folynak továbbképző tan .. 
foly~ok,' ahol szeni~el látható.eltolódástörtélltazegyéni l képzéstől akö~össégi 

felé. Az egyénileg szervezett továbbképzés mennyisége nagymértékben . ingadoZik. 
Számoskantonban(példáulBern, Basel-land, St Gallen) 'szabályzat írja elő, hogy a 
pedagógusok adják bizonyítékát egy' bizoIiyösmennyiségű{például· az éves munka­
óra öt százaléka) továbbképzésen való reszvételüknek A legtöbb kanton a hosszabb 

ideje szolgáló pedagógtisokszáináraegyszeri, három-hathónapos fizétett"sabba­
ticalt" biZtosít. Ez a viszonylag nagy mennyiségű tanulási idő növeli a helyettesítő 
tanárok iránti igénYt, akik jeleruegkörülbelül 20.;.30 o/o-áttészik ki az aktív tan­
erőnek. 

- Svédországbán a "ta~ulmányi"~~apo~tégótá lehetővétes~ apedagógu~ok szá­
mára, hogy éventeötnapqt továbbké~zésSyl,töltse~ek a szorgalmi idősz3kalatt.A 
"kompetencia fejlesztésre" és isko!ai továpbképzésre. szánt idő ,évi 104 órára törtéllÍ 
legújabb bővítése azt vonja maga után, hogy a tanároknak a vakációk alatt kell 
többlet órákat dolgozniuk. 

- Ezzel szemben az ír tanárok hagyományosan készek arra, hogy a vakáció alatt 
tanuljanak - hatvan százalékra becsiiJik azoknak az általános iskolai pedagógusok­
nak a számát, akik ön.k;éntesen nyáritanfolyamokatJátogatnak minden évben, noha 
ennek fejében három szabadnap jár nekik a szorgalIni iqőszakban, Ugyan3kkor egy­
re inkább arra kötelezikőket, hogy vegyenek részt~tantervhezkapcsolódó kurzuso­
kon is q tal1év során, .. miközben kevés h~lyettesítőről gondoskodl1ak. 

- Ajápán pedagógusok továbbképzésen v-ehetnekiésztIninden csütörtök délután, 
amikor is aziskolák zárva vannak Kezdő évükben: is jelentős időmennyiségetforpj.­

tanak iskolán kívüli (hatminc nap )és . isk,olán belüli' (hatvan nap) . továbbképzésre. 
Néhány százalékukat egy~kétévre elengedik,hogyaz egyetemen .. a,,,Masters" foko­
zatérttanuljanak. 
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Annak, ha a tanulás a pedagógusok saját idejében történik, . fontös következmé.; 
nye, hogy az önkéntes vagy szabadidős tevékenységek inkább a tanárok egyéni igé­
nyei és választásai felé orientálódnak. Luxemburgban, Svájcban és Németországban 
a továbbképzés leginkább' önkéntes, és. azt jelenti, hogya pedagógusok. maguk vá,; 
laszthatják ki az· őket érdeklőkurzusokat.· Az, hogy Írországban elmozdulás történt 
a nyárivakációra.alapozó" nagyrészt . önkéntes, rendszer' szinte., kizárólagosságától~ 
szorosan kapcsolódik ahhozatörekvéshez, amely a tanulást, erősebben a rendszer 
célkitűzéseihez kivánja igazítani Röviden szólva tehát úgy tűnik, hogy' az 'időbeosz;. 
tás befolyásolja az iránYításróléS tulajdonlásról alkotott felfogást; s 'ezáltal segít an­
nak eldöntésében, hogy' ki szabja meg az irányelveket. ' 

Megjegyzések 

Amint láttuk, a. továbbképzésbe és szakmai. továbbképzésbe történő befektetések 
igen szélesköruek, származzanak azok akár' az egyéntől, az iskólától, .az Oktatás­
ügyi Minisztériumtól vagy a ,magánszektortól. E befektetések minden bizomiyal 
sz:ám()sországban növekedni f()gn~,az iskolákkal 'szemben ·támasztott követelmé­
nyek npvekedéséyel és,.új tanfolyamok bevezetésével együtt. 

A toy*pbképzésPe é~szak1Jlaitqvábbképzésbe történő jelelltősbefe~tetések.elleIlé'­

re keyé§,·országbans,zá1,1naJ.<. időt ésaIlyagi forráso}(at arra,. hogyfilóqszeresen. meg,;, 
vizsgálják ,apedagógu~okt~lllulá§,át.Mégi~ lényeges. az, hQgy)lZ', oktatásfejlesztés 
egyik~,özponti elelllének költ§égei, (elépítéseés elönyei világosak legyenek. nrinden 
oktatásban érdekelt, v~anlintaz aqófi:z:etőkelőtt. Hollandiail9:"ételt.képez és,hasz­
nos modellt kinál: hQzzálátotta meglévő rendszer 'értékeléséhez, , aJllelyet majd 
200Q~ben fog' befejezni, s. amely foglal}(ozik .majd a továt>b:Képző ,rendszerek finan­
szírozásával, adminisztratív struktúráival, valanlint. minőségének és működésének 
javít~sával., .' 

Az egyik kulcskérdés ,az, hogy meilllyire hatékonyakakülöriböző szakmai tq­
vábbképző programok - ezek minőségére, relevanciájára és hatására szükséges oda,:, 
figyelni~ Úgy tűnik azonban, hogy snímqsorSzáEb3J1 ner? végzik elaz eredlllények 
szig9rú értékelését. .. A~ értékel~s. Il1~gt9rténik, az gyakrélllkorlM9zott és gyengén 
terjesztett, így a legjobb gyakor~élt modelljei nem állnakkészel~ az'irányelyek kidol­
gozóinak vagy a gyakorló szakembereknek a rendelk~zésére. 

Az irányelvek vonatkozásai 

A tanulás világában ma sokkal'nagyobb a tét, .. mint korábban. Azok a fiatalok 
lesznek egy új, informáCióba.ngazdag táfsadalonmak gazdasági és társadalmi győz­
tesei, akIknek. sikerül az életre' szóló tanulási· képességet elsajátítaniuk.' Akiknek· ez 
nem sikerül, sok' előnytől . elesnek. Ezért afigyeleni ráirányult·· az iskolák éspe~ 
dagógusok teljesítményére -'- akérdé's min.denkiügyévévált.A tanárok által vállalt 
tanulás maga is a helyzet kritikusrészévé:vált,.és.szintén nagyatétje;: Ainennyiben 
a pedagógusoknak sikeFiil meg(elelniükazúj.kihívásoknak .azáltal; . hogy közösen 
kidolgoznak olyan célkitűzéseketés kompetenciákat, amelyek megfelelnek a válto­
zás hozta kihívásnak, nagymegbecsűlésben lesz résZük. Haazonbah 'mások úgy ta­
pasztalják, hogy mindez nem sikerül nekik, a pedagógusok néhány országban már 
erősödő kritizálása és erkölcsi lejáratása visszafordíthatatlanná válik. 
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Ahogya· kormáriyok keresíka közelebbí összefüggést a pedagógusok· képzésébe 
történő· befektetések ésa. díákokolda1án jelentkező' végeredményKöiött~ növekszik 
az értékelés kényszere. Az olyan országokban mihtaz;EgyeSültÁ1lamok,Anglíaés 
Wales;' a pedagógus .. továbbképzés táillogatottságaa jövőben egyre inkábhabízo­
nyítható eredményesség; függvényévé '''álík.Az esettanTIlmányok' megmuta.tják, 
hogyaszakmaí tQvábl>!<:ép:z;és.küJönböző forllláí·rnikéIltérhetikel.a kívánt eredmé­
nyeketkülönböző körülméllyek .k;Q~~~t.BajorQr~zágba!l p~lpAul~íkeresen használtá]{ 
a zuhatagQs módszert, ,aml,mr. radíkálís tap.teryí váI1Qzt:~tások(lt,b,ajtottak végre a 
nem-s:z;elektív középi~kQlákb(ll1, míközben Svédqrszáglmn egyre inkább élnek az iS7" 
kola és egyetem együttműködésének lehetőségével a teljes iskolaí fejlesztőprogr(l7" 
mokban. 

Az érthetőség és al1}egfelelő tervezés; híánya azonbatthatárokat szabaIlIlak, hogy 
az írányelv kezdeményezések mílyen mértékben használhatják a pedagógusok okta­
tását és képzését. az iskolál<:b(:ill,m-{í](ppő gyakorlat megVálto4atásánai<:e,szkö:z;eként. 
Anglíában és.Walesben,(il<oraít(:illterviképzés gyellgevolt ott,ahol',!,tanárok nem 
fogadták el helyesnek a neki1\: tanított technikákaLCohell ésJliU kutatásai az Egye­
sült Államokban azt mut~Jják,hQgy a:z;olyans2íakmaitovápl>l<~pzé~től" amely frag­
ment~~,nelll öss.po~tpsí~ a ?üík()k tantervér~"ésll~~ F~~e~" kÖv~tk.~~7tes tanulási 
lehetős9geket aped~~~,gU~?f szám~~a, . nem lel1etelvá~llí,~Q~ az~ll~í vagy hely:í 
irányelvek konst~í~télly'~~ője legyell . Rö»de~ sz~lv~t~ffát a. }J~~,~~~gtls tpv(Íbli~ 
képzésnek gyakra~, többetke~l ,magábá foglaltüa,mi~t c~upán. az }rtf?rll1ációát~d~s 
értelmében vetttovabbképzést: meg kell ugyanis nyeriiie a tanárok 'szívét és értel­
mét is. 

Ebben. a kontextusban a pedagógus továbbképzésjóval,.többet jeleÍlt ·'1l1ár, mint 
minden egyes tan~r személyes Ügyét. Az oktatási rends,zerek, egészét átható váltom;. 
sok szerves részévé vált, és iskolai szintű új, dinamikus stratégiákmegteremtésére 
épül. Meglepő, hogy az ebben á tanulmányb~lll szeréplőnyolcerősen különböző or­
szág mindegyikébenj~len vannak' ezek a közös szálak 

A siker számosté~yezptőlfüg&, amelyek közül sok.~zegyedi 'országokra jellem;' 
ző. Három kritlku~tényező azonban közösmihdeP)'ik orszá&baIl. i\zelső a~ a mér­
ték, amennyire az összefoglalóban említett t~nul~siegyü!tm~()déspek sikerül az ér­
dekek sokasága közepette egy k9zö~en támogatott felada~ot ll1egfo!ga1n1~znia., A má­
sodik az iskola vezetője és az . általUk felállított ve:z;ető~ég, annak a mértéke, hogy. a 
pedagógusok és az oktatásirend~zerek menllyire képesek kulturális örökségük ne­
gatív kötelékeitől megszabadulni, amikor kívánatos. 

Ajó együttműkodés: tUlajdonlás, ellenőrzés éskoherellcia 

E tanulmány tanúsága. szerint; a' pedagógusok' beváltgyakorlatát, állásfoglalásait 
és kompetenciáit sem törvél1yhozással, sem· föntrőliranyított,.' e~ségesített tanfo:. 
lyamok. által nem . lehet . meg\Táltoztatni. Habár' néh~llY • ors~g ok~a~ásügyi minisz­
tériuma rendelkezik aZzal a hat,alofl1!1la1 és befolyással, • ~p?yaközp()nti direktívák 
követésére kötelezze a 'pedag6gusok~t,. a pedagógu~to"ábbképzés ilyen' modelljei 
ömnagukban ,nem teremtheti~}negaz iskolai,' sZil1tű, 'kezdeményezést, amelyre 
egyébként egyre inkább törek;edn~k Ugyanakkora,tovább~épzés anyap forrásaínak 
az iskolák szánlára történő egyszerű átadása önnúlgában neniteremti meg acélki­
tűzés koherenciáját, amelyre az oktatási rendszerek egészében szükség van. Így hát 
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egyensúlyt kell keresni, amelyben a pedagógusok "tulajdonosnak" érezhetik magu­
kat saját továbbképzésük viszonylatában, . ugyanakkór mégis egy 'változtatásra tör,ő 
összel1angolt strat~gia részét képezik. 

A ;kutatók közöttegyeté.rtés van kialakulópan a, hatékony szakmai továbbképzés 
jelleijlZőit illetően,amelyeknek a következőknekk~lllenniülc 

, - tapasztalati, 'amely a pedagógrtsokkal konkrét ta.nítási,értékelői, megfigyelői· és 
a tanulási, fejlőd~sifolyaniatra reflektáló feladatoRatvégeztet, 

->a.résztvevőkáltéll megszabott kérdésekbe,' reflexiók ba és kísér1etezésbe ágyazott 
(azaz a diákok vá1la).ják a felelősséget a kérdésfeltevesekértés 'a válaszok' felkuta~ 
tásáért), 

- együttműködő és interaktív, amely jelenti a tudás megosztását a nevelők között 
és a gyakorló taIlári közösségekre való, összpontosítást 'a tanárokkal, mint egyének­
kel szemben, 

-apedagógusna.ka diákokkaltörténőmuIikájához kapcsólódó és abból származó, 
- kitartó, folyamatos ,és· intenzív, a 'modellek,tfelkészítés'és'bizonyos gyakorlati 

kérdések köré szerveződő együttes problé~ameg~ldás általtámogatott, valamint 
- az iskolai változások egyéb szempont jaihoz kapcsolódó; 

E~e~. á. ii~tfÍl10z ·ll~ziál.ehetIlYtnég acllli.a f~ln(5ttt~ll~lá~ ~lvei~ekfoglalatát, 
ameIY.lmlönb?zi~ a, diák.oktanu1ásáétól. A f~lnőtt taIl\llá~ újgnnan fejlődő tudomá­
nyáQ9Ii0;an4t~gógia -llyertmeglátá~9k Ilémely~ét hasznosappel~ lehetne foglalni 
a peda~ó~sok száInára indított tov~bbképző tanfolyamoktcu1:altnába. 

Ami számos országban egyre iIikább feltűnik, az a tantestlilet fejlesztés termé­
szetében. történ,? változás. Az. újabb eljárások alka1ma~sa neIll z1lrja ki :,szükségsze­
ruen, a hagyományosabb megközelítésekét - az. eltolódás, lényegében -a gyakorlat 
olyan vá1t()zását .mlltatja, amely során néh~ny módszert 'több ízben alkalmaznak, 
mint másokat. A szakmai színvon~l1;kat fejlesztő iskolák sikeres egyensúlyt terem­
tenek az iskola egészét érintő tevékenységek, valamint. az aciott egyé1)ek vagy p~da­
góguscsoportok ,sajátos igényei között. A szakmai toyáQbképzőtevékenységek foly­
tonossága lehetővé teszi a' soron •• kpvetkezőfeladatraJegalkalm2is;:tbbak kiválasztá­
sát. Aleglqitikusabp dolog a tanulási folyaIll(ltok és a tantestület Jejleszté~ére tett 
erőfeszítések SélkiVízései között vívott IllérJ<őzé~~ 
Aj~len tanulmányban meg:figy~ltp~ldák közifl .. nemegybena.tanárok lelkesedése 

abból született, . hogy bevontá]( ,őJ<:et. valamibe. A jó tanítás neIn, csupán azeredmé:­
nyes ségnek, kompetenciának, a teclmika elsajátításának és a helyes. tudás, birtoklá­
sának kérdése. Érzelmi muIikát is jelent - örömmel, szenvedéllyel, kreativitással, 
kihívással,. és vidámsággal jár. ,A lelkesedés. fellIltartásának fontos, eleme a tovább­
képzés hosszú távú projectjén~k megszerkesztése -az erő~en specializált tanfolyamok 
sorozata helyett, ahová.a vezetőik küldik el a tanárokat. Svédországban az i~kolai 
központú,egyetemekkelkaiöltveJolytatott továbpképzések ilyen hosszú távú pers­
pektíyát céloznak .meg, és az iskolai,y-alamint iskol~. kivüli. tapasztalatokat. kiegé.,. 
szítésll~~ sAÍl1j:ík. JaPill.l9an· az ,általános iskolák Ilagyon tevékenyeK .. a . kollegiális 
együttrnűköqésen, tervy:z:és~n, és vy.zetésenalapp1Óhá?()nbelilli továbbképz~sszor­
galm,4~sápan~Az Egyesült Államo~1Jan a szakm~ tovább~épz:és individualista.Ino­
dellj~ volt ez idáig a legiIikább. urfllkQdó,de. a r~fo~mozga1om részeként .töIténő 
tanári hálózatalakítások hasonlóképpen a pedagógusok öIikéntes lelkesedésére épí-
t~ . 
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Félrevezető lenne azonban úgy tenni, mintha a tanulási lehetőségek új világa által 
ihletett. boldog és. készséges. pedagógusok jelentenék . a normát A· tanárok' nagyon 
gyakran úgy érzik, hogy igazságtalanul kritizálják, igazgatóikegyre többet utasít-­
gatják:őket, és nem lelkesednekigazán akörillöttük meghirdetett szép új világért. 
Minden·. országban fő törekvésként azon dolgoznak," hogy··a pedagógusok ne·ki:ié~ 
kesztettrtek'.érezzékmagukat, hanem . úgy, mint, akiknek beleszólásuk van az iskolá .. 
ik előtt álló választásiJehetőségekbe. 

A vezetés el1átá-sa 

A vezptők. szerepe kulcsfontosságú ennek a célnak az elérésében. Az iskölaive,. 
zetés' reformjának első hulláma' az erőskezű vezetésre fektette a hangsúlyt. A veze::: 
tőknek meg kelletttanulniuk.úgyviselkedni, inintaz . ügyvezető igazgatóknak, ki­
tűzni és véghezvinni a szerVezet céljait, ügyvivő téstilletükkeI együtt, E folyamat 'so­
rán a pedagógusok :néha a döntésekből kirekesztve, valamint túl,.irányítottnak érez": 
ték magukat.. A felelősség iskolai . színhelyre történő átruházása 'még ;rtem',jelent 
automatikusan jobb szakmai továbbképzést - arra van • szükség, '. hogy a vezető· ren­
delkezzék pedagógiai ésadmi.nisztratívképességekkel. 

Anllakérdekében,hogykialakuljönegy szakmai közösség,a vezetőnek képesn~k 

kell lennie arra, ··hogy ,kiépítse a kapcsolatokat a 'külső kontextus (a munkaerő' piac 
változó követelményei,agybrsan fejlődőglobálispiác ), 'a professzionalizmus ,~, 21: 
századi tanítási és tanulási kihívásainak megfelelni ,tudó -:-'újmódozatai, ;valatnint 
az iskola ,belső világában kiféjeződő,kötösségi" tanulás-kutatás. között. Az eredmé­
nyes vezetőnek szilán\an az' iskola talaj ában kell gyökereznie, ugyanakkor· a külső 
kontextus! és az új szakmai kihívásokatvilágosanmegkéll érletrtieaz iskolával. 

Így a vezetési refotm második hulhirnának' egy olyan résztvevői tanulási szervezet 
kialakítására kell !majd hangsúly thelyeznie, amelyben mindenki·' készséges szerepet 
játszik a feladatban., Az egyes, tanárok . számára írt továbbképzési tervek kevésbé 
lesznekJontosak~mintaz asz~llem, amellyel a pedagógusok részt ,vesznek ilyesfajta 
tervekben, és minCa különféle tanulási tevékenységek összehangolása. A középve­
zetők döntő szerephez fognak jutni. 

Szabadulás a nem kívánatos kulturális kötelékektől 

A második kritikus tényezőt annak a mértéke jelenti majd, hogy a pedagógusok 
mennyire képesek új módszereket kitalálni, miközben a szükséges pontokon ki kell 
kerillniük az őket befolyásoló, magukat erősen fartó hagyományokat és hajlamokat 
A legvilágosabb példát azokatanárók mutayák, akik· szerepüket ·mindössze a tudás 
átadásában látják, és semnii, vagy' csekély ,;pásztori" szereptudattal rendelkeznek a 
diákokkal szemben. Az egyes országokról szóló.fejezetek példákat .kínálnak arra, 
hogy miként sürgetik a'Pedagógqsolmt a. megváltozottköriilménY~l<hezvaló,alka1-
mazko4,ásra. AjapéÍJl ~(l11árol<atarra;szólítják. Jöl, hogy • legyenek k:reatívabbak,a .vá~ 
rosi környez~tbe:n4()lgozó " ~~dtanéÍroknélka k()rá1?pinál jóvallletYf()géIleQq . <iiák­
anyaggal kell számolniuk, az amerikaiaknak intellektuálisan szigonlbbál<elJ válni,. 
uk, a n~meteknek. pedig,több~Lkel1 törődlliük diál\:jaik, fejl9désénekernbyri.oldalá­
val, nunt csupán azzal, hogy Illiként sajátítják el az eIméletitudnivalókat. ~gyikük 
sem találja feladatát könnyűnek. 
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Bármely, a pedagógusok szakmai továbbképzésével foglalkozó eszmefuttatásnak 
számolnia kell az iskolák kultúrájával is. Számtalan iskolában az individualizmus 
kultúrája az uralkodó, amely elszigetelődéshezvezethet, míg másutt az ,úgynevezett 
balkanizált tanári kultúra él ~ ezt különálló, gyakran egymással versengő csoportok 
alkotják, .ame!yekúgymesterkednek a helyzetek .és a felsőbbség megszerzésééi1:~ 

minta lazán kapcsolódó, fiiggetlen városállamok Az ideált az' együttműködés' olyan 
kultúrája jelenti, amely a nevelési értékeket illetően '. széleskörű egyetértést. kíváI1.~ 
ám a különbségeket is tolerál ja bizonyos határok között. Ennek az együttműködés­
nek természetesen nem kell az iskolai szintre korIátozódnia, ,ll@leJJi'azQIq~tási fo­
lyamat minden résztvevőjét magában kellene foglalnia. Az egyetemekkel és egyéb 
felsőoktatási intézményekkel való együttlnűködés',lehetővé teszi·a,.pedagógusok 
számára, .hogy "reflektálógyakorIó szakemberekké":váljanak" amint, a, svédországi 
esettanulmányok mutatják. A tanároknak az iskolai~központú és a felsőoktatási in­
tézményekben végzett kutatómunkáját kiegésZítő jellegűnek és nem versengésnek 
kellene tekinteni, csak ebben az esetbenalakulkiegyüttinűködés ésegyeIilőség. 

A ,pedagógusok "kulturális közelítésmódjának " ,megváltoztatására tett' 'kisérletek 
közben,elköveV1ető egyik lehetséges hiba· a továbbképzés "hogyan" módjának 
aránytalan mértékű átvétele. A tantárgyi kiképzés 'csupán·,egyikTészét' képezheti, az 
egésznek Az a brit tanár,akLaz olvasás't(inításához:egy bizonyosmóélszertsajátít 
el, egyóravázlat késZítéstsegitő rövid taIlfolyameredménycképpen nem fog szük~ 
ségszerűen átállni, egy olyan alternatívmód~ze1."re~amelyben nem hisz. A japán pe.; 
dagógusok sem számíthatnak arra, ,hogy a zuhatagostovábbképzés során kreativvá 
váljanak. Inkább a kultúrákat lehet megváltoztatniazáltal, hogy a pedagógusokatúj 
tapasztalatoknak teszlk ki, és bevonjákőketegyköiös~ új projectmegszerkesztésébe 
iskoláik számára. A kívülállók szerepel<özpontivá válik ebben (i folyamatban. Azok 
a tanárok, akik az iparbanvagymáskülsőhelyszínenitöltenek>el időt, új távlatokat 
nyeniek. A legnyilvánvalóbb példa erre acsereprogramok áItallétrejövőnemzetkö­
zi kapcsolatoké. ,Az iskolába látogató. egyetemioktató1.<.8zintén a problémák friss 
megközelítésmódjával' szolgálhatnak, akárcsak az· egyéni konzulensek. '. Másképpen 
fogalmazva tehát egy oktatási rendszer. vagy, iskola kultúráját nem lehet úgy meg.; 
változtatni, hogy az kiZárólag önmagából táplálkozik,'viszont. hasznára válhat, ha 
külső erőknek teszik ki. 

Tíz irányelv 

Az meghaladja ennek a jelentésneka kereteit, hogy olyan részletes irányelvi ja;.. 
vaslatokat adjon, amelyek' al$almazhatók lenllénekaz oktatási kérdések tömkelegé­
vel birkózó legkülönfélébb országokban. Ennek ellenére az alábbi elveket minden 
országnakérdenl.es megfontolnia a jelentés eredményei alapján: 

- JóvaI szisztematikusabb alapokon szükséges az igények azonosítására szolgáló 
vizsgálatokatvegrehajtaniélllnakérdekében, högy,tísz~ábban lehessen . látni azoknak 
a megbeszéléseknekésdöntés~~nek során; amelyek arról szólnak, .'. ho?Y'mit lehet 
elvárni, egy'·adott továbbképzésre és szaltinaitovábbképzésrevonatkozó kezdemé~ 
nyezésektőL 

- A pédagógus továbbképzőprogramoknak egyensúlytkellénetartan.illk az egész 
rendszerre kiterjedő irányelvi célkitűzések 'eléresériek igénye, valamint a:tanárok 



DOKUMENTUM 381 

azon igénye között, hogy tanulásukfölött egy bizonyos tulajdonosi érzést .tarthass.a-
nak fenn. .'" . 

- Az;iskol~:',közpOlltÚ .továbbk.épz~~;nek . nem . szabad' elszigeteltnek vagy magába 
fordulónak,leI1Rie~AfeJsőoktatá~sal/iHe,tve' más, iskoláktanár~val.·fen.ntartott kap+ 
csolatoktlak p~rdáuf lehetőségeket,kellene teremteniükaziember tfuútási . célj ainak, 
stratégiáinak,é,$' ~ejlődésénekszéle~~~~:átgondolására~; ,: .... ;:. . .:.... :, ... :' . 

- A\kívü1áll~k-akikközül néll,án.rali'aioktatási re1íd~~t;en :i~ Jdvül'allnak -'s~~ 
gítségével a p~4agqguso~~'arrak~pen~törel<e9niük;·:hogy.,olya~;(ljigond()lkoqéÍ$~ 
és vise-Ilq~déslÍlgdokat ·alakítsanak 1(:1,' 3;lIle~yek friss szeirirnel néZ1)ek szembe az új -
kihívásqkkal,; ". . v". < "', ' , . :'"," . " .. ' . 

- Apedagógp.s továbbképzésneKegyehsúlyt kell tartania' az iskolárrJdvilli tanulás, 
a tantermi:gy~orlatési a'helybenZajl,ó"kollegiális megbeszélések;.·~Özött.·Mindhá-
rom elem Összehangolása s~séges., . ......... . i'<' . 

- Aközvetl~nrvezetőjéveLvaló'iegyüttIÍlűködésben minden pedagógusnak felelős­
ségetkeU v~l<ütri.a annak; bizt()sltéÍsára;,hogytovábbképzésénekkil1önböző aspel<tu"' , 
sai egyössze~ggő egészne~ részétképeiik , . ,',.' '. ....'... . 

- Apedagógiisoknak,. iskoláknak:ésroktatásiszervekriekegyenk~l1thozzá kelljá.,. 
rulniuk,·pén.:zb.enés .idŐben,'a . továbbképzési folyamallioZéannak· érdekében, . hogy 

közö~befektet~sjöi1ön~étre~ .' .. ' . .' , , . "', ••..•.. ;.. . . '",;.. . " ' 
- AfközpontLszerveknek némi ! f~lelősséget kell válla1llil1km~gfelelőmennyiségű, 

elismertszínvonalÚkül~Ő ;tanfolyanlOk fenntartására, :szabályozására vagy igazol á­
sára. 

- it pedagógus továbbképzésnekabbaaz iránybakeUorientáJ,ódnia,·· hogy az egész 
életen át tartó tanuláskultútáját erősítse," ahelyett,.' hogykizár6lag . a tárgyi tudásra 
vagy a ,pedag6giaimódszerek bizonyos, aspektusaira összpontosÍtaha. 

- Jóval relldszeresebbértékelésrelenIle szükség, nem csupán. a tanárok.által ki­
töltött kérdőívekre hagyatkozva, . hanem' egyéb' módszerek alkalmazása által, mint 
például a meg(igyelés;viaeófelv~telek készítése,' minőségi felmérések és. a tanfolya~ 
mokatkövetőilantermi felmérések,. amelyek a . diákok eredményeire .• összpontosí': 
tanak. 

.. " .i, ' .. ":" .•••. ,( ': .• i .' . ".' ,.i, .. •.· : ié. . .'. 

Nehétdolo~élz.ért~k~lé~,. ~.e~. ~ •. l1eh~~ség~elll, s~olg~~~élt .meIltségill,arra, hogy 
meg, se~ísé~djél}. ~~~~~i:bf~()~y()st~~IYéWlqk v~ror ,kezd~mény~zések. m~illl~­
re sikeresek, .vagy s~m .. A7. .. ete~éllyekyisszajel~ést~d-l1,ak és. így .hatnak a' tO~éÍl?pi 
progratn?k 11legtelVezés~re:, illetve a Illeglévőkújraterve~ésére. Lehet öket továbbá 
az adÓfizetőJ,cpénze. felha~zn~~sánakblzonyítására is .haszn.álni. eg)' . IllindinkéÍpb 
fontossá válóierilleten. Nem fsuptÍllazértékelés gyeng,eszámt~an országban,ha­
nem a l~gjobp. gyakor1~tot .beIlllltat9 Réldák terjesztése is, legjobbes~tben, hüínyos-. 
nak mondhéltó.'A lllegfelelőbb Ü)f0P.ll*ci,p~~oltat~s az' llgyap.a:z;on az országon be­
lüli és a külföldi iskolák bim egyarán(hefolyásolhatná a gyakorlatot 

A tök~letesebb teryezés, a pedagógu~ok nagyobb mértékű bevonása, a jobb értéke­
lés és terjesztés lnind erő~íteni fogja a' szakmai továbbképzés koncepcióját, amelyre . 
úgy kell tekinteni, mint ami a diploma előtti képzéssel kezdődik és a pedagógus 
egész pályájátvégigkíséri. A szakmai továbbképzés nem egyszeruen valami "tolda­
lék" vagy "gyorssegély", amit akkor kell alkalmazni, amikor egy bizonyos problé­
ma felmerül. 
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Megjegyzések 

Két kritikus tényező segít annak eldöntésében, hogy az iskolai· gyakorlatban kívá­
natos eredmények eléréséhezszükséges kulturáli~változássegíti~e a tanárok tanulá~ 
sát. Ezekazautoritásésa látásmód; 
Először is: összekapcsolódik-eatallulásaz.iskolili és tanteimigyakorlat imegvál~ 

toztatását . szolgáló elköteleződés sel és jogosultsággal ?Az új jsmeretek és' szokások 
megtanítasávalisköl~at megvá1toztatnikívánó.közpoIltilag iráJi~ított,~ezdeménye~ 
zések n~m bizt9s~ hogyagyakodatban kivitelezlietők, 'miveLnemgyökereznek kel­
lőképpen a tantervben, nem nyújtanak elegendő tanulási lehetőséget a pedagógusok 
számára, vagy Ihertaz iskolaLkul1úra'neinelégnyitotta'yáltözásra.·· 

Szá11lós ország éppen azt a leckét tanúlja, h9gy apedagógtis :továbbképzésnek és 
az iskola fejlesztésének k~z a kézben kell történnie; Néhány svéd· tanár ebben az 
értelemben drámai átalakuláson . ment keresztül:tanúlásimódjátjlletŐen. Ahelyett, 
hogy ,az' egyedi tanfolyamökban 'gondolkodnának, ',olyan' iskolai iváltoztatások ;pro~ 
jectjein dolgoznak, amelyben. az ismeretek . elsajátítása és, az iskolai. gyakorl~túj 
stratégiájának fejlesztése ugyanannak aJeladatllakTészei. 

Másodszor ·.azonban,még'az oly~ országokban is, ahol a: föntrő14efeléfejlesztés 
együtt jár a változtatás jogosságának feltételezésével, lehet;' hogy a tanárók képtele:": 
nekkimozdulni a'régikerékvágásból, ha nemtágítjákdátókörüket.JJuxemburgban, 
Nérrietországban,.Svájcbair.és Japánban a pedagógusok hagyományosan. olyan szűk­
re szabott szakmai keretek között mozogtak, amelyek a nemzeti vagy helyi oktatási 
rendszere Il kívillrőlérkező .hatások . számára,sZint~áthatolhatatlanolc voltak. Ilyen 
körülmények között megdöbbentő .' eredményekhez. vezethet ésupán . az, ha más nor­
máknak, és hatásoknak teszik ki apedagógusokat.Azokajapán.tanárok; akik a ma­
gánszektorbandolgozó munkáltatókkal töltenek időt;.erősenmegvá1tozott látás­
móddal'. térnek vissza isköláikba, amint a második japán esettanulmány mutatja. '. A 
luxembnrgipedagógusok, akik· régen,.azöná1lóság'mintaképei 'völtak,azótal11ás­
képpen kezdtek el 'gondolkodni,hogy·többet beszélriekinásiországok; pedagógu­
saival és egymással. Németországban a tantervi változást részben a szülőkkel, vala­
mint a~ ,oktatási l"en~szew.nldvüli~]d(dlétrejöt,t .sz~ro~fblJ. ~,apcs:olatiráIlyította. 

A. pedágógvs-to"áb~~épzés. hatásár?lIllegfo?a1m~~ató . egyik . éÍlÚlhÍllos~pvetke~­
tetés~z,. hqgy az oktat~si r.eformnakezp.Y;iiv~x~lóal1szükséges feltétele, deu~an­
olyan nyilvánvalóan nem elégséges . f~1tét~l~,~gy.ir.á.nyelvik~zde~éIlyezés ~~indítá­
SakOT nem elegendŐ olyan tanfolyamokmeg~irdet~se?~hol· a pedagógus()knak' an­
nak alkalmazását " t~tják. A pedagógus tovabbk:épzésnek egy siélesebb reform.; 
progr~m Tészétke~l képeznie, amely világos,felh~tahn~z.ástad aziskol~nak a ddl­
gok megvá1toztatására, és lehetővé teszi a tanár,okszátnára, hogy szélesítsék látóko.; 
rüket és a viselkedésüket hagyományosan alakító hatásoko~ túlra lássanak. 

(Varga Nóra fordítÓsa) 
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ORVOSTANHALLGATOKISMERETEI ÉS AZ AIDS 

A fiatalok körében kortáJ:~a~alta1végzettmegelŐzőtevékeÍlység a HIV-fertőzés 
terjedése elleni küzdélemlJeIl·,egy~e a 1~g~~1~()Il~~~pmBdszereknek. Az egyetemi 
hallgatók orvostanhallgat?kközr~Wűködés~Y~l'y~~~ytt.ri1~gelőző .. tevékenysége már 
a kilencvenes évek elejéil'sik~res volt Magyarorcszá~~Iljs~Simon, 1992 és Simon et 

al., 1992).", , ". .:....':.<> "'.' 
A hallgatók jövőbelip?tenci~i~;p~!Q~n~k~~~~~t~lcsoportók" AIDS-szel kapcso­

latos ismereteinek felmérése a megel9~~:te~ékeJiységterye?:ésének előfeltétele (Lan­
ger et a!.). Bár a hasonlóko11Í oktetókempátiás képess~gének egyéb elemei is lehet­
nek, a hatékonyság szempontjából· lényeges a személyes szolidaritás és a generációs 
hasonlóság is. 

A hatékony megelőzés érdekében a sokszínű ifjúsági kultúrát a multikulturalitás ' 
jegyében •. célszerű .Il1~gkö~~ljteni ... EIlll~k részek~ntazorv()~()km~llett orvo~tanhal1-

gatói és~gyéb, egyetemi diákCS?portqkat (~zoci()l9gia, pszichológia~t~át~~pzŐ s~­

kos hallgatók) tanácsos megllyerm~ttjtűdjük, ismereteik .é~ k:épességeikfelIriérése 

mellett. "'. . ' " .. .. ,. '.,' ',',' '.,'.. . .. 
A különféle egyetemi karok ha11galoin~ csoportlllunkája l1asznosaIi, ~geszítiki 

egymást az ifjúsági "c,élc~oport", és aIl1l(lk ,saj4to~szociális-IJszichológiaijellem~ői­
nek és gondjaÍllak ~onosítá~aérd~~ében.Egy széleskÖrű,tölJbe~~temikaITa ki­
terjedő AIDS-ről sZQ~p~tatás .. l~h~tőségyinek: ,felt~rk~}Jezéséreúgytleyezett· "olllIl,Í­
busz-kérdőívet" állítotiunk össze,' ... '176 egyetemi hal, Iga ,to,' részére .1993,-.b, a, n a Sem­
melweis Orvostupqrnányi, Egyetern.eIl.\'~alábbjakQan a kérdések és a hallgatói vá-
laszok megos~ásaszerepel~ .. '., . ' .. '.' ',.' ' 

Az első AIDS-szel kapcsolatos kérqés a következő volt: Véleménye szerint egy a 
miénkhez hasonló mentalitású" átlagos országban" az AIDS-fertőzés eredete a ki­
lenvenes évek elején. 

Amennyiben nem fedezik fel a betegség hatékony leküzdésének eszközeit ellen-
szerét, illetve oltóanyagát, mi az előrejelzése a 2000-es évek elejére? ' 

A beérkezett vál(ls~ökból az derül ki,h,ogy. a megkérdezett h~llgatók valamivel 
kevesebb, mint fele 1993-ban azona vélelUényen v~lt? hOgy a homoszexuális kap­
csolat révén majdnem azonos arányban kapnak AIDS-fertőzést a 2000-es évek ele­
jén, minta. kilencvenes évek első felében, A megkérdezettek .yalamivel több mint 
fele (93 fő) szerint az aráriynagyobb lesz. . !) 

EDUCATIO 1998/2 KUTATÁS KÖZBEN pp. 383-392. 
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Az AIDS-fertőzés okainak előrejelzése az 1990-es évek 
közepén 

Heteroszexuális 
kapcsol~t 

10% 

Transzfúzió 
5% 

Veleszületett 
3% 

Homoszexuális 
kapcsolat 

50% 

A heteroszexuáIís' erede~fertőzés. növekedésétj~lentŐsh1é~~kbertjelezték előre: 
a megkérdezettek40o/o-a szerint másfélszer nagr()?b lesz e~azarány,mint a ki­
lencv~nes évek első felében . .Akkori válaszadóink szerint a kábítószerfogyasztók kö­
zös fecskendőhasználata miatti fertőzéscs?~enpi fop.Az egyetemi hallgatók sze­
rint a transzfúzió általi fertőzés l~nyegesen .. k:evésebb .lesz 2000 után, mint évtize­
dünkben. Az egyéb fertőzésforrások jelentő~~gét~s cS?kke~őn~k tartották. ." 

A modul össze~oglalásakél1t m~gállapítJttl<,110~ az *gy~ev~~ett,d~viáns és yélet­
lenszerű . TI. e. rt ... őze.'. s ,sze. repé .. t cso .. :·kk .. e .. n., o .. ,."n. e. k ít ... é .. l. t. e .. 'k,~ .. a ... h.e. t .. e .... '. r, .o.szexuális .. kapcsolatban sZer-
zett fertő~ését pedig ajövőben fenyeg~tőbbn~k tartották. "," .. , . : 

A következő kérdésünk: Van-e tudom asa vagy bármilyen tapasztalata a kornye­
zetében olyan fia ta Iról, aki az AIDS fenyeget~se miattesetlegesenváltoztatottkoc­
kázatos szexuális szo~ásain? (Válaszok: igen, nem.) Ha van, az Ön általt ismert 
személyek hány százaléka? 

A fertőzés véletlenszerű mechanizmusának ismeretében az Ön által ismert egye­
temi hallgatók hány· százalékárólfeltételezi, hogy az AIDS-fertőzés szempontjából 
kockázatos szexuális magatartást folytat? 

A diákok csaknem fele szerin(környezetükben 15 o/o-nál.kevesebb fiatal csökken­
tette kockázatos szexuális magatartását az AIDS-fenyegettségmiatt Az utolsó kér­
désre adott válaszokból kiderül, hogy válaszadóinkfelének feltételezése szerint csu~ 
pán "kevés fiatal (legfeljebb nyolc százalék)'folytélt ,az :bJIlS sze~pontjábólko~~áza­
tos szexuális magatartást. A válaszadók másIk fele szerint a fiatalok lényegesen na­
gyobb csoportja veszélyeztetett: átlag 13,2 %, nagy szóródással. 
Következő kérdésünk a legáltalánosabb fertőzési módokkal kapcsolatos ismere­

tekre vonatkozott az alábbi megfogalmazásban. Véleménye szerint milyen jól tájé-
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kozott az AIDS-fertőzés heteroszexuális úton való terjedése terén? (Lehetséges vá­
laszok: 1. Egyáltalán nem 2. Valamelyest 3. Többé-kevésbé 4. Teljes mértékben.) 

1993-ban a mintacsoport mintegy 80 %-a elolvasta az előző időszakra vonatkozó 
AIDS-megelőzési tájékoztatót. A csoport tagjai ugyanekkora arányban tartották 
magukat alkalmasnak AIDS-megeIőzési felvilágosítás nyújtására. Néhányuk szerint 
az oktatás megkezdése előtt az ismeretek felfrissítésére lenne szükségük, mivel csu­
pán 60 %-uk érezte tudását aktualizálhatónak. 

A felmérés e szakaszának utolsó kérdése: Elképzelhetőnek tartja-e, hogy egyete­
mi ha liga tókén t veszélyeztetett fiatalok körében egészségügyi megelőző és egész­
ségvédő önkéntes munkát végezzen? (Lehetséges válaszok: igen, nem) 

Elképzelései az AIDS megelőzését célzó munkával kapcsolatban 

Nem 

Megállapít juk, hogy a megkérdezettek 1993-ban "modálisan többé-kevésbé" vol­
tak tájékozottak ·az AIDS heteroszexuális úton való terjedésének módj airól, 1997-
ben viszont modálisan már "teljes mértékben". Ugyanakkor viszont nem adtak na­
gyobb arányban "igen" választ az utolsó kérdésre. 

Az alábbi kijelentések esetében a férfiak aránya nagyobb a nők arányánál: 

- A férfiak kedvezőbben ítélik meg az AIDS'-fenyegetetfség hatására megváltozta­
tott szexuális magatartás arányát környezetükben, magasabb arányban feltételezik a 
veszélyeztetett fiatalok szexuális szokásainak megelőző jellegií megváltozását. 
- A férfiak nagyobb számban olvasnak felvilágosító irodalmat. 
- A férfiak nagyobb számban gondolják, hogy időszerű ismerettel rendelkeznek e 
témában. 
- A férfiak nagyobb számban tartják képesnek magukat kortársaik közötti megelőző 
tájékoztató munka végzésére. 
- A férfiak nagyobb számban gondolják, hogy a jövőben a heteroszexuáfis kapcsola­
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- úgy tartják, hogy a jövőben a homoszexuális kapcsolatok jelentik a fertőzés fő 

forrását. 

A kutatás sajnálatos módon megerősítette az alábbi negatív összefüggést: az ön­
kéntes munkára való képesség és tapasztalat egyfelől, illetőleg az erre való hajlan­
dóság, másfelől nem mutatnak pozitív korrelációt. 

Kolozsi Béla 

DEVIANCIA-VIZSGÁLAT 

Az alkoholfogyasztás, a narkománia és az öngyilkosság az úgynevezett öndes­
truktív beilleszkedési zavarok főbb típusai. A szakirodalomban több mint három év­
tizede hazai "devianciajárvány" kibontakozás áról, prevenciós és terápiás, személyre 
és családra szóló segélynyújtás helyzetéről folyik a diskurzus. 

A deviancia-jelenségek terjedésének szinte korlátlan piacot jelent az ifjúkor. Az 
önállósodás, felnőtté válás a nemzedékek kö;zöttikonfliktusok és az ifjúsági szub­
kultúrák klasszikus problémájam~llett. a rencl~zefváltás. ésa társadalmi modernizá­
ció katalizátor hatásai is érvényre jutnak; . Talán éppen erre éreztek rá azok a ta­
nárjelölt hallgatók, akik neveléssz()ciológia'gyakorlatuk témájának a gimnazisták 
ilyen irányú szokásaira voltak kíváncsiak. 

Öt debreceni gimnáziumban folytattunk kérdőíves. mikrovizsgálatot 1998 áprili­
sában. A kérdőívhez az 1995-ös Európai Iskolavizsgálat kérdéseiből vettünk át. A 
hallgatók érdeklődésüknek megfelelően ezt egészítették ki plusz kérdésekkel. Első­
sorban a 16-17 évesek dohányzási, alkoholfogyasztási es droghasználati szokásaira 
kerestek válaszokat. Az iskolákban felvett adatok értékelését a Kossuth Lajos Tudo­
mányegyetemen zajló nevelés- és művelődéstudományi doktori program keretében 
készítettük el. 

Az intézményvezetők egy-egy középiskolai második osztályban járultak hozzá a 
vizsgálat elvégzéséhez. Az így kialakult mintába városi viszonylatban két "elit"-nek 
számító, egy "erős" tagozatos, egy egyházi és egy átlagos gimnázium tanulói kerül­
tek. A teljes minta 149 fő volt~ születési évük 1981 és 1982, a nemek aránya 37 fiú 
és 112 lány. Családi helyzetük alapján 131-en élnek teljes, 15-en csonka családban, 
egy fő intézetet jelölt meg, és ketten nem válaszoltak. 

A cigarettával, itallal, droggal való megismerkedésükre és az első fogyasztásukra 
a következő eredményt kaptuk: 

Cigaretta Alkohol Drog 
Sör Bor Tömény 

Jelzett első fogyasztások esetei 85 50 68 77 58 
Rendszeres fogyasztás 35 79 

A továbbiakban a dohányzásra nem térünk ki, mivel bár fizikai és mentálhigiénés 
szempontból problematikusnak tekirithető pszichostimuláló szer, tartós fogyasztása 
személyiségváltozást nem okoz, így nem tartozik adevianciát kiváltó elemek közé. 
Érdeklődésünk így az alkoholra és a drogra irányult. Az alkohollal való megismer-
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kedés és az első fogyasztás életkorban jelölve az egyes típusóknál (sör, bor, tömény 
szesz), valamint az elő "beTÚgás" a teljes mintára vonatkozóan: 

Életkor Sör Bor Tömény Berúgás 
{fő} {fő} {fő} {fő} 

11 5 5 
12 13 18 11 5 
13 10 19 23 11 
14 9 11 12 7 
15 10 21 24 24 
16 3 4 7 9 

Arra a külön feltett kérdésre, hogy az elmúlt hónapban fogyasztott e alkoholt va­
lamilyen formában, 79-en igennel válaszoltak. Az ő esetükben a fogyasztási gya­
koriság egy-két alkalomtól 39 alkalom feletti értékig terjedt. Mivel a mennyiségre 
nem tettünk fel konkrét kérdést, nem tudjuk pontosan megmondani miből és meny­
nyit fogyasztottak az ehnúlt hónapban. A gyakoriság és az italfajta jelzésének átlag­
számításai viszont arra engednek következtetni, hogy 'a sörtől él boron át a tömény, 
égetett szeszes italok felé haladva többet és többfélét is fogyasztottak; 

Alkalom Sör Bor Tömény 
1-2 14 28 26 
3-5 11 20 22 
6-9 2 4 5 
10-19 1 2 6 
20-39 1 2 
Több 1 

Második kiemeit témánk, a drog esetében először arra voltunk kíváncsiak, hogy 
információs szinten hány szert vehetünk körükben ismertnek. A felsoroltak (amp­
hetamin, szipuzás, nyugtatók, marihuana vagy hasis, LSD, crack, k()kain, relevin, 
heroin, exta,sy, methadon, opiátok, speed, altatók) többségét minde:nki ismeri. A 
"nem hallottam róla" válaszok összesített átlaga a felsorolt 14 szerre vonatkozóan 
4,36. . 

A "Kipróbáltad-e már valamelyiket?" kérdésre 3 7 igen választ kaptunk. Az első 
hozzájutás forrását már kevesebben" 33-an jelölték .mega következő formában: idő­
sebb baráttól egy fő, kortárs' baráttól hatan, baráti társaságból tizenkilencen, szülő­
től kér egy tanuló, szülőtől kap öt gyerek, egyéb forrásból szerzi be egy diák. 

Amikor pedig az első fogyasztást a életkorral összefüggésben tekintettük át, azt 
találtuk, hogy az első jelzés 12 éves korra esik, ezt folyanlatos (egyéni) próbálkozá­
sok követik, és a belépési hullám esetünkben 15 éves korratehető. Itt szinte minden 
kipróbált, illetve fogyasztott szer megjelenik. Azok" akik több-keve~ebb rendszeres­
séggel használnak drogokat, a bevallás alapján harmincan voltak. Ok egy kivételtől 
eltekintve, az elmúlt hónapban, rendszeresen alkoholt is fogyasztottak. 
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Drogfajta 12 13 14 15 16 Összesen 
Altató 3 3 
Amphetamin 2 2 
Crack 1 1 
Extasy 1 4 5 
Heroin 1 1 
LSD 2 5 6 13 
Marihuana 2 11 3 17 
Opiát 1 1 
Nyugató 2 2 4 10 
Szipu 2 1 3 
Szteroid 2 2 
Összesen 3 4 7 34 10 58 

Mivel a vizsgálatot oktatási intézményekben végeztük, érdekelt bennünket a diá­
kok tanulmányi eredményének, átlagának alakulása. A mintát drog- és alkoholfo­
gyasztás szerint csoportokra osztottuk, s az egyes csoportokba kerültek tanulmányi 
átlagai a következőképpen alakultak: 

Drog \ Alkoho.1 
Igen 
Nem 

Igen 
4,05 
4,2 

Nem 
3,8 

4,26 

A deviáns elemek megléte és a velük való éléssel párhuzamosan a diákok teljesít­
ményét is viszonylag magasnak tekinthetjük, és semmiképpen sem rosszabbnak, 
mint kortársaikét. Úgy tűnik, a fogyasztás ezen szakaszában a szerek hátrányos 
hatásai nem jutnak érvényre. Feltételezzük, hogy az egyébként teljesítményorientált 
környezet és a fogyasztás között komolyabb összefüggés lehet, mivel a szerek ha­
tásmecnanizmusaira kérdezve a leggyakrabban a "fellazulnék" , ,jól érezném ma­
gam", "boldognak érezném magam" válaszokat kaptuk. Ugyanakkor a drogfogyasz­
tók körében nagyobb arányban találunk olyanokat, akik rendszeresen sportolnak, 
mint a drogmentesek között. 

Rendszeres sport és drog összefüggése 

100% 

80% 

60% 

40% 

20% 

0% 

tiszta drogos 

A családi háttér a drogot és az alkoholt együtt használóknál nem mutat eltérést a 
teljes mintától (28 teljes és két csonka család). A szülők iskolai végzettsége és a 
családok homogenitása szerint sincs különbség köztük és a többiek között. A 131 
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teljesnek vett családban 87 homogén házasság van, ennek kétharmad része felsőfo­
kU végzettséggel rendelkezők együttélését jelenti. Ezen belül a· drogos és alkoholos 
csoportban 18 homogén házasság van, ebből 13-ban felsőfokú végzettségű szülőket 

találtunk. 
Jelentős viszont az eltérés a baráti körök esetében. Adrogfogyasztók környezeté­

ben a legtöbb barát szintén fogyasztó. A teljes mintában 13-an vannak,. akik soha, 
semmit nem próbáltak és a baráti körükben sincs ilyen személy. A többség megem­
lít baráti körében egy-két,. illetve péhány, esetenként többszefuélyt is, aki alkoholt 
és/vagy drogot fogyaszt. A devianciaelemek erős szubkulturális jelenléte (belépési 
korok, baráti kör, teljesftményorientáció - iskolatípus, családi háttér), és azok von­
zó hatása a korosztályos környezetre egyaránt érvényesül. 

Arra a kérdésre, hogy 25 évesen fogyaszt-e majd alkoholt, 61 fő "igen" -nel, 36~an 
"nem"-mel és 47-en "nemtudom"-mal válaszoltak. Nyilvánvaló, hogy a csoportOk 
belső· szerkezete és a környezet idővel változik, mégis a bizonytalan válaszok a ve­
szélyeztetettek számának esetleges növekedését jelezhetik. 

Bojda Beáta - Szabó Csaba 

A GAZDASÁGI KAMARÁK SZEREPE A sZAKKÉPZÉSBEN 

Magyarországon . az· elmúlt években a szakképzés területén jelentős változások 
mentek végbe. Mindaz iskolarendszerű, mind az iskolarendszeren kívüli szakkép­
zésben struktúraváltás történt. 

Ezen átalakulási folyamatokban fontos szerepet játszanak azok a törekvések, ame­
lyek a gazdaság és a képzés kapcsolatát erősítik. Az iskolarendszerű képzésben tör­
ténő változások, tninta képzési szerkezet átalakulása és a képzés tartamának bővü­
lése, a gazdaság képzésben megnyilvánuló igényeit jelzik. Az iskolarendszeren kí­
vüli képzés robbanásszerű kibővülése szintén a gazdaság új típusú igényeivel ma­
gyarázható. A gazdaság és a képzés közötti intézményesült közvetítői szerepkört a 
gazdasági kamarákvállalták fel. 

1994'-ben a kamarai törvény elfogadásával (1994. évi XVI. törvény) döntő válto­
zás történt a gazdasági érdekképviseleti szervezetek működésében. A korábbi orszá­
gos érdekképviseleti· szervezet mellett· hárohl kamara alapításáról döntött a· törvény 
(Agrárkamara, Kézműves KamaJa, Kereskedelmi és Iparkamara). 

A törvény szerint a kamarák gazdasági önkormányzatok, köztestilletek, feladatuk 
a gazdaság általános fejlesztése. Ágazati, szakmai, . munkáltatói és munkavállalói 
érdekképviseletet nem láthatilak el. 

A gazdasági kamarák· szerepe a szakképzésben többrétű: 

O Olyan fórumok· résztvevői, ahol a szakképzéssel \kapcsolatos törvények, illetve 
stratégiák kidolgozásában javaslattevő, vélemenynyilvánító szerepük van, és ugyan­
ezen fórumokon a s~ép~éssel kapcsolatos pénzalapok felosztásában véleményező 
és javaslattevő joguk van (például Országos Szakképzési Tanács). 
O A gazdasági kamarák feladatkörébe számos·köz;jogi funkciót (ezek főként igaz­
gatási és ellenőrzési jogkörök) utalt át az állam a szakképzési törvényben. 
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A magyar kamaráknak az alapképzésben betöltött szerepét a szakképzési törvény 
(az 1995. évi LXXXIV. törvény a szakképzésről szóló 1993 .. évi LXXVI. törvény 
módosításáról) világosan behatárolja. Eszerint a kamarák a következő főbb felada­
tokat látják el: 

O Vizsgáztatásban való részvétel. 
O Tanulói szerződések ellenőrzése. 

O Újszalanák bev~zetése. 
O Gyakorlati helyek fejlesztése, minősítése és ellenőrzése. 
O Mesterképzés. 

1997,.ben a Nemzeti Szakképzési Intézet megbízásából kutatást kezdtünk a szak­
képző intézményekben 1. A kutatás célja, hogy feltárja a szakképzési intézmények':' 
ben lezajlott és zajló struktúra váltást, a képzési és a szakmaszerkezet változását, il­
letve hogy feltárja agyakorlóhelyek változásait. Ez utóbbi témakörhöz kapcsolódva 
azt is meg kívánjuk vizsgálni, hogy a gazdasági kamarák· milyen szerepet töltenek 
be a szakképzésben. 

A kutatás, amely több szakaszból áll, egy kérdőíves vizsgálattal kezdődött. Min­
den olyan szakképző intézménybe, ahol szakmunkásképzés folyik, postai kérdőívet 
juttattunk el. 

A kérdőíves vizsgálat az összes szakmunkásképzést folytató intézményt érintette. 
A teljeskörű minta összeállítását három forrásból végeztük: egyrészt a Művelődési 
és Közoktatási Minisztérium középfokú iskolák címlistáját, másrészt a Nemzeti 
Szakképzési Intézet adatbázisát használtuk fel, emellett az Országos Pályaválasztási 
Útmutató adataival is összevetettük a két címlistát. Összesen 330 olyan intézményt 
találtunk, amely jelenleg szakmunkásképzést vagy szakmunkásképzést is folytat. 
Ebből a 330-ból 105 intézmény küldte vissza kérdőívünket. Ez a közel l/3-os 

arány egy postai kérdőíves vizsgálat esetén átlagos visszaküldési aránynak tekinthe­
tő, és lehetővé teszi, hogy következtetéseket fogalmazzunk meg a szakmunkáskép­
zést folytató iskolákra vonatkozóan. 

A következő főbb kérdésekkel fordultunk az iskolákhoz: melyik gazdasági kama­
rával van az iskolának kapcsolata, milyen problémákkal fordultak eddig az iskolák 
a gazdasági kamarákhoz, milyen elvárásaik vannak a gazdasági .kamarákkal szem­
ben. Az· iskolák közel. egyötöde mindegyik kamarávalkapcsolatban. áll. Az iskolák 
fele a. Kézműves és a Kereskedelmi és Iparkamarávalegyaránt kacsolatban áll. Az 
iskolák maradék egyharmada általában csak egy-egy kamarával áll kapcsolatban (a 
legnagyobb számban a Kereskedelmi és Iparkamarával), három százalékuk egyik 
kamarával sincs kapcsolatban. Ezek az arányok egyrészt jelzik a kamarák közötti 
szakmafelosztást (a Kereskedelmi és Iparkamara felelős a legtöbb szakmáért), más­
részt jelzik az iskolák szakmastruktúráját is, vagyis azt, hogy az intézmények.több­
sége olyan szakmákat oktat, amelyek· egyaránt tartoznak a Kereskedelmi és Iparka­
marához, illetve a Kézműves Kamarához. 

TelepüIéstípus szerint olYan összefüggés mutatkozik a kaIllarák és a.településtípu­
sok között, amely szerint· az Agrárkamara csak kisvárosi és községi iskolákkal áll 
kapcsolatban, míg a Kereskedelmi és Iparkamara és a Kézműves Kamara csak na-

1 A vizsgálatban résztvevő kutatók: Liskó Ilona, Ránki Júlia, Bánfalvy Csaba 
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gyobb települések· iskoláivaL Regionális szempontból nem tapasztaltunk összefüg­
gést egy-egy kamara jelenléte vagy .hiánya és a régiók között. 

Milyen problémákkal fordultak a kamarákhoz 

Vizsgáztatás 
Gyakorlati helyek ellenőrzése 
Tanulószerződés problémái 
Pályázatok támogatása 
Gyakorlati helyek minősítése 
Szakképzési hozzájárulások elősegítése 
Új szakmák bevezetésekor segítségadás 
Munkaerőpiaci elorejelzések 
Mesterképzés felvállalása 
Profilváltás elősegítése 
Tanműhelyek létrehozása 
Tanuló-munkahely viták rendezése 
Nemzetközi kapcsolatok elősegítése 
Összesen 

Esetek 
%-ában 

36,6 
12,5 
9,8 
8,9 
7,1 
5,4 
4,5 
4,5 
3,6 
2,7 
1,8 
1,8 

,0,8 
-100 

Válaszok 
%-ában 

63,1 
. 21,5 

16,9 
15,4 
·12,3 

9,2 
7,7' 
7,7 
6,2 
4,6 
3,1 
3,1 
1,5 

172,3 

Amint azt a táblázat adatai is mutatják, az iskol~a legtöbb esetb~no~yan felada­
tokkal fordultak a kamarákhoz, amelyeket a szakképzési tÖrvény. a)<gtIl~~ákra ruhá­
zott át. A vizsgáztatás, aképzőhelyek minősítése és a tahulószerződések.kéidéskörei 
mellett az iskola !anyagi támogatásával összefüggő problémák (pályázatok támoga­
tása, tanműhelyek . létrehozása, szakképzésihozzájárulásokelősegítése)~ valamint a 
helyi n:mnkaerőpiaccal és képzési piaccalkapcsólatosfeladatókislllegjelennek (új 
szakmák indítása;' munkaerőpiaci előrejelzések). 

Agyakorlóhelyek .minősítésevel kapcsolatban azt tapasztaltuk, hogy' az iskolák 
egynegyedében már készültekminősítések; és több iskolában tervezik ezek eiké szí.:. 
tését. Viszont aziskolák egyharmadában. még szó sincs erről. Agyakorlóhelyek mi­
nősítéseregionálisösszefüggést is' mutat.· A.Győr és a Szolnokmegyei; valamiIlta 
budapesti iskolák közül jelezték a.legtöbben,hogygyakorIóhelyeikegyrészét már 
minősítették. NégymegyébenviszÖnt(Baranya, Heves, Borsod, Szabolcs) még 
egyáltalán nem került sórminősítésre. TelepüIéstípusokszerinta legnagyobb szám­
ban a fővárosi és a 'megyeszékhelyeken levő iskolák gyakorIóhelyeit miIiősítették. 

Összesen 297 gyakorlóhelyen készü1tminősítés .• Az adatok szóródásaigen nagy, 
mivel vannak olyan iskolák, ahol csak egy, de akad olyan is, ahol 143 'gyakorlóhe­
lyet minősítettek. Ezeklegnagyobb részét a Kereskelmi és IparkamarakésZítette, a 
legkevesebbet az Agrárkamara.· A Kereskedelmi és Iparkainata öt megye kivételével 
már mindenhol készített minősítést, míg a Kézműves Kamara csak ötmegyében. 

A tanuló szerződések terén az adatok azt mutat ják, hogy az iskolák egynegyedében 
vannak olyan tanulók, akik tanu1ószerződéstkötöttek.Összesen 1406 tanuló rendel­
kezik tanulószerződéssel, iskolánként ez átlagosan 64 diákot jelent. Viszont az isko-· 
lák között nagy a szóródás. Vannak olyan iskolák, alloLcsak egy tanuló rendelkezik 
tanulószerződéssel, de akadolyariiskola is, ahol' 293. A szerződések túlnyomó több-
ségét a Kézműves Kamara kotötte; . . 

Ugyanakkor a táblázatban. felsorolt problémákkal kapcsolatban az iskolák kéthar­
mada hiába kért segítséget· akamaráktóLEbben· azonban régiónként és kamarán.:. 
ként is különbségeket tapasztaltunk. Így a Békés, Csongrád és Vas megyei iskolák 
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kapták a legtöbb segítséget a kamaráktól, valamint azok az iskolák, amelyek az Ag­
rárkamarával és a Kereskedelmi és Iparkamarával állnak kapcsolatban. Ez a segít­
ség főként a vizsgáztatásra szorítkozott. 

Milyen feladatokat kellene ellátnia a kamaráknak . 

Vizsgáztatás 
Gyakorlóhelyek feltételeinek javítása 
Anyagi támogatás 
Tanulószerződés megkötése 
Munkaerőpiaci előrejelzések 

Információ adás . 
Szaktanácsadás 
Mesterképzés 
Segítségadás új szakmák bevezetésénél 
Gyakorlóhelyek minősítése 
Koordinálás 
Struktúraváltás előseg ítése 
Pályázatok támogatása 
Gyakorlóhelyek ellenőrzése 
f\Jl3rpzetkö:zi . kapcsolatok elősegítése 
Gyakorlati oktató helyek . szerzése 
Munkába állás megkönnyítése 
Összesen 

Esetek 
%-ában 

14,6 
10,4 
10,4 
9,4 
8,3 
8;3 

Válaszok 
%-ában 

30,4 
21,7 
21,7 
19,6 
17,4 
17,4 

6,3 ;, , 13,0 
13,0 . ~:~'X;,::;:[, 

4,2 
4,2 
3,1 
3,1' 
2,1 
2,1 
1,0 
1,0 

100,0 

10,9 
8,7 
8,7 
6,5 
6,5 
4,3 
4,3 
2,2 
2,2 

208,7 

Az~lőző táblázathoz képest több eltérést is tapasztalható. Amellett, hogy erre a 
kérdésre, bőv~bb és részletesebb vá1aszt adtak az iskolák, a kamaráktól elvárt felada­
tok hangsúlya is eltolódott. Csoportosítva az elvárásokat" a legtöbben az iskola mű­
ködésével kapcsolatos információnyújtást várnak el. Összességében az iskolák közel 
30 O/O"-a vár el munkaerőpiaci előrejelzéseket, információkat, szaktanácsokat és 
koordiná1ó feladatokat. A másik nagy csoportot azok az iskolák alkotják, amelyek 
konkrét anyagi támogatást és a gyakórIóhelyek feltételeinekjavításátkívánják. 

A mindkét táblázatban szereplő mesterképzésazzal·magyaráZható, hogy az isko­
lák 70o/cra vesz részt az iskolarendszeren kívüli képzésben (40 %-uk amunkanél­
küliek képzésben, a felnőttképzésben és a tanfolyami képzésben egyaránt). 

Ahhoz képest, hogy az iskolák többsége még nem kapott segítséget akamaráktól, 
arra a kérdésre, hogy mennyire elégedett a kamarák munkájával, az iskolák fele vá­
laszolta azt, hogy elégedett. Vas megyében a legelégedettebbek, de szintén sok isko­
la el~gedett a kamarák munkájával Bács-Kiskun és Szolnok megyében. A budapesti 
iskolák közül sokan azt válaszolták, hogy nem ismerik tevékenységüket, ezért nem 
tudják, hogy elégedettek-e vagy sem. A Borsod megyei iskolák a legkevésbé elége~ 
dettek.azokkal. TelepüIéstípusok szerint is tapasztaltunk összefüggést, ugyanis mi­
nél nagyobb településen talá1ható az iskola, annál nagyobb· a kamarák munkájával 
való elégedetlenség. 

Összegezve azt mondhatjuk, hogy. a kamarai törvény megszületése óta eltelt há­
rom.évigen vegyes képet ad a kamarák munkájáról. Mivel a kamarák területi ala­
pon szerveződnek, ezért az egyes megyékben aktivitásuk különböző,' de különbözik 
a három kamara aktivitása is. Mindezek mellett ez az adatfelvétel azt mutatja, hogy 
ezek eddig leginkább a vizsgáz;tatásban teljesítették feladatukat. 

Fehérvári Anikó 
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ISKOIA, EGÉSZSÉGÜGY, EGÉSZSÉGES 
ÉLET 

Erdélyt István sorozatszerkesztő gondozta azt 
az öt :füi:etből álló sorozatot, amely az Egészsé­
ges élet cÍInű részműveltség-teIiilet; illetve a 
Nemzeti alaptanterv implementációjának kezdé­
se alkalmából jelent meg. A kiadványsorozat 
megjelenését a Népjóléti Minisztérimn finanszí­
rozta, li szakmai felügyeletet a Nemzeti Egész­
ségvédelmi Intézet látta el. Az.·öt·:füi:et együtte­
sen átfogó képet ad az ;iskola-egészségügyfől 
csakúgy, mint az iskolák·tárgyi környezetéről, a 
különböző egészségnevelő programokról, a ká­
bítószer -:-probléma iskolai feldolgozhatóságáról. 

A hazai iskola-egészségügyi helyzete és az 
,,Egészséges Élet' elnevezésűtantárgy bemuta­
tása címmel jelent meg a sorozat első fiizete, 
amely bemutatja azt a szűkebb (iskolai egész­
ségügyi ellátás) és tágabb· (általános magyaror­
szági egészségi állapot) társadalmi környezetet, 
amelyet mindenképpen ismerni kell ahhOz, hogy 
az általános iskolán belüli egészségnevelő prog­
ramokat megfelelően értékelhessük. Az egész­
ségi állapotról szóló összefoglaló tanulmány az 
1970-es évektől az 1990-es évekig tartó kuta­
tásokeredményeit, tanulságait összegzi. Ezek 
szerint a magyar felnőtt lakosság csupán 43 o/o-a 
- az egészséges népesség· 20 o/o-a szenved 
valamilyen tartós betegségben. Átlagosan a nők 
36 o/o-a, núg a férfiaknak "csupán" 20 o/o-a szed 
rendszeresen gyógyszert. A leggyakrabban sze­
dett gyógyszerek az altatók, nyugtatók, valamint 
fájdalomcsillapítók, ami azt is jelzi, hogy legin­
kább a tüneti kezelés a megszokott. A halálozási 
adatókból visszakövetkeztetve egyértelmű, hogy 
az egyenlőtlen tárSadalmi viszonyok kedvezőtle­
nül befolyásolják a népesség egészségi állapotát, 
azaz a rosszabb társadalmi-teIiileti, foglalkozta­
tottsági, iskolázottsági viszonyok között élők ál­
talában betegebbek. A fiatalokra vonatkozó ku­
tatások egyrészt az általános egészségi állapotot 
vizsgálják, másrészt a legitim és az illegitim 

EDUCATIO 1998/2 SZEMLE pp. 393-412. 

drogfogyasztást. Mind a két tekintetben általá­
nos romlás figyelhető meg. Riasztó példáu1a 
hátgerinc-ferdüléses gyerekek számának növe­
kedése. Míg 1987/88-ban a fiúk közül minden 
36 .. tanu1ónál, a lányok közül pedig minden 34;" 
ediknél találtak ilyen elváltozást, addig 1992-, 
ben már minden 20. fiú és minden 18. lány 
szenvedett ilyen elváltozásban. A kábítószerek 
fogyasztásával kapcsolatbanmegállapí~ák, hogy 
a kozépiskoláskorosztály 12 o/o-a már kipróbált 
orvos által fel nem írható, illegális drogot, 
ugyanakkor az alkoholfogyasztási és a dohány:... 
zási szokások is kedvezőtlenek, nemzetközi te­
kintetben is. Az igen infOnllatív összefoglaló ta­
nulmány értékét növelte volna, ha a szerzők a 
sokat hivatkozott nemzetközi adatok egy részét 
írásukban is bemutatják, és így az olvasó számá;" 
ra kézzelfoghatóbbá tették volna "a nemzetközi 
tekintetben is kedvezőtlen tendenciákat". Az is­
kolai egészségügyi ellátásról a szerzők hangsú­
lyozzák, hogy az iskola-egészségiigyben tevé­
kenykedő orvosoknak és védőnőknek jobban be 
kellene épülniiik az iskola és a család kapcsolat­
rendszerébe, . egyfajta közvetítő szerepet lenne 
sZÜkséges felvállalniuk az iskola és a család kö­
zött.Mivel az iskola-egeszségiigy elsődleges fe­
ladata a szűrés, felderítés és prevenció,' ezért fó­
leg ezen az utóbbi teriiletencélszerű lenne vala­
milyen hánnas együttműködés kialakítása. 

A fiizet zárótanulmánya az ,,Egészséges Élef' 
program ismertetése, amely a hasonló nevű 
(,,Healthy Lifes1yle") angol iskolai program ma­
gyar. adaptációja. Ennek eredeti változatát a 
Southamptoni Egyetem Nevelési Tanszékén 
dolgozták ki. Az összesen 34-40 órás program 
elsősorban nem egészségügyi, hanem szocializá­
ciós szemléletű, és egyaránt hangsúlyt fektet· az 
értékek és aviselkedésmódok megismertetésé­
re, összefiiggésekfelismerésére, a saját felelős­
ség megállapíthatóságára. A program alapszem­
lélete közösségi, a barátok, a család, a szűkebb 
és a tágabb környezet egyarántfontos tényező. A 
programot felső tagozatosok hasmálha1ják, az 
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ötödik: osztálytól kezdve, negyeves ciklusban 
gondolkodva. A program alkalmazható tanterv­
be beépített tárgyként csakúgy, mint választható 
tanórán kívüli fejlesztési programként. Az első 
kétév programja készen van, núg a hetedik és a 
nyolcadik osztályos anyag szerkesztés, illetve ki­
dolgozás alatt áll. A tíz kísérleti iskolában (hat 
budapesti és négy vidéki) már az elmúlt egy év 
tapasztalatai is kedvezőek. 

A sorozat második fiizetének a szerzők a ke­
veset sejtető Közvélemény-kutatások címet ad­
ták. A tanulmány tartalmazza annak a felmérés­
nek az eredményeit, amelyet 1995-ben végeztek 
az egészséggel kapcsolatos nézetekről, szoká­
sokról. A vizsgálatot elvégezték a tíz kísérleti is­
kolában és huszonhárom más, a programban 
nem résztvevő iskolában is. A felmérés során 
megkérdezték a pedagógusokat, a diákokat ésa 
szü1,őket: A vizsgálat megIehetősen széleskörű 

volt Adatokat gyűjtött a saját és mások egész­
ségi,cállapotáról a.1kotott véleményről, az ezt 
megMtározó· . tényezőkről, valamint az iskola 
szerepér"ől az egészségnevelésben. A pedagógu­
sok a mostani diákokat általában kevésbé tart­
ják egészségesnek, mint a húsz-harminc évvel 
ezelőttieket. A tanárok fontos veszélyeztető té­
nyezőnek.tartják a kialvatlanságot, idegességet, 
stresszt. Ebben a tekintetben a megyeszékhelye­
ken a legrosszabb a helyzet. A kutatási eredmé­
nyek feldolgozása alapos, ugyanakkor hiányol­
ható. a kísérleti és a kontroll-iskolák közötti 
összevetés. Elképzelhető, hogy egy év kísérleti 
munka után még nem tapasztalhatók mérhető 
eredmények, ezt azonban nem tudhalja a tanul­
mányolvasója. A tanulmány szerzőjének lega­
lábbis jeleznié kellett volna, hogy miért nem tért 
ki a kísérleti és a kontroll iskolák közöttikü­
lönbségekre és egyezőségekre. A diákok köré­
ben végzett közvéleménykutatás feldolgozásá­
ban összeveti a kísérleti és a kontroll iskolákat. 
A vizsgálat kérdései nagyon eltérőek. Firtatják a 
tisztálkodási szokásokat csakúgy, mint az alvás­
órákat, a barátok számát, különórákat, sporto­
lással töltött időt, dohányzást, alkohol- és kábí­
tószerfogyasztást, illetve az azokkal kapcsolatos 
véleményeket Sajnálatos, hogy a félreérthető 

kérdésfeltevés miatt a szerzők a kábítószerre vo­
natkozó adataikat nem dolgozták fel.' A vizsgálat 
eredményeiről elmondható, hogy "a különböző 
minták között csak esetleges és változó irányú, 
egy-egy jellemzőre vonatkozó különbség adó­
dott. Emellett az is megfigyelhető, hogy az 
összesített átlagadatokhoz a kísérleti minta áll a 

legközelebb." Mindez többé-kevésbé természe­
tes egy olyan program esetében, amivel eddig 
csak egy évig dolgoztak, ugyanakkor minden­
képpenfigyelembe kell ve9llÍ egy későbbi haté­
konyságvizsgálatnál. A tanulók családjában vég­
zett vizsgálat feldolgozásakor szintén nem külö­
nítették el a kísérleti és a kontroll-iskolákból ér­
kezett válaszokat Így az egész füzet kissé követ­
hetetlenné, az eredmények értelmémetetlermé 
váltak~ különösen akkor okoz ez csalódást, ami­
kor a füzet bevezetőjében a szerzők külön hang­
súlyozzák, hogy ,Az eredmények összevethető­
sége érdekében 23 iskolában ... kontroll mérés­
re is sor került. A kontrolliskolák bevonása le­
hetőséget ad . annak elemzésére, hogy megvizs­
gáljuk, vannak-e különbségek. .. az átlagos tan­
tervű vagy a más egészségnevelési tanterv sze­
rint tanító iskolákban."·Inkább csak adott volna. 
Ígypéldá,ulaz olyan válaszok, hogy a szülők ko­
molyanproblematikusnak tartják az ország gaz­
daságihelyzetét, és kisebb jelentőséget tulajdo­
nítanak amenekültkérdésnek (p. 59.), vagy 
hogy a legtöbb szülő olyannak találja agyerekét, 
aki szereti kipróbálni a dolgokat és a legke­
vesebb szülő gondolja magányosnak gyermekét, 
keveset jelentenek. 

A sorozat harmadik füzete A programban 
résztvevő iskolák kömyezetét mutatja be. A 
programban résztvevő tíz iskola tárgyi környeze­
tének felmérését 1995-ben végezték el egy vi­
lágbanki kutatás keretében. A kutatók elsősor­
ban arra a kérdésre akartak választ kapni, hogy 
"az iskola és környezete milyen mértékben felel 
meg az egészséges életmód elvárásainak". Ez a 
kötet elsősorban a ,,helyszíni szemlék" leírását 
tartalmazza~ A helyszíni szemléket minden kí­
sérleti· iskolában az alábbi szempontok szerint 
végezték el: . település, iskolaudvar, iskolai kör­
nyezet, iskolabelső, tanórák, étkezés, berende­
zés, felszerelés, üzemeltetés. Ezek közül első­
sorban az iskolán belüli infrastruktúra helyzete 
rossz. Kevés a WC, kevés vagy egyáltalán nincs 
tornateremhez kapcsolódó zuhanyozó, az étkező­
helyek' felszereltsége hiányos, zsúfolt. A hely­
színi szemlék adatait a füzet végén a szülők és a 
tanárok véleménye egészíti ki. Ebben a részben 
nem világos, hogy a szerzők mikor vetik össze a 
kísérleti iskolákat az országos átlaggal, és mikor 
teszik meg .összehasonIításaikat a tíz kísérleti is­
kolán belül. Mindenesetre a szerzők megálla­
pítják, hogy a ,,10 kísérleti iskola a legtöbb 
szempontból átlagosnak mondható". A kísérleti 
iskolák és a kontrolliskolák összevetése csupán 
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a rendezvények gyakoriságára vonatkozóan vilá­
gos. Itt· kiderül, hogy a kísérleti iskolákban ke­
vesebb '. fordított napot tartanak, mint a kon t­
rolliskolákban. 

A sorozat negyedik :fiizete kábítószer-problé­
máról szól. A füzet címe alapján (Segédanyag a 
kábítószer.:.probléma általános. iskolai feldolgo­
zásáh()z).azt sejteti, hogy itt a pedagógusok 
valamilyen útmutatást kapnak a' kábítószerek 
problematikájának (anyagísmeret, fuggőség 

problémája,' megelőzés, felvilágosítás, különbö­
ző lehetséges megközelítések, tantervi és nem 
tantervifonnák, különböző anyagok, írások, fil­
mek, szépirodalmi művek stb.) lehetséges isko­
lai feldolgözásához. 

A cím azonban megtévesztő, nem fedi a füzet 
tartalmát. . Kevéssé világos, hogy "mit is akartak 
közölni a szeIZŐk, akik ebben az esetben, a soro­
zat első három kötetével ellentétben, névtelenek 
maradtak. Ez szerkesztői következetlenséget 
mutat;· de egyben jelzi a füzet hiányosságait is. 

A szetzők négy oldalon bemutatják a drogok 
típusait, ténjjellegű infonnációkat kombinálva 
olyan kérdések véletlenszeru felvetésével, mint 
a fiiggőség és a kontrollált fogyasztás. A hánya­
veti módón összeállított infortnációhaImaz való­
színű, hogy inkább megzavmja, mint eligazítja a 
még tájékozatlan olvasót. Különösen sajnálatos, 
hogy a kábítószerek számbávételéből itt kima­
radt az alkohol és a nikotin, míg a füzet későbbi 
részei 'a'legális és a nem legális drogokat egya­
ránt tárgyalják. A bevezetés a továbbiakban bi­
zonyoskutatási-módszertani ( drogokelterjedtsé­
gének vizsgálati nehézségei) kérdéseket taglal, 
amelyek ilyen formában egy általános iskolai 
pedagógust valószínűleg nem érdekelnek. A fu­
zet második,' tetjedelmesebb resze a kábítószer 
eltetjedtségére vonatkozó adatokat veszi szám­
ba, maj d egy l 995-ben, középiskolások körében 
végzett kutatás eredményeit ismerteti. A drogok 
eltetjedtségére vonatkozó adatok egyszeru bele­
illesztése a tanulmányba anélkül, hogy azokat a 
szerző(k) megkísérelnék értelmemi, magyarámi 
az olvasó számára, tulajdonképpen azzal a kö­
vetkezménnyel jár, hogy ezek'az adatok infor­
mációs . értékkel nem rendelkeznek. Mit jelent 
például, hogy 1992-ben a gyermek- és ifjúsági 
ideggondozókban . összesen 56 fiatalt kezeltek 
"szenvedélyszerek használata és fiiggőség" mi­
att? Vagy, hogy: a fekvőbeteg intézetekben 
1993-ban országosan és összesen 372 fót kezeI­
tek bármilyen típusú drogfogyasztás miatt? Vé­
leményünk szerint ezek az adatok legfeljebb az 

egészségügyi hálózat kapacitásáról mondanak 
valamit, azonban a "drogok elterjedtségéről" 

semmit. Ugyanígy nem leszünk okosabbak, ha 
megtudjuk, hogy 1994-ben 297 fó betegedett 
meg Hepatitis B-ben, vagy ha egy rendőrségi 
adatot olvasunk., mely szerint szintén 1994-ben 
93 fut ítéltek el kábítószerrel kapcsolatos bűn­
cselekmény miatt. Mind rendőrségi, mind 
egészségügyi adatokból ·lehet . következtetni a 
drogfogyasztáseltetjedtségére, azonban a szer­
zők ezt ebben a fuzetben elmulasztották megten­
ni. Csupán annyit tudhatunk meg, hogy " ... a 
szipuzás és a különböző,' orvosok által is felírha­
tó szerek mellett a marihuána, az ópiumszárma­
zékok és az amphetamin ok kipróbálása válik 
gyakorivá". (p. 24.) A fiizet második része az 
1995-ben a Budapesti Közgazdaságtudományi 
Egyetemen végzett Elekes:..Paksi kutatás ered­
ményeinek ismertetését tartahnazza. Az orszá­
gos kutatást összesen hétszáz osztályra kiterje­
dően középiskolásoltkörében végezték, a dro­
gokkal' kapcsolatos ismeretekről, a kábítószer 
fogyasztási szokásokról. A szerkesztők hasznos­
nak tartják isniertetni . enneka' vizsgálatnak az 
eredményeit, már csak. azért is, mert hasonló 
attitűd- és szokásvizsgálat általános iskolások 
körében nem készült. A kutatási eredmények 
közül - amelyek ismerete mindenképpen hasz­
nos általános iskolai pedagógusoknak is - itt 
csak néhány következtetést emelek ki. A legális 
szereket inkább alacsonyabb iskolai végzettségű 
szülők gyermekei fogyaszt ják, . míg az illegális 
szereket inkább· a magasabb iskolai végzettségű 
szülők gyerekei. Hasonló különbség rajzolódik 
ki aszerint, hogy jelenleg milyen iskolatípusba 
járnak a fiatalok. A' szakiskolákpan a legális 
drogfogyasztás Illeglillladja az átlagot, míg a 
gimnáziumokban ez alacsonyabb. 

Úgy tűnik, hogy hasoruó társadalmi különbsé­
gekkelkell számolni, mint például a megbete­
gedéseknél. Az iskolai megelőző munka kon­
cepciójánakkialakítása során hasznos lehet 
ezeknek a társadalini tényeknek a figyelembe­
vétele. 

A sorozat ötödik, egyben utolsó füzete Az 
egészségvédelmi programok helye, sferepe a 
közoktatásban címet viseli. A:fuzet az általános 
iskolai ·keretek között· országosan"megvalósuló 
egészségvédelmiprogramokat ismerteti. Az egy­
séges szempontok szerint elkészítettösszefogla­
ló rendkíVül hasznos gyakorló pedagógusok szá:' 
mára, hiszen röviden és áttekinthetően tárgyal 
minden programot, azok költség:.. és eszközigé-
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nyét, a programhoz sziikséges óraszámokat, 
azok hozzáférhetőségét. A 3739 megkeresett is­
kola közül 367-en válaszoltak. A fiizet összesen 
39 különböző program leírását tartalmazza. A 
szerkesztők megkülönböztetnek helyi, regionális 
és országos, valamint komplex programokat. A 
367 iskolából csak az iskolák 5,7 o/o-a jelezte, 
hogy. nem alkahnaznak semmilyen programot. 
Elég valószínű azonban, hogy az összes megke­
resettek közül elsősorban azok az iskolák nem 
jeleztek vissza, ahol nem használnak ilyen prog­
ramot. Ugyanakkor figyelemre méltó, hogy az 
iskolák . közel kéthannada három, vagy akár 
többféle programot is futtat párhuzamosan, és 
csupán 27 olyan iskola van, ahol csak egy prog­
ramot vesmek igénybe. Ezt a részt, csakúgy 
mint . ~ . egész sorozatot a kiadó (Mediconsult, 
1027.Budapest, Henger u. 15.) körülbelül ezer 
iskolának küldte meg. A sorozat egészének, és 
különösen ennek a fiizetnek az áttanlihnányozá­
sa minden bizonnyaí megkönnyíti a választást 
azoknak az iskoláknak is, amelyek még nem al­
kalmaznak semmiféle egészségvédehni progra­
mot sem, (A sorozat korlátozott példányban még 
igényelhető akiadónál. ) 

Kassai Melinda 

A SZOCIÁLIS MUNKA ETIKÁJA 

1995 júniusa korszakhatárnak tekinthető a 
magyarországi szociális munka történetében. 
Nem azért, mert új szociális törvényt fogadott 
volna el. az Országgyűlés, vagy egy eddig nem 
ismert intézmény kezdte vo1na el működését. Az 
eredmény, amely ehhez az időponthoz köthető, 

kevésbé volt látványos. Az országban nem is 
nagyon értesült arról a közvélemény, hogy ettől 
az időtől. kezdve a szociális munkaterületeken 
dolgozók végre egy olyan dokumentum alapján 
tevékenykedhetnek, amely felér a szakma kép­
zeletbeli alkotmányával. 

A rég várt Kódexet négy országos jelentőségű 
szervezet jegyzi: a Családsegítők Országos Ka­
lnarája, a Hilscher Rezső Szociálpolitikai Egye­
sület, az Iskolaszövetség és a Szociális Mlllil<:á­
sok Magyarországi Egyesülete. A Kódex elfoga­
dásához azóta csatlakozott több, szintén nagy je­
lentőségű szervezet is. 

Egyeseket talán elkedvetlenít, hogy a Kódex 
aláírására hazánkban csak a század utolsó évti­
zedében került sor, de tudomásul .kell venni, 

hogy szociális munkára csak egy nyitott társa­
dalomban. van lehetőség. Ezen nyitott társada­
lom küszöbére értünk el az évtized fordulóján, s 
ki kellett várnunk, hogy a szakmábán megéIjen 
az igény egy átfogó. etikai rendszer lefektetésére 
(s ez még mindig gyorsabban sikerült, mint a 
szakmai standardok kidolgozása), valamint azt 
is ki. kellett böjtöInünk, hogy kellő tapasztalat 
gyűljönössze egy, a mai magyar viszonyokra al­
kalmazható etikai kódex megírásához. 

A szociális munka kifejezés ellentmondást 
rejt magában. Ez csak akkor oldható fel, ha 
megvizsgáljuk a kifejezés két lehetséges felol­
dását. Az egyik értelemben a szociális munka a 
társadalomért végzett tevékenység, melynek 
eredményei a társadalmat szolgálják abban az 
értelemben, ahogyan például a cipész elkészít 
egy cipőt, új produktumot, munkájával új érté­
ket hoz létre. Bármennyire is hizelgő ez a meg­
közelítés, tisztában kell lennünk azzal, hogy a 
szociális munka a szó eredeti értelmében nem 
teremt értéket, hanem sajátos eszközrendszeré-:-' 
vel az érték(ek) hiányát igyekszik pótolni. 

A kifejezés egy másik lehetséges feloldása a 
társadalmi. munka lehet abban az értelemben, 
hogy aszociális munkát végző személy feladatát 
szolgálatnak, küldetésnek telqnti, melyre egy 
magasabb eszmében gyökerező hit, ha úgy tet­
szik, a szeretet motiválja a segítséget nyújtó em­
bert. Ebben a megközelítésben a szociális mlm::­
ka a szeretve segíteni a másikon szinonimája­
kéntfogható fel. Megvizsgálva a szociális mlUl­
ka általános gyakodatátmind Magyarországon, 
mind a szakmában nagyobb múlttal rendelkező 
államokban,egyértehilűen kijelenthetjük, hogy 
ez az eseteknek csak kis százalékában érhető 
tetten. Ezzel kapcsolatban kedvelt példája a szo­
ciális munka történetének a bibliai irgalmas 
szamaritánus története (vö. Lukács 10, 30-37), 
ahol a szociális munkás előképe nem az egyéb­
ként hízelgő szimbólumként megjelenő szamari­
tánus, hanem a fogadós, aki a konkrét feladatot 
hosszútávon, térítés ellenében, igaz, korrektül 
látja el. 

A· szociális munka azonban nemcsak elneve­
zésében, de megvalósuIásában is hordoz ellent­
mondásokat. Az. egyik oldalon a társadalom ad 
megrtmd~léseket a szociálpolitika csatornáján 
keresztül. A szociálpolitika a bibliai szamaritá­
nus módjára megrenooléseket közvetít, s egyút­
tal meg is tervezi azt. A szociális munka a gya~ 
kodat nyelvére.iordítja le a szociálpolitikai tö­
rekvéseket, s jó fogadós módjára megvalósítja 
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az általa közvetített megrendeléseket. Úgy tűnik: 
tehát, hogy miközben mindketten a kliensért 
vannak, mintha csak egymással lennének elfog­
lalva, s azon igyekeznek, hogy egymással adek­
vát párbeszédet folytassanak. 

A szociális munka tárgyát sem lehet tudomá­
nyos . egzaktsággal . egyetlen. feladatban megfo­
galmazni, hiszen ebben a munkában éppen 
olyai1.fontos a megelőzés, mint az esetkezelés. 
Ez aZ állítás viszont azt feltételezné, hogy a tár­
sadalomminden tagjára· oda kellene figyelnie, 
amire ab óvo képtelen, ha nem akar a "bús Da­
naida lányok" módjára lehetetlenre vállalkozni, 
hiszen ehhez sem ereje,semeszközrendszere 
nem elég hatalmas. Munkája· tehát· fóképpen a 
problémáikat egyedül megoldani nem tudókra, 
vagy a· .potenciálisan közvetlen veszélyben lé­
vőkre teJjedhet csakki. 

A szociális m~a tehát, mint azt megállapí­
tottuk, valamilyen hiányt igyekszik pótolni. Az 
európai kultúrkörben ezt a hiányt leginkább S'É­

retetként fudnánk· definiálni. A· szeretet olyan 
hiányaként, amely nem elégszik meg a homá­
lyos életérzéssel, hanem azt az együttélés gya­
korlatában is igyekszik megvalósítani. A legké­
zenfekvőbb itt a keresztényi felebaráti szeretetre 
hivatkoznunk, amelynek totális megvalósulása 
esetén a szociális hátrányok csak borgőzös rém­
álmok lennének. 

Mivel a felebaráti szeretet intézménye napja­
inkig nem volt képes a problémák megoldására, 
ezt a hiányt valamivel be kell tölteni. Ha ezt 
meg tudjuk világosan fogalmazni, akkor nyil­
vánvaló, hogy ahiányból .adódó .szükségletet ki 
is kell.elégíteni. Ahhoz azonban, hogy bármi­
lyen szükségletet ki . tudjunk elégíteni, előbb 

meg kell ismernünk az ahhoz kapcsolódó ténye­
ket, amely csak a tanulás révén lehetséges. 

Bár a tanulás folyamatának több színtere is 
lehetséges, kijelenthetjük, hogy a szociális mun­
ka jelenlegi szakaszában a fó színtér csak az in­
tézményesített képzés lehet. Ez természetesen 
egyben rendszeralkotást feltételez, hiszen enél­
kül nem lehetne azokat a célokat elérni, amelye­
ket a speciális problémák felvetődése okoz. 
Mind a tanulás maga,· mind a rendszeralkotás 
raciona1izálja az életet,.lévén, hogy a különböző 
rendszereket csak az ész segítségévellehet átlát­
ni és felépíteni. Ez a tény viszont ahhoz vezet, 
hogy egy, az emberi életben alapvető érzelmet 
inadekvát módon, ésszel kell helyettesítenünk. 
Ez a szociális munka soron következő parado­
xona. 

A fentiek értelmében eljutottunk egy olyan 
küszöbhöz, melynek átlépésére ,csak a rádóké­
pes. Ez igyekszik tehát megtenni mindazt, ami 
az együttélés szabályozásából reá hárul. Mivel a 
felebaráti szeretet· társadalmi szinten csődöt 

mond, az ész az, amely kísérletet tesz arra, hogy 
az emberek közötti kapcsolatokat a szabályok 
szintjén befolyásolja. Ezt teszik a világvallások 
éppúgy; mintakülönooző társadalmi ideológi ... 
ák: megfogalmazzák azt a minimlUllOt, melynek 
segítségévelaz emberek közötti kapcsolatok ki­
számíthatókká válnak, ezáltal olyan sajátos . vi'" 
szonyrendszert kialakít ki, amely a mindennapi 
élet szövevényes viszonyai között aránylag stabil 
eligazodási pontokat biztosít a társas viszonyban 
élő emberek számára. De . hogyan is működik ez 
a szociális munkában? 

Az élet··· megközelítését a· szociális munka 
szemszögébőlnégyféle rendszer segíti: biológiai 
alapok, társadalmi meghatározottság, hit, tudo:" 

mány. A szociális munka akkor működik jól; ha 
megfelelő·· információkat . szerez mind a négy 
rendszer területéIő1. ·Ezmagyarázza azt a tényt 
is, hogy a szociális munkának miért kell oly 
sokfelé: kinyújtania csápjait, s hogy a szocíáJ.is 
munka nem kis pszichológusokat,kis orvosokat, 
kis jogászokat, kis teológusokat igényel, hanem 
profi szociális munkást, aki kompetenciahatárai­
val tisztában lévén csak azokra a lépésekre szán­
ja el magát, amelyre az adott kliens(ek) érdeké­
ben kényszérül- azokat a lépéseket viszont IUa­

radéktalanulmegteszi~Ha a szociális munkása 
négy alaprendszer közül csak az egyik mellett 
kötelezi el magát, csak rosszul dönthet, hiszen·a 
felvetődő kérdésekre· csak hiányos· válaszokat 
tud adni.· Bármelyik alappi11ért; alaprendszert 
számításon kívül hagy, döntése..,. és így megol­
dási javaslata is -. féloldalas lesz. Így válik az is 
érthetŐvé, . hogy a szociális munkások képzésé­
ben miért vansZiikség a fenti területek mé~yre­
ható megismerésére. 

A fenti négy rendszert összeköti az is, hogy 
mind' értékjUggő. Így van ez akkor is, ha a tu­
dományokat igyekszünk megtisztítani az értékek 
sallangjaitól, mivel az emberi élettel kapcsola­
tos tudományterületek valamilyen módon érté­
kektől behálózottak. Vegyük most sorra, hogyan 
jelenik meg mindez. az EtikaiKódexben. 

Biológiai alapok. Az embemek '- mint az élő­
lényeknek általában -legfontosabb szempontja· 
az" élet és a túlélés. Ez a tény bizonyos fokú ön­
zésre· kényszeríti, hiszen ha önmaga· életét nem 
tudja biztosítani, minden egyéb tevékenysége is 
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veszélybekertU. A Welch által leírt humán öko- tézmény, mert bizonyos értelemben "privi1égiu­
rendszerben az alaphoz tartoznak akielégített fi- mokat"biztosít a társadalom perifériájára sodr~ 
zikai szükségletek (étel, hajlék, biztonság), a jól dottaknak, ezáltal a társadalom élő lelküsmere­
müködő test és az egészség. tének szerepét is betöltik. Ugyanakkor a vallá-

A .szociális munka . elsődleges feladata, hogy sok az általuk értéknek tekintett szellemi java"­
azokataz alapvető feltételeket biztosítsa kliensei kat csak azok számára igyekeznek·. biztosítani, 
számára, amely nélkül a továbblépés nem tör- akik maguk is osztoznak . adott vallási irányzat 
ténhetne,meg. Ezt a kérdést szab4lyozza a Ké- ideológiájában, alapvető· nézeteiben. Ezen em::­
dex6,;és8.pontja: ,,6. A szociális munka célja, berek számára természetesen törvényeket állapít 
hogymegelőzze, enyhítse és megakadályozza az meg, melynek betartása vagy figyelmen kívül 
egyének, családok, csoportok,' közösségek nél- hagyása dönti el az illető személy valláshoz, 
külözésétés szenvedését. .. 8. A szociális mun- egyházhoz·. tartozását. Ezért is elengedhetetlen, a 
káslszóciális munkát végző tiszteletben tar/ja vallási hovatartozástól :fuggetlen.ül kezelni a kli­
minden' ember értékét, méltóságát, egyedi- ensek problémáit. A Kódex munkapéldányában, 
ségét H illetve az.ennek. egyik alapját képező Szociális 

Társadalmi meghatározottság. Bár a létfelté- Munkások Brit Szövetségének Etikai Kódex~ 
telek biztosítása mindenképpen alapvető fontos- ben (10/3. pont: ,,[ a Társaság minden egyes tag­
ságú;a társadalomban élő ember azonban nem ja] nem lesz személyválogató különböző előíté­

hagyatkozhat a biológiai lét elsődlegességére, letek . alapján, úgy mint származás, társadalmi 
hiszen ,éppen amiatt, mert közösségben él, ren- helyzet; nem, kor, vallás vagy a társadalmi hozo.. 
dezniekellazokat a viszonyokatis, amelyek az zájárulás mértéke.") ezmégszövegszerííen sze­
adott környezettel kapcsolatban tartják. Magát repelt. A végleges magyar változatMI ez a konk­
"az önfenntartástis veszélyeztetné az, ha pusztán . retizálás azért maradt ki, mert a konferencia 
önző érdekeit tartanászem előtt, mivel a társa- résztvevőinek véleménye szerint így a Kódex 9. 
dalom . .révén jut hozzá olyan szolgáltatásokhoz, pon~a tágabban értelmezhető, s ez a kliensek 
amelyek életének fenntartását megkönnyítik. szempontjából kedvezőbb: "A .szociális mun­
Éppen ezért van elengedhetetlenül szüksége ar - /cis/szociális munkát végző megkülönböztetés 
ra, hogy~ alapvető együttélési normákat betart- nélkül működik együtt a hozzáfordulókkal, az őt 
sa, és lehetősége szerint környezetével is betar- alkalmazó szervezetfoladatkörébe tartozókkal. " 
tassa .. Így joggal várhatja el, hogy a társadálom Tudomány. Az előző három alappillér minde- . 
önálIóértékkel rendelkező egyénnek fogadja el gyikemeghatározó aszociális munkában. Mivel 
őt, akivel Szemben bizonyos kötelezettségei van- azonban aszociális munka --' mint azt az elő­
nak. A kódexnek nyilvánvalóan erre a kérdésre zőkben. megállapítottuk -. racionális tevékeny­
is ki.kell··térnie. Erre utalnak a következő pon- ség, ezért támaszkodnia kell azokra a tudomá­
tok: ;,7 .. A szociális munkás/szociális munkát nyokáltal leírt folyamatokra, felfedezésekre, 
végző felelősséget vállal a kliensek. érdekeinek amelyek az eredményes munkát elősegítik. Így 
érvényesítésében, igyekszik megelőzni minden szervesülnek a szociális munkában sajátos esz­
olyan· intézkedést, politikai állásfoglalást, gva- közrendszerré a szociálpolitika, a jog, a pszicho­
korlatot, amely a kliensek bármely csoportjának lógia, a szociológia, az egészségtudomány, a pe­
negativ megkülönböztetését eredményezi... 10. dagógia stb. tudományos eredményei. A tudo­
A szociális munkás/szociális munkát végző joga mány azonban maga is rendszerekben és általá­
és kötelessége a döntést hozók, valamint a köz- nos törvényszerűségek ben gondolkodik, ezért az 
vélemény figyeimét folhívni mindarra, amiben a egyes emberek problémáinak esetében csak ve­
kormányzat, a társadalom vagy egyes intézmé- zérfonalként állnak a szociális munka rendelke­
nyek felelősek a nélkülözés és a szenvedés kiala- zésére. A szociális munkásnak egyszersmind azt 
kulásáért, illetve amivel meggátolják ezek eny- is tudomásul kell vennie, hogy bár. ismereteit 
hítését. " . igen széles körből veszi, . tisztában. kell lemue 

Hit. Atársadalom hajlamos arra, hogy tagjait azokkal a határokkal, amelyeket nemléphetát~ 
azok ,,hasznossága"alapján rangsorolja. Á11an- és tudnia kell. azt is, mikor kell külső szakem­
dó a kísértés, hogy a társadalmihozzájáruIás berhez forduJnia . .Ezt fejti ki a Kődex 4. és 12. 
mértéke szerint ítéljen meg embereket, figyel- pon~a: ,,4. A szociális munka államilag elis­
men kívül hagyva azok egyém értéké1,- érzelme-:- mert oktatásra és szakmai gyakorlat során elsa­
it. A vallás éppen azért (is) fontos társadalmi in- játitható ismeretekre és készségekre épül ... 12. 
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A szociális munkásnak/szociális munkát . végző­
nek e· célokat integritással és· szakmai hozzáér­
téssel kell szolgálnia. A szociális munkás/szo­
ciáliS munkát végző elfogadja, .. hogy· minden 
szakma kompetencicíja véges es a . kliens érdekei 
meglávdnják mindazok együttműködését, akik 
osztoinak ... akliensert viselt·szakmai ftlelős­
ségbe1i.:? 

munka helyét az egészséges társadalomért folyó 
küzdelemben. 

A Hegyesi-Talyigás szerkesztette Sárga 
Könyv számtalan olyan példát tartalmaz, amely­
ben a szociális munkás valamilyen etikai válasz­
tás elé kerül. A· példák végkicsengése szinte 
minden esetben a következőkben foglalható 
össze: 

• a szociális munkásnak milldig tekintettel A ·:fefltiekértehnében világossá válik miért 
kell a· szociális munkában mind a négy rend­
szerre támaszkodni, ahhoz, hogyakliel1sek va­
lóban a 'nekik legmegfelelőbb segítséget kapják • 

kell lennie kliense egyéni 1l1éltóságára, érté .. 
keire; 
a szociális munkás nem tanúsít előítéletet; 
kliensei .érdekeit előtérbe helyezi a saját jai-meg. .. . • 

Mivel aszociális munka (abban az esetben IS, 
val szemben; 

• nem szabad a hatalom, a politika, a bürok­
ráciaérdekeit előtérbe helyeznie a kliensei­
vel szemben; 

ha a'kliens kifejezett kérésérekeidünk hozzá) 
beavatk:0zás a problémával küszködő ember éle­
tébe ·e~rt az általános társadahni normákon. túl 
további . kötelezettségek .• hárulnak .. a szociális 
muTIkásra. Ezt a brit kódex Preambulumában le • 
is szög~zi: "Valamely szakmához való tartozás 
bizo'nypskötelezettségeket .. vonmn.ga után, a 
rendes:.állampolgári kötelez,ettség~ken túlmenő­

eseteI1ként szembekell szálJniaegy szükeqb 
közösség vagy az' egész társadalom érték­
rendjéveL 

Ezek alapján a szociális munkásnak valamifé­
leképpen egy forradalmár jellemvonásaival kel­
lene rendelkeznie, hiszen nemcsak az átlagnál 
önzetlenebbnek, tQleránsabbn~,· de progresszí­
vebbnek, sőt, radikálisabbnak is kell lennie. En­
nek kapcsán azonban fel kell tennünk a kérdést: 
kik a szociális munki valódi megrendelői: a kli­
ensek, a társadalom, vagy maga az állam (ön­
kormányzat)? 

en. "EITe a magyar kódex külön pontban nem 
tér ki"qe·,kü1ön fejrzeteketszentel a munk~tár­
saklatl' a munkahellyel,.il1etve a szakn1ával való 
kapcsolatnak, ahol ezeket a brit kódexnél részle­
tesebben megfogalmazza. 

Külön érdekessége a magyar kódexnek a szo­
ciális. munkás/szociális munkát végző kifejezé­
sek kovetkezetes használata, Mivel ma Magyar­
országon a szociális szférában dolgozóknak csak 
elenyésző .. kisebbsége rendelkezik •. szociális 
munkás diplomával, a kódexa1kötóknak fiWe­
lembekellett venniiik azt a követehnényt, hogy 
az Etikai Kódex ... a szakmában dolgozó vala­
mennyi kollégárakiterjedjen. Nyilvánvaló, hogy 
a szakma szakember-összetételének jelentős 

változása után ezt a kifejezést felül kell majd 
vizsgálni. 

A brit kódexben foglaltakkal összevetvé a 
magyar kódex szövegét, azt látjuk, hogy az utób­
bijóval részletesebben tárgyal egyes kérdéseket, 
nyilván azzal a nem titkolt célla]., hogy a benne 
foglaltakat a szakma általános normájává tegye. 
Általános törvényszeruségnek látszik a szociális 
munka területén nagy múlttal rendelkező orszá­
gokban, hogy ez a fajta részletezés az etikai kó­
dexekből mindinkább kiszoml, amikor bizonyos 
kérdések tisztázására már nem a kódexen belül 
kell kitérni, azokat szabályozni. Ehhez azonban 
arra van sziikség, hogy ezek a szabályok általá­
nos normákká váljanak, s hogy a szakmát életre 
lúvó társadalom ismerje és elismerje a szociális 

Ha az államot tekintjük'annak,akkor a szoci­
ális munkás a lehető legkényeIniesebb szerep­
ben tetszeleghet: egyszerű· végrehajtóvá válik, 
akinek nincs arra gondja,. hogy etikai dilemmá­
kon tépelődjön: . egyszeruen megteszi azt, amit 
mondanak. neki. ~ávirányítóként törvények, he­
lyi rendeletek, mUnkaköri leírások. használha­
tók. Ez a ·szem1élet·a hivatalnoki, bürokratikus 
értékrendet követi: hű a mUJJkaadóhoz, az utaSÍ­
tásokat. betartja és betartatja. Teljesen más a 
helyzet akkor, ha megrendelő nek a társadalmat 
tekintjük. Ebben a szituációban a szociális mun­
kásnakarra kell koncentrálnia, amit a társada­
lom elvár tőle. Abban az esetben is, hatoleráns, 
de abban az esetben is, ha tiirehnetlen társada­
lomról van szó. Az első esetben, egy mássá­
gokkal ... kapcsolatban nyitott módon viselkedő 
társadalomban ti. szociális munkás szerepvállalá­
sa nem okoz gondot A második~setben viszont 
a szociális. munkásnak a társadalom által általá­
nosim elfogadott értékeket kell követnie, ez pe­
dig azt jelenti, hogy azoknak az értékítéleteknek 
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is eleget kell termie, amelyek a közfelfogás ér- szakemberek segédkeztek, és az eredményt gya­
tékrendszerét követve a többség erkölcsi hozzá- korló szakemberek kritizálták, módosították, vé­
állásából merítenek. Ebben az esetben a szokás- gül elfogadták. 
jog feltétlen tisztelete dominál. Ha a szociális Az igazi változás a szociális munka etikai k~ 
munkás ezt az szemIéletetköveti, akkor egyrészt dexének megjelenésével köszöntött be: végre 
összeütközésbe kerülhet az állammal, a .. finanszí- egy egységes, az egész szakmát érintő dokumen.., 
rozó féllel, másrészt a klienssel is diszharmoni.,. turnot vettünk a keziinkbe, aniely ;... ugy tűnik -
kussá válhat a kapcsolata, hiszen rá akar oktro.,. hosszú időre meghatározza a mindennapok 
jálni .~?YtÖle esetleg .idegen értékrerJ.dszerét, in- munkáját,. valamint· a szakmára felkészítő okta­
kább g~tolva, mint segítve őt a probléma megol- tást. 
dásában~ Harmadik lehetőség, hogy a klienst te- E kódex ,tanítása kapcsán szembekerültünk 
kintsük megrendelőnek - még akkor' is, ha azokkal a'problémákkal, amelyek a napi ml.lt1lGi 
társadalmi hozzájárulásának alacsony a szintje. során várnak a szociális munkát végző emberre. 
Amennyiben a szociális munkás ezt az utat kö- A hallgatók már az intézmény-:bemutató gyakor­
veti, a szolidaritás és az autonómia értékrend- latokon szembe kerülnek néhány problémával: 
szerét kell szem előtt tartania. Ez hordozhatja • egyes intézményekben még ma is sok olyan 
magában azonban a legtöbb etikai konfliktus le- • kollégát látnak fontos pozíciókban, akiknek 
hetőségét. A szociális munkásnak ebben az eset- nincs adekvát végzettsége az általuk végzett 
ben leéll a leginkább mérlegelnie:akliensérde- munkához; 
keinek ugyan prioritást adhat, de ezeket az érde- • még ma is gyakran találkoznak olyan véle-
keket (az esetleg fellépő konfliktusok'ellenére) ményekkel,aniely' szerint· ezt 'a .szakmát 
a lehető legszélesebb módon kapcsolatba kell nem lehet megtanulni, csak hosszú évek 
hoznia a közösségi és a társadalmi érdekekkel tapasztalata alapján, ergo nem szakirányú 
is. képzésre, hanem évtizedes gyakorlatra van 

A siociális munkás nem vonhatja ki lilllgát szüksége a szociális területeken dolgozónak; 
sem él4 állam, sem a társadalom hatá~al61, 
amikor kliense problémájával szembekerül, sőt, • nem igazán. találkoznak aZzal a lehetőség-

gel, hogy a' kliens választhasson. magának 
arról .. sem feledkezhetünk meg,. hogy neki segítőt, és azzal sem, hogy a segítő a kódex 
magának is van egy sajátos' értékrendszere, szellemébenmegteszi (megteheti), hogy' ő 
szakmai tudása, tapasztalata. Az igazi etikai váljon el kliensétől. 
konfliktus ekkor keletkezik: melyik elvárást he-
lyezze előtérbe, melyiknek adja a legnagyobb 
hangsúlyt, s melyiket sorolja a második, a har­
madik, a sokadikhelyre ... 

A magyar kódex megalkotása előtt. aráuylag 
egyszerű dolga volt a kérdéssel foglalkozó okta­
tóknak:különböző külföldi kódexeket dolgoztak 
fel a szemináriumok' és az előadások során, 
majd összevetették ezek tartalmát a mindennapi 
élet magyar gyakorlatával. Ezeken az órákon 
gyakran került szembe a szakma mindennapos 
gyakorlata az elméletben tanultakka1, a feldol­
gozott etikai kódexekről nem is beszélve. A 
probléIllának csak egyik lehetségt::s feloldása 
volt az, hogy a tanított kódexek mindegyike 
olyan országból származott, ahoi a képzés és a 
szakma szabad fejlődése évtizedekre nyúlt visz­
sza: nt::IU lehet teh,át egyszerűen öss~~on1ítani 

a külföldi kódexek nOimáit a magyarországi 
gyakorlattal. Később lehetőség nyílt a. családse-. 
gítők etikai kódexének megtárgyalására is. En-
nek a dokumen~már alapvető értéke volt 
az, hogy itthon született, a vajúdásnál magyar 

Érthetőek ezek az észrevételek, mint ahogyan 
érthetők ezek indokai is. Az ilyen és ehhez ha­
sonló problémák mellett sem' a gyakorlatban, 
sem az oktatás során nem mehetünk. el szó nél.,. 
kül .. Azmindenesetre kitű.nik a felvetett problé­
mákból is,· hogy az Etikai Kódex vonatkozó ré,­
szei nem a mai -. vagy a közeljövőben. megva­
lósuló - gyakorlat tükreként, hanem szakmai 
elvárásként foga1mazódtak meg. Ennek ellenére 
arra kell törekedni, hogy ilyen jellegű kérdések 
minél ritkábban merülj enek fel. Ez egyrészt úgy 
érhető el, hogy a szakmában· dolgozó .. kollégák 
egyre szigorúbban érvényesítik a Kódex előírá­
sait, másrészt pedig, ha az oktatásban is na­
gyobb hangsúlyt kap az Etikai Kódex tanítása. 

Hordós László Tibor 
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AZ ÖNGYILKOSSÁG KUTATÁSA 

A magyar öngyilkossági helyzetről 1990 óta 
több könyv is készült, amelyekben a szerzők a 
hazai suicidum okait kutatják. Ezeket az értel­
mezéseket kívánom bemutatni néhány fonto­
sabb kötet ismertetésével. 

A statisztikák szerint Magyarország évtizede­
kig vezette a világranglistat a s~r .lakosra 
jutó öngyilkosságok tekintetésben .. Éppen ez az 
egyik kiinduló pont, amely megosztja a kérdés­
körrel foglalkozókat:· Magyarországon mennyi­
ben fogadják· el ezeket a számokat? A statisz­
tikai-szóciológiaimócLszert választotta Böször­
ményi Ede Az öngyilkosság múltja és jelene cí­
mű történeti vázlatában. XIX. és XX. századi 
magyarországi adatokból indult ki 1991-ben 
megjelent könyvében. AXIX. századi adatok az 
egyházianyakönyvekbőlszánnairiak, és a ,,ren­
dőrségi, polgánnesteri kllnutatások jó,·ha a szá­
zad végén jelentkemek". Böszörményi Ede az 
általa is csak többé-"kevésbé megbízhatónak ítélt 
statisztikák segítségéve} magyarázza a magyar 
öngyilkossági helyzetet, s ezzel kapcsolatban a 
"történehni-társadalmi erők változásait" .. 

A márismert gyakorisági adatok között a kor­
szakonkénti, országonkénti, területi, települési, 
nemek szerinti, vallási, nemzetiségi különbsége­
ket tárgyalja. A módszer kritikájaként megfogal­
mazható, hogy az, hogy egy haláleset öngyilkos­
ság-e vagy sem, egy· haláloki . minősítési folya­
mat eredménye, ezért országonként és ·korsza­
konként eltérő lehet.. Az· országok közötti· törté­
neti összehasonlítás ezért is nehézkes. Egy or­
szágon belül már hasmálhatók a statisztikák, 
ugyanis a területi· és korcsoportonkénti megosz­
lások is magyarázatot adhatnak néhány kér­
désre. 

Növelheti az adatsorok magyarázó erejét, és 
további kutatások kiindulópon~ául szolgálhat, 
ha más, például bűnüldözési, egészségügyi, ha­
lálozási statisztikákkal ve~ük· össze az öngyil­
kossági gyakoriság alakulását. 

A szociológiai-statisztikai adatok felhasmál­
hatóságának egyik kritikusa, Buda Béla szerint 
a szociológiai kutatásoknak a szociálpszichol6-
giához kell kapcsolódniuk, ugyanis ezek biztosí­
tanaka· "szociológiai nézeteknek· szubsztrátu'­
mot, hangsúlyt, értelmezési lehetőséget". Buda 
Béla azzal érvel, hogy a személyiség társadalmi 
termék, "lélektani sajátosságai társadalmi hatá­
sokra alakulnak· ki és szilárduInak meg, minde­
zen tényezők szociológiailag vizsgálhatók, de 

ehhez kell a személyiség és a rá ható emberi, 
társas folyamatokbehatóbb pszichológiai isme­
rete is." 

Az emberi magatartástudomány eredményeit 
figyelembe véve . f9lytatott kutatásokat Kopp 
Mária és Skrabski Arpád foglaltak össze, akik a 
magyar lakosság pszichikai·· helyzetéről 1995-
ben Magyar lelkiállapot címmel jelentették 
megvizsgálataik .eredrllé11yét. A kutatások célja 
a neurotikus és a· depressziós tünetegyüttes· és 
háttértényezőinek leírása volt terület, nem, kör 
szerint; különösen a veszélyeztetett, valamint a 
viszonylag védett régiók, rétegek azanosítása. A 
neurotikus tüneteket kérdőívekkel mérték, s az 
ilyenekről panaszk.odók aránya 1983 és 1988 
között 24 o/o-ról 34 o/o-ranövekedett. 1983-ban a 
dél-alföldi megyékben tapaszta1tála neurotikus 
tünetet, ugyanott, ahol az öngyilkosság is a leg­
gyakoribb Magyarországón. Anyugati- és a kö­
zép-dunántúli megyékben ··1983.:ban és 1988-
ban is azttapasztalták, hogya neurotikus és· a 
depressziós tünetek is titkábban fordultak elő, 
mint aPécs:"Nyír6gyháza· vonaltól délkeletre .. A 
háttértényezők feltárása· után . Il1egállapították, 
hogy a ,,neurotikus tünetekben szenvedők vala­
memiyi társadalmi-gazdasági problémáról na­
gyobb arányban panaszkodtak, mint a neuroti­
kus tünetektőlnem szenvedők, annak ellenére, 
hogy jövedelmük 1988-ban· nem volt alacso­
nyabb az országos átlagnál. " Ezt az elégedetlen­
ségrevalóbeállítottságot tartja a Kopp:.Skrabski 
szerzőpáros a neurózis . lényegi jellemzőjének. 
Ebbena neurotikus állapotban a várakozásain­
kat nem· a· reális lehetőségekhez viszonyí~uk. 

Fontos tárSadalmi köVetkezménynek tartják, 
hogy a neurotikus()kmagaSaránya mÍatt nagy az 
irreálisan elégedetlenek aránya is. Ezért a neu­
rózis megelőzésétalapvető politikai és társadal-
mi feladatnak tartják. ' 

A legfontosabb gyakorlati intézkedések sze­
rintük a nagycsalád összetartása, közös működ­
tetése .. ,,Alapvető·a tömegkommunikáció közös­
ség- és cSa1ádellenesmanipulációinak ellensú­
lyozása, valamint a családközpontú új közösségi 
formák: egészségpénztá.rak, segélyegyletek, 
egyesületek, polgári tanácsadó . szervezetek tá­
mogatása... A tömegtájékoztatás egy egész or­
szág népében tud egyszerre szorongást kelteni, 
azaz azt az érzést, hogy tehetetlenek, mert kép:. 
telenek ff közelgő veszélyek elhárítására." Kopp 
és Skrabski a . depresSzió központi szerepét 
hangsúlyozza az· öngyilkosságban is. Ném fo­
gadja elezt az állítást Zonda Tamás, aki területi 
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elemzé~i során a neurotikus zavarok és az ön­
gyilkossági arányszámok megyei adatait hason­
lította össze. Megállapította, hogy az öt legeny­
hébben és legsúlyosabban neurózissal "fertő­

zött" megye és az öt legmagasabb és legalacso­
nyabb öngyilkossági rátájú megye nem esik egy­
be. A Ileurózis szempontjából az öt legfertőzöt­
tebb megye: Győr-Sopron, Fejér, Nógrád, Heves 
és Jász7Nagykun-Szolnok, míg az öt .legmaga­
sabb öngyilkossági rátájú megye: Szaholcs-Szat­
már-Bereg, Hajdú-Bihar, Jász-Nagyktm, Bács­
Kiskun és· C~ongrád. ,,A neurózis-morbiditás te­
hát azöngyilkosságok gyakoriságában észlelhető 
területi .különbségeket magyarázni nem tudja." 
Arról pedig, ahogyan a szerzőik levonják a kö­
vetkeztetéseiket, amelyek például a tömegkom­
munikációra vagy a manipuláció kra vonatkoz­
nak, 1l1egállapítható, hogy nem cáfolhatók, mi­
vel a biz()nyításokat sem ítják le. A biológiai el­
mélet és következtetéseik között nem fedeztem 
fel kö:zyetlenkapcsolatot. A szelZŐk a tömeg­
kommtmikációt és annak hatásait nem vizsgál­
ják, és úgy tésznek arra megállapításokat. 

Zonda Tamás könyve (Öngyilkos-e a magyar 
nép?) 1995-benjelent meg, s a fentebb már is­
mertetytt depressziós-hipotézisről. idézett bírála­
ta ebben olvasható. Zondaa történeti-statisztikai 
elemzést kultúrtönténeti fejtegetésekkel ~gészíti 
ki, s arra a megállapításra jut, hogy "a magyar­
ság önpusztító attitűdöt, indítékot a nyugati 
kultúrkör közvetítésével tanulta, szocializálta. " 
Megállapítja, hogy amagyarok nem eredendően 
destruktív késztetésűek, s a XIX,. században is 
még a nyugati országok vezettek az öngyilkossá­
gi statisztikákban. A· társadalmi . szinten történő 
minta átadás és átvétel és a szocializáció az okai 
a magyarországi gyakoriság.. növekedésének. 
Zonda Tamás könyvének· logikailag második fe­
jezetében az öngyilkosságok lehetséges okait ré­
giókra hontva tekinti át. Az Alföld és a többi or­
szágrész karakter-beli· eltérését tekinti a SzelZŐ 
az egyik legfObb oknak:. Az alföldi ember karak­
tere megőI7.Ött valamit ősi agresszió jából, amit a 
török idők alatt egészen a xvm. századig kon­
zervált, mivel nem uralkodott az indulatain kié­
pült intézményrendszer. A baj akkor kezdődött, 
amikor "atörvény ereje gátat szabott az agresz­
szió gátlástálan kiélésének." Az agresszió keze­
lésének módjai kevésbé ismertek, ezért "a hete­
-roagresszív impulzusok egy része .átfordul auta­
agresszivitásba ... " A kultúrtörténeti következte­
tések nem teljesen bizonyítottak, hiszen például 
a magas öngyilkossági arányokat éppúgy ma-

gyarázhatjuk a xvm. századi betelepülők kia­
lakulatlan kapcsolathálói, mint a SzelZŐ feltevé­
sei. A ,)egősibb" alföldi populációval pedig 
szembeállítható Czeizel Endre megállapítása, 
amely szerint a le&m0zdulatlanabb tájegység"­
bizonyítotlan - az Orség, ( amely Vas megyé}xm 
található), és az alföldi megyéknél jóval alacso­
nyabb öngyilkossági gyakoriságú. 

Átfog() . elmélet megalkotására nem vállalko­
zik Buda Bé/a az 1997-ben megjelent, Az ön­
gyilkosságcímű könyvében, amelyben több ko­
rábbi írását, előadását gyűjtötte össze. Az elmé­
leti világba,i.atudományos ideák világába kíván 
e kötet bevezetni. A SzelZŐ megfogalmazza, 
hogy "az öngyilkosság szinte minden humán tu:, 
dományágterületére is tartozik, és a kutatásához 
elengedhetetlen a multidiszciplinális közelítés, 
megértése . pedig interdiszciplináris szemlélet és 
ismeretek nélkül· egyenesen lehetetlen." A kö­
tetben található· írásokban adatokat találunk az 
öngyilkosság i szociológiai, pszichológiai kutatá­
sánakelmélettörténetéről, a magyarországi sta­
tisztikaiadatok elemzéséről, az orvos szerepéről 
az öngyilkosság megelőzésében, s ennek kap­
csán az erp.pá1:iáról, arról, hogy az orvosnak tu­
datosankell. alkalIuélZIlia a beleélő képességet. 
Azt tapasztalja, hogy az Ílyen megközelítésekkel 
válhatnak érfuetőbbekké az öngyilkossági kísér­
letek, öngyilkosságok, és az egyes esetek meg­
fejthetők így az· egyén sajátos élethelyzetéből, 
gondolk<Xiásmódjából. Találunk a könyvben egy 
összefoglaló fejezetet a magyarországi öngyil­
kosságihelyzetről, okairól, a hazai kutatás tör­
ténetéről. és. annak elméleti hátteréről. A szerző 
az egyik fejezetben az esettanulmányok szerepé­
ről iraz öngyilkosságok megértésében és ahipa­
tézisalkotásban. A kötet végén egy remélhetőleg 
elkésziilő szintézis elemeit olvashatjuk, amely­
ben Buda Béla a legújabb külföldi és magyar 
eredményekről ÍL Az öngyilkosság igaz, hogy 
nem tartalmaz komoly szintézist, de cserében 
sok olyan információt kapunk, amely bárkinek 
jó bevezetés lehet a suicidum témájába. 

Az interdiszciplináris megközelítésben íródott 
Kézdi Balázs: A negatív kód című könyve, 
amely 1995.,.ben jelent meg. A nyelv és a pszic­
hológia .talá1kozásából alakultki a SzelZŐ nega­
tívkulturális kódja;.Abból indult ki, hogy ~ ver­
bális kommunikáció is viselkedés,nem csupán 
infonnációátvitel, hanem cselekvések vizsgálata 
is. A szeuj) az öngyilkossági diskurzus felisme­
résében tulajdonít nagy szerepet a verbális vi­
selkedésnek. A nyelv használatát is konvenciók 
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vezérlik;· mint a nyelvtani szerkezetek felépíté­
sét: "a.'nyelvhasználati szabályok éppligy jellem­
zik arl.yelvet és éppúgy a beszélők nyelvi képes­
ségéhez, -nyelvi tudásához tartoznak, mint a sm 
szor6sértelmében vett nyelvtani szabályok." 

Az öngyilkosságikrízisben levők megnyilat­
kozásait a tagadás uralta, szerint a kontrollcso­
port tagjaival. A krízisben levőket még a meg­
szűnésre vonatkom szemantikaist:ruktúra; vala­
minti suicidumra utaló· szövegszintű megnyilat -
kozáskülÖnböztette meg a másik csoporttól. . Jel­
lemző még a dialógussal· szemben a monológ és 
az interperszonális távolítás. 

"Tudjuk azt is, hogy amit egy kultúra egy bi­
zonyos kódban mond el, azt azért teszi így, mert 
éppenséggel csakis ez a kód áll rendelkezésre." 
Mindenjelrendszer valamely kultúra terméke, . s 
a kulturális kódok használói ennek •. segítségével 
látj8.k:á'viIágot. Kézdi . arra a következtetésre jut, 
hogy a tagadásban jelentkező negatív kód jel­
kollekció j a mint homológ metaforikus kód mű­
ködik, a· magyar kultúra szimbolikUS rendszeré­
ben.,;Ahomológ.;.metaforikuskódok olyan jel­
rendszerek, amelyek nem jeIrendszerként (nem 
ebből a'célból) jöttek létre,· mégis azok. . Alap­
vető jellemzőjük éppen ebbena negativitásban 
van. Lényegük szerint úgy működnek; hogy ezt 
a jelkollekciót artikulálják, az, amit a homológ 
metaforikus kódolás szin~én tulajdonképpen 
kommunikálnak, nem azonos -azzal, amit kom­
munikálni vélnek... A -magyar suieid -szcéna -
circulus·vitiosis -, vagyis az önpusztításra refe­
ráló diskurzus konstituálja önmaga tárgyát." 
Kézdi Szerint a nyelvünkben reprezentáltkultú­
ránk anegativitást (a tagadót) preferálja, ami 
annak a nyelvi megjelenítése),·hogy a valóság (a 
létezés) • nem felel meg a - lehetőségnek (a lé­
nyegnek), s a pozitív tartalom·csupána tagadás 
tagadásaként ragadható meg. A szorongás meg­
sZÜIltetésének pedig természetes, kultútából kö­
vetkező lehetőségeként jelenik meg az öngyil­
kosság. A fentebb· isrllertetett könyvek szerzői 
többségükben pszichiáterek, ám ha az elmekór­
tani folyamatok bemutatásán túlmenően az -oko­
kat is kutatják, interdiszciplináris megközelítés­
re kellene törekedniük, mert az -öngyilkosság 
problémakörében -olyan -- társadalomtudományi 
ismeretekkel és· módszerekkel· egészíthetikki 
eredményeiket, amelyek jobban illeszkednek· az 
elméleteikhez, illetve alátámaszthatják követ­
keztetéseiket is; 
(Böszörményi Ede:· Az öngyilkosság· múltja és 
jelene, 1991, Szerzői kiadás; Buda Bela: Az ön-

gyilkosság, 1997, Animula Egyesület; Kézdi 
Balázs: A negatív kód, 1995, 'Pannonia Köny­
vek; Kopp Mária - Skrabski Arpád: A· magyar 
lelkiállapot, 1995, Végeken Kiadó; Zonda Ta­
más: Öngyilkos nép-e a magyar, 1995, Vége/ren 
Alapítvány) 

Szegő Károly 

OKTATÁSPOLn1KAJELE~S 

Az OECD (Organization for Economic Co­
operation and Development) által kiadott Edu­
cation Policy Analysis című kötet a nemzetközi 
oktatási indikátorok 1997 -es kiadásához társul. 
Célja az aktuális politikai célok és kérdések 
elemzése, s az adatok· interpretáció j ának meg­
könnyítése. Ez néhány kiválasztott, s politikai­
lag kiemelten fontosnak, aktuálisnakítélt terület 
indikátorainakbemutatásával, elemzésével . tör­
ténik. A "nemzetközi -. össtehasonlítást lehetövé 
tevő, indikátorok képzését és az' ada1gyÜjtést, az 
OECD INES programja (Indicators of Educa­
tional Systems)végzi~ Jelen kötet a tagországok 
együttműködése eredményeképpen·· összegyűj'­
tött adatokból szerkesztett indikátorok tematikus 
elemzésén alapul- bemuta~aaz össZehasonlító 
adatok elemzési -lehetőségeit, eredményeit és 
korlátait. Az· elemzési lehetőségeket tekintve a 
szöveg· több helyen -is utal arra, hogy elsősorban 
a döntéshozókat szeretné segíteni, emellett ter­
mészetesen akutatóksiámárá is nélkülözhetet­
len. Korlátaira is reflektál néhány helyen: nem 
tudja igazán azösszehasorilíthatást végigvinni, 'a 
nemzeti oktatáSi rendszerek adatai mögött meg­
húWdó különbségeiket bemutatni: Ez a korlát 
átvezet a müfaj ,kérdéséhez: bár a kiadvány címe 
oktatáspolitikai -elemzés, a cím mindkét· eleme 
alatta marad annak, ami az-_oIVasóbanennek 
kapcsán felmerül: nem igazán oktatáspolitikák­
ról esik szó a kiadványban, s még kevésbé ezek 
elemzéséről. -Amiről sm van, -azok az egyes ok­
tatáspolitikák 'egyes· eredményei adatokban kife­
jezveés egymással összevetve - anélkül azon­
ban, hogy az -eredményekkülönbségeinek mö­
göttesszerkezeteténylegesen feltárulhatna. 

A kiadvány öt fejezetből' áll. Az első fejezet az 
oktatáSügyi kiadásokról, az oktatásfihanszírozás­
ról sml,a rriásodikaz emberi erőforrásokba való 
beruházásról, , a harmadik az írás- és olvasási ké':' 
pességrőIa felnőtt lakosság körében, a negyedik 
az iskolai kudarcokról s a lemaradókról, majd az 
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vezérlik;· mint a nyelvtani szerkezetek felépíté­
sét: "a.'nyelvhasználati szabályok éppligy jellem­
zik arl.yelvet és éppúgy a beszélők nyelvi képes­
ségéhez, -nyelvi tudásához tartoznak, mint a sm 
szor6sértelmében vett nyelvtani szabályok." 

Az öngyilkosságikrízisben levők megnyilat­
kozásait a tagadás uralta, szerint a kontrollcso­
port tagjaival. A krízisben levőket még a meg­
szűnésre vonatkom szemantikaist:ruktúra; vala­
minti suicidumra utaló· szövegszintű megnyilat -
kozáskülÖnböztette meg a másik csoporttól. . Jel­
lemző még a dialógussal· szemben a monológ és 
az interperszonális távolítás. 

"Tudjuk azt is, hogy amit egy kultúra egy bi­
zonyos kódban mond el, azt azért teszi így, mert 
éppenséggel csakis ez a kód áll rendelkezésre." 
Mindenjelrendszer valamely kultúra terméke, . s 
a kulturális kódok használói ennek •. segítségével 
látj8.k:á'viIágot. Kézdi . arra a következtetésre jut, 
hogy a tagadásban jelentkező negatív kód jel­
kollekció j a mint homológ metaforikus kód mű­
ködik, a· magyar kultúra szimbolikUS rendszeré­
ben.,;Ahomológ.;.metaforikuskódok olyan jel­
rendszerek, amelyek nem jeIrendszerként (nem 
ebből a'célból) jöttek létre,· mégis azok. . Alap­
vető jellemzőjük éppen ebbena negativitásban 
van. Lényegük szerint úgy működnek; hogy ezt 
a jelkollekciót artikulálják, az, amit a homológ 
metaforikus kódolás szin~én tulajdonképpen 
kommunikálnak, nem azonos -azzal, amit kom­
munikálni vélnek... A -magyar suieid -szcéna -
circulus·vitiosis -, vagyis az önpusztításra refe­
ráló diskurzus konstituálja önmaga tárgyát." 
Kézdi Szerint a nyelvünkben reprezentáltkultú­
ránk anegativitást (a tagadót) preferálja, ami 
annak a nyelvi megjelenítése),·hogy a valóság (a 
létezés) • nem felel meg a - lehetőségnek (a lé­
nyegnek), s a pozitív tartalom·csupána tagadás 
tagadásaként ragadható meg. A szorongás meg­
sZÜIltetésének pedig természetes, kultútából kö­
vetkező lehetőségeként jelenik meg az öngyil­
kosság. A fentebb· isrllertetett könyvek szerzői 
többségükben pszichiáterek, ám ha az elmekór­
tani folyamatok bemutatásán túlmenően az -oko­
kat is kutatják, interdiszciplináris megközelítés­
re kellene törekedniük, mert az -öngyilkosság 
problémakörében -olyan -- társadalomtudományi 
ismeretekkel és· módszerekkel· egészíthetikki 
eredményeiket, amelyek jobban illeszkednek· az 
elméleteikhez, illetve alátámaszthatják követ­
keztetéseiket is; 
(Böszörményi Ede:· Az öngyilkosság· múltja és 
jelene, 1991, Szerzői kiadás; Buda Bela: Az ön-

gyilkosság, 1997, Animula Egyesület; Kézdi 
Balázs: A negatív kód, 1995, 'Pannonia Köny­
vek; Kopp Mária - Skrabski Arpád: A· magyar 
lelkiállapot, 1995, Végeken Kiadó; Zonda Ta­
más: Öngyilkos nép-e a magyar, 1995, Vége/ren 
Alapítvány) 

Szegő Károly 

OKTATÁSPOLn1KAJELE~S 

Az OECD (Organization for Economic Co­
operation and Development) által kiadott Edu­
cation Policy Analysis című kötet a nemzetközi 
oktatási indikátorok 1997 -es kiadásához társul. 
Célja az aktuális politikai célok és kérdések 
elemzése, s az adatok· interpretáció j ának meg­
könnyítése. Ez néhány kiválasztott, s politikai­
lag kiemelten fontosnak, aktuálisnakítélt terület 
indikátorainakbemutatásával, elemzésével . tör­
ténik. A "nemzetközi -. össtehasonlítást lehetövé 
tevő, indikátorok képzését és az' ada1gyÜjtést, az 
OECD INES programja (Indicators of Educa­
tional Systems)végzi~ Jelen kötet a tagországok 
együttműködése eredményeképpen·· összegyűj'­
tött adatokból szerkesztett indikátorok tematikus 
elemzésén alapul- bemuta~aaz össZehasonlító 
adatok elemzési -lehetőségeit, eredményeit és 
korlátait. Az· elemzési lehetőségeket tekintve a 
szöveg· több helyen -is utal arra, hogy elsősorban 
a döntéshozókat szeretné segíteni, emellett ter­
mészetesen akutatóksiámárá is nélkülözhetet­
len. Korlátaira is reflektál néhány helyen: nem 
tudja igazán azösszehasorilíthatást végigvinni, 'a 
nemzeti oktatáSi rendszerek adatai mögött meg­
húWdó különbségeiket bemutatni: Ez a korlát 
átvezet a müfaj ,kérdéséhez: bár a kiadvány címe 
oktatáspolitikai -elemzés, a cím mindkét· eleme 
alatta marad annak, ami az-_oIVasóbanennek 
kapcsán felmerül: nem igazán oktatáspolitikák­
ról esik szó a kiadványban, s még kevésbé ezek 
elemzéséről. -Amiről sm van, -azok az egyes ok­
tatáspolitikák 'egyes· eredményei adatokban kife­
jezveés egymással összevetve - anélkül azon­
ban, hogy az -eredményekkülönbségeinek mö­
göttesszerkezeteténylegesen feltárulhatna. 

A kiadvány öt fejezetből' áll. Az első fejezet az 
oktatáSügyi kiadásokról, az oktatásfihanszírozás­
ról sml,a rriásodikaz emberi erőforrásokba való 
beruházásról, , a harmadik az írás- és olvasási ké':' 
pességrőIa felnőtt lakosság körében, a negyedik 
az iskolai kudarcokról s a lemaradókról, majd az 
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utolsó, az új kihívások a felsőfokú oktatásban. A 
bevezetésben a legfontosabb gondolatok fogal­
rnazódpak meg az oktatás mai elvárásaival kap­
csolatosan. Az oktatás sok előnnyel jár, több 
ezek közül nehezen mérhető. A szűk gazdasági 
nyereséggel szemben a társadalmi kohézió lehet 
a legnagyobb előnye egy társadalom számára, 
amelyen keresztül az állampolgárok egy demok­
ratikus társadahni és gazdasági berendezkedés­
hez és fejlődéshez járulnak ho?Zá. Az oktatás­
ügyi indikátorok segítenek megérteni, milyen 
tényezők befolyásolják leginkább az iskolázott­
ság alakulását, s ezek hogyan alakíiják.a társa­
dalom többi szférájának működését, illetve me­
lyek azok a spill-over hatások, amelyek ho?Zájá­
rulhatnak a társadalom egészének gazdasági és 
társadalmi működéséhez. 

A nemzetek oktatási teljesítménye nemcsak 
az alapoktatás mennyiségén múlik, hanem több 
más tényezőtől is fugg. Számos adat arra figyel­
meztetó.hogy az oktatás tartalmának szorosabban 
kell kapcsolódnia azokhoz az ismeretekhez és 
kés:zségekhez, amelyekre a felnőtt életben sZiik­
ség Vatl, E:gy új polarizálódás elkerüléseérdek~­
ben a nemzeti kormányoknak oda kell figyelni­
ük, s rillndenekelőtt olyan politika kialakítására 
van sZiikség, amelyben. a hatékonyság és az 
esélyegyenlőség elve egyaránt hang$úlyos. 

A fejezetek az oktatásügy legfontosabb terüle­
teit tekintik át nemzetközi perspektívában. Az 
első fejezet az oktatásra· fordított kiadásokat 
elemzi. Az OECD országokban az okta,tásrafor­
dított összeg a GDP öt és nyolc százaléka között 
van. A· jelenlegi szoros közkiadásokkal jelle­
mezhetőfeltételek mellett egy ilyen jelentős 
összeg erősen ki . van téve annak, hogy. a . kor­
mányok csökkenteni igyekezzenek vagy vissza­
fogjákanövekedését, akár komoly érdekütközé.:. 
sek árán is. Oktatási ráfordítások és nemzeti jö­
vedelem összefüggésében jeleI\tős különbségek 
vannak. Az oktatás részesedése a nemzeti jöve­
delemből . szorosan kapcsolódik az adott orszá­
gok anyagi. helyzetéhez, a gazdagabb országok 
viszonylagosan többet fordítanakoktatásra, mint 
a szegényebbek. A szélső pélusok Görögorsz8g 
és Törökország 3,5 % alatt; Dánia és 'Kanada 
hét százal~k felett költ az oktatásra, a legtöbb 
ország ., Qt-hat százalék körülll1ozog. Jellemző, 

hogy a nagyobb nemzeti jövedelemmeLrendel­
kező országok hajlamosabbak többet.·költ~ az 
oktatásra. A nemzeti jövedelem nagyságán kívül 
az oktatásra fordított összegek nagyságát a tanu­
lók száma is befolyásolja, azaz a fiatal népesség 

száma, aránya az adott népességen belül. Egy 
másik befolyásoló tényező a kötelező oktatást 
megelőző, illetve az azt követő szakaszokban 
résztvevők száma. A kötelező oktatáson belül az 
egyes tanulóra jutó források szerkezete jelentős 
mértékben különböző az országok között. 

A legtöbb OECJ>,államban az 5-29 éves korú, 
népesség az érintett az oktatásban, ezen belül el,.., 
sősorban afiata1~bb korcsoportok. A öt és hu." 
szonkilenc éves, korosztályok népességen belüli 
arányais erősen különbözik az egyes országok­
ban:· ez Németországban, Svédországban és 
Svájcban 32 %, Törökországban 50 o/o-Ot tesz 
ki. Jellemző összefüggés, hogy minél nagyobb a 
tanuló népesség aránya, annál nagyobb az okta.., 
tásra fordított költség. Különböző azonban a 
tankötelezettség is az egyes országokban: van; 
ahol. többségükben .(80 % körül) már három 
évesen az oktatási' rendszeren belül vannak· a 
gyerekek (Belgium, Franciaország, Új-Zéland), 
másutt az öt éveseknek is csak körülbelül fele. 
17 éveskorukra jelentős arányban már elhagy­
ták a.· középfokot, Koreában· és Portugáliában, 
ahol. á tankötelezettség J 4 éves korban végző­
dik. Az. országok többségénél a befejezett felsŐ"'-. 
középfokú. végzettség megszerzése gyorsan ter­
jedő normává kezd válni (például Németország, 
Belgium, Hollandia). Ezekkel szemben azonban 
vannak még országok, ahol a húsz éves népes­
ség kevesebb, mint egynegyede van beiskoláz­
va. Mindezentényezők hatása jelentős aköltsé­
gekre.A demográfia a, részvétellel fordítva is 
összefüggésbertáll: azok az országok, amelyek­
bencsökken a. gyereklétszám, inkább megen~ 
gedhetik rruiguknak, hogy szélesebbre nyissák a 
nein kötelező oktatás férőhelyeit, . bejutási esé­
lyeit (a gyereklétszám csökkenése olyan orszá­
gokban például, mint Belgium,' Franciaország, 
Németország és a skandináv országok, oktatási 
expanzióval járt együtt. Írországban és Új~Zé­
landon ezzel szemben egyszerre jelentkezik 
mindkettő: nagy tanulónépesség és nagy beisko­
lázási arány jellemző egyidejűleg. A gyereklét~ 
számban beköv~tkező . csökkenés kezdetben 
csökkenő· költségekkel jár . együtt, idővel azon­
ban,amint a beiskolázási arány megemelkedik, 
a költségek .ismét jeleI),tösen megemelkednek. 
Mindezek következtében az. oktatásra 'fo:rdított 
összk:iadások megítélésnél ismerni kell a rend­
szerek st:rQkturális összetevőit. 

Az 0ktatási kiadások legnagyobb komponen­
sét a·tanárbérek teszik· ki: az oktatási kiadások 
átlagosan 82 o/o-át viszik el. (Nagy szóródás fi-
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gyelliető meg ezen belül: 65% a Cseh Köztársa­
ságbán és 90 % Görögországban, Olaszország­
ban, Portugáliában és Törökországban.) Nem­
csaká'taruíri . fIzetések különböznek, de az egy 
tanulóra jutó időráfordítás . között is kétszeres 
külöb.b~égek lehetnek.· , A tahárpolitikák· több 
csopOrlja' különíthető el, illetvetipiz.álható: pél­
dáulamagas ,fIzetésekkel és·.lIlagas munkater -
heléssel(illetve az alacsony fIzetésekkelés ala­
csonyl;ltl1.ll1katerheléssel' jellemezhető rendsze­
rek, valamint azok, akik ,ezek között vannak. 

MitJehet ezekről. az adatokról gondolni? A 
rendelkezésre IÍllóadatok alapján netn lehet azt 
ál1ítani,hogyegyenes összefiiggés lenne az ok­
tatásráfordított kiadások és az oktatási eredmé­
nyekközött. A legutóbbi' matematikai és termé­
szeüüdoniányi teljesítmények éppenséggel azt 
mutatják, . hogy a legjobban teljesítő tanulók a 
relatiVe'ruacsony oktatási ráfordítással jellemez­
hetőOECD-országokból kerüln.ek ki. Coleman 
1996~sjelentéseszerint nincs, közvetlen össze­
fuggésaforrások ésa tanulói teljesítmények kö­
zött, ez utóbbira csak a családi' háttér van hatás­
sal. Egyes mai kutatások is ezt igyekeznek alátá­
masztaru; Más kutatások' amellett érvehiek, 
hogy'nem az oktatásra fordított összeg nagySá­
gávaI, hanem annak felhasználási módjával fugg 
össze a'tanulói teljesítmény. Úgy tűnik, hogy a 
három legfontosabb összetevő, ami az egy tanu­
lóra eső költségeket meg tudja magyarázni: a ta­
nárbérek, az oktatás szervezése (egy tanárra jutó 
tanuló ),egy tanulóra jutó összes tanítási óra. 
Minden összehasonlítás veszélyes azonban a 
konteXtus ismerete nélkül. Számos modell léte­
zik az oktatás szervezésére vonatkozóan (osz­
tálylétszám, évi óraszám, óraterhelés ), közöttük 
lényeges ,különbségek vannak. Az a kérdés, 
hogy melyik a legjobb az egyes modellek közül, 
természetes, de' nem helyénvaló. Mindegyik 
modell egy hosszú történeti folyamat végtermé­
ke, amely számos előzetes döntést feltételez. S 
egy modell sikeressége nem biztos, hogy mérhe­
tő tényezők mentén ítélhető meg a legjobban, 
hiszen sok tényező hatása pedig nem is ismert. 

A másodikfejezetaz emberi tőkébe való élet­
hosszig tartó beruházást tárgyalja. Az oktatás 
szenilélhető mint önmagában vett érték, és te­
kinthetőtársadalmi és politikai' célok eszközé­
nek is -'a fejezetazutóbbi·lehetőségével foglal­
kozik. Növekvő jelentősége vari az emberi tu.: 
dásnak,aZ emberi tőkének, ami az oktatással és 
a képzéssel összefuggő kérdéseket kulcsfontos­
ságúvá tette az egyes kormányok számára. Az 

oktatást egyként lehet fogyasztásnak és befekte:" 
tésnek is tekinteni - az utóbbit azonban nem 
egyszerű mérni Az körinyen bizonyítható, hogy 
a közép- és' a felsőfokú oktatás javítja az élet:" 
esélyeket. Mégsenl lehet a közép- és a felsőfokú 
oktatásbabelépők "SZfÍIllával . egyszerűen mérni 
ezen . esélyeket,kéf Okból sem:,' egyrészt mert 
csak hosszú. idő' alatt érvéllyeSülő . hatásról van 
sw~ s másrés~,mi~eraziskoláz()ttSág, amely~t 

az iskolai végzettSéget tanúsító bizonyítvánnyhl 
mérünk, csak az egyikösszetevője az emberi tŐ'­
kének. A mindennapi . tapasztalatok megszerzé.;. 
se, az ismeretekrugahnas,kreatív felhasználása 
és az együttműködesikészség és képesség olyan 
tulajdonságok, amelyek szintén jelen vannak"a 
munkaerőpiaci érlékek között, s megszerzésük 
színhelye nem feltétlenill az iskola. 

Az emberi tőke leggyakrabban hasmált muta­
tója' az iskolázottság, azaz" az átlagos iskolában 
töltött· évek száma a felnőtt népesség körében~ 
Ez a mutató sem tökéletes azonban, mivel nem 
a formális iskolázta.tásaz'egyetleJi förrása atu'­
dás és a tapasztalatok szerzésének, továbbá a tu­
dás maga ise1érléktelehedik,hartem gyakorol­
ják, l1emfrissítik azt MiIldazonáltal a Nemzet­
közi' Felnőtt, Írástudás· Vizsgálat (International 
Adult Literacy Study) 1995-ben felvett adatai 
szerint a magasabb iskolázottság jelentős mér­
tékben megnöveli él életben való helytállás ké.:. 
pességét, s a'hasmoskészségek meglétének va­
lószínűségét. A felsőközépfokú végzettség nél­
kül a felnőttek nagyobb valószínűséggel estek a 
rosszul teljesítő csoportokba. Az· összefuggés 
azonban nem' fordítható megegyértellIlüen: a 
magas iskolázottSág nem jelenti' a jól teljesítő 
csoportba kerülést (például az Amerikai Egye­
sült Államokbah a középiskolát végzetteknek 
27 o/o-a a legrosszabb csoportba került). 

Az iskolázottság egyaránt jelent hasmot' az 
egyén és a társadalom számára. Az egyéni ha­
szon elsősorban abban áll, hogy az iskolázottság 
növeli a foglalkoztatottság és a magasabb élet­
kereset valószínűségét, s javul a munkanélküli­
ség elkerü1ésértek az esélye. A munkanélküliség 
és az iskolázottság összefuggését vizsgálva kitű­
nik, hogy az egyetemi végiettség jelenti a állás­
talanSággalsze1llben a legnagyobb védettséget. 
Különösen magaS a munkanélküliség veszélye a 
befejezett középfokú végzettséggel nem rendel­
kezők körében, amí azt mutatja; .hogy a' felsőkö­
zépfokú.végzettség képez egyfajta határt az élet­
esélyek alakuláSában. A társadalmi haszon 
elemzése olyandilennnák elé állít, rirint például 
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a növekvő isk;olázottság társadalmi méretekben 
vcilóságosan képes-e az életesélyeket vagy a 
munkanélküliség elkeIiilésének esélyeit összes­
ségében, társadalmi szinten javítani, vagy csak 
feljebbtolja a szelekció határát? S hogy melyek 
az iskolázottság emelkedésének közvetlen elő­
nyei egy társadalom számár~, s mik a közvetett, 
spill-over hatásai az iskolázottság emelkedé­
sének .(pél~ul gazdasági egészség, szociális 
egészség, leszakadó népesség csekély aránya 
stb.)? A. nemzetközi összehasonlító vizsgálatok 
adatai azt mutatják, hogy.a felsőközépfok mér­
hetőegyéniés társadalmi megtéIiiIése hasonló 
mértékű a legtöbb országban, a felsőfokú vég­
zettség .. társadalmi megtéIiiIése azonban már 
alacsonyabb az egyéni megtéIiiIésnél, s mindkét 
megtéIiilés alacsonyabb, mint a felsőközépfok 
esetében. 

A .1Il(.~gtéI:ülés azonban csak a költségekkel 
összevetve ítélhető meg. Az egyéni költségeket 
olyan.dolgok teszik ki, mint például az oktatás 
tandíjköltségei, a tananyagok költségei stb. A 
társada.lrpi költségek részét képezik az egyéni 
költségek, s· mindemellett az. oktatásra fordított 
összegek Ahhoz, hogy a megtéIiilési arányt 
megítélll(~ssük, a fenti költségeket az életkere­
settel kellene összevetni, s egyúttal megállapíta­
ni, hogy mi tekinthető a megtéIiiIés küszöbér -
tékének. Tízs:zázalékos kiisZÖbértékkel számol­
va a. felsőközépfok megtéIiiIési aránya magas 
mind a férfiak, mind a nők esetében, ennél cse­
kélyebb a megtérülés a felsőfokú végzettségűek 

esetében. 
Az iskolázottság emelkedése társadalmi szin­

ten las~ folyamat. A tudás időtállóságának 

megőrzése ma már élethosszig tartó vállalkozás, 
amely kora gyermekkorban kezdődik, s nem. ér 
véget az iskolarendszerből való kilépéssel. Ezért 
az iskolarendszerií és az iskolarendszeren kívüli 
oktatás nem egymás alternatívái, hanem kiegé­
szítői. Azon országok számára, amelyek az isko­
lázottság növekedését akruják elérni, nemcsak a 
fiatal korosztály hosszabb iskoláztatása a lehet­
séges út,.hanem a felnőttoktatás kiteIjesztése is. 
Különösen fontos. ez utóbbi azokban az államok­
ban, ahol. a fiatalok részvételi aránya az iskola­
rendszermagasabb szintjein gyorsan növekedett 
meg, s ahol ennek· következtében megnő az 
egyes generációk közötti· esély különbség. (Ez 
következett be .például Norvégiában és Svédor-: 
szágban az 1970-es években az oktatás .gyors 
expanzióját követően a második esélyt adó okta­
tás rendszerének megvalósításával.) 

A döntéshozók befolyássallehetnek a munka­
erőpiaci oktatás és képzés alakulására, részben.a 
vállalkozások emberi erőforrásokba való bern,­
házásának elősegítésével. A felnőtt népesség 
munkahelyi képzésben való részvétele 11 o/(rt:ól 
(Len~elország) 36o/o-ig teIjed (Amerikai Egye:­
sült Allamok). A részvétel ezekben a képzések­
ben sajátos rnódon. azonban a magasabb iskolá:­
zottságúnépességrejeUemző, vagyis nem 171~g:­
felelő eszköze .azysélyegyenlőség megvalósítá;­
sának. A J;Ilunkahelyi képzésben való részvételi 
arány szoros összefiiggésben van a-termelékeny­
séggel, a keresetekkel és a munkahelyi bizton­
sággal.Mivel a felsőfokú oktatásba és a fe1nőtt­
oktatásba való bejutási esély nagy különbsége­
ket mutat a korábbi életszakaszokban kialakult 
egyenlőtlenség fiiggvényében, a felnőttoktatásba 
való részvé~el kiterjesztése is az alapoktatás 
meg~ősítéséthangsúlyozza. Ahol a források • li­
mitáltak, ott van helyük a rugalmas megoldá­
soknak: Az oktatás és a képzés bár nem jelent 
önmagálmnmegoldást a munkanélküliségre és a 
társadalmi;betegségekre, a befektetés elmulasz­
tásáért is nagy. árat kell fizetni. 

A ·harrnaqik.fojezet·az írástudás helyzetéről 
szól. A probléma megfogalmazása azt a felisme,.. 
rést tükrözi,. miszerint az előtérbe keIiilő tudás 
társadalma megváltozott igényeket támaszt az 
egyénekkel szemben, s ennek kapcsán az írástu.­
dássalszembeni követelmények is megnöveked­
tek, s azt a paradigmaváltást is tükrözi, amely a 
kérdés~l kapc~latban bekövetkezett: az írástu­
dás nem· a biciklizéshezhasonló, nem egyszer·s 
mindenkorra elsajátított· dolgot jelent, hanem 
olyan készséget, amely fejlesztést és karbantar -
tást igényel annak.érd~kében; hogy megfeleljen 
a megváltozott követelményeknek. Az írástudás 
ebben az értelmezésben a nyomtatott informáci­
ók megértését és aktív használatának képességét 
jelenti a mindennapi életben, a munkában, a kö­
zösségi és az otthoni közegben. 

A fejezet nemzetközi felnőtt írástudás vizsgá.,. 
lat (International Adult Literacy Study, IALS) 
eredményeit ismerteti tizenkét országra vonat­
kozóan. A vizsgálatráirányította a figyelmet ar­
ra, hogy igen nagy. probléma van a felnőttek 
írástudásával is, jóyalnagyobb, mint várták. S 
bár az átlagos teljesítmény szintj~hasonló volt 
az egyes országokban (a legjobban a svéd fel­
nőttel<:, a legkevésbé jól a lengyelek teljesítették 
a 45 perces írásbeli tesztet), nagy szóródás volt 
megfigyelhető az egyes országokon .belül. Az 
írástudás. szóródása az egyik fontos indikátora 
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adott ország gazdasági és társadalmi erejének A 
nemzetközi· felnőtt írástudás vizsgálat eredmé­
nyei ,azt mutaiják, hogy számos, magas iskolai 
végzettséggel· bíró. felnőtt, nem tud. megoldani 
magassZintü olvasási és matematikai feladatot 
hétkö:mapi helyzetekben .. Ez azt jelenti,· hogy a 
társadalom· körülbelül egynegyede nem teljesít 
azoriaSZÍllten, amely a szak:emberekszerinta 
modefuélet és munka követelményeinek:mihi": 
mális@..· megfelel. .. A munkaadókllak' nagyobb 
szerepük lehet ebben, mint korábbari gondolták, 
mivel.a'munka a legfontosabb kontextusa a fel-
nőttoktátásnak. • 

A negyedik fejezet az iskolai kudarco król szól. 
Minden országban nagy szakadék mutatkozik·a 
legjóbban és a legrosszabbul teljesítők között, 
Az iskólaikudarc probléma az egyén; a társada'­
lom, de az oktatásirendszer számára is: Az isko­
lai alulteljesítés mértékérőlaz bECD-ország;ok~ 

ban nemZetközi összehasorilitásbanfaz·IEAvizs­
gálatO:kbÓI.lehet megtudni,. Qrszágonkéntkülön.,. 
bözőll1ertéküazalulteljesítők aránya,a neillZet"' 
közi . összehasonlítás . szélső ,·.értékei .1:20-"hoz 
(Franciaörszág)és .1 :3-'hoz . (Belgium): Országon 
belüli.szórás is nagy tud lenni; nagyobbnakm., 
nik a magasabb átlagos teljesítmél1)'Ímuú:ttóor­
szágokban. A bukás ésazosztályismétlés az 
egyik eszköz, amellyel az OECD~rszágok . az 
alulteljesítés jelenségére . válaszolnak. Számos 
vizsgálat tanúsíija azonban, hogy ez az osztály­
ismétlés nem csökkenti, hanem éppenséggelnö­
veli azalulteljesítés problémáját. Azalulteljesí­
tést befolyásoló tényezők első.sorban.a,követke­

zőkaz alacsony. szociO-Ökonómiai.st,átusz, a 
nem és a nyelvi kisebbséghez való. tartozás .. Az 
egyes .tényezők súlyát már nem könnyű mérni 
nemzetközi összehasorilitásban, nincs sem az 
alacsony szocio:-ökonómiai státus:mak, sema 
kisebbségi csoporthoztartozásnak . megbízható, 
nemzetközi összehasorilitást ·lehetővé tevő indi­
kátora .. A nemi különbségek mértéke csökkenni 
látszik az utóbbi évtizedekben, az alulteljesítők 
között azonban nagyobb valószínűséggel találha..:. 
tók fiúk, .akik különösen az olvasási· feladatok 
megoldásában maradnak le. Ugyanakkor több 
vizsgálatból az is kitünik, hogy nincs a családi 
háttémeksem determináló módon. érvényesülő 
hatása. Az· iskola tehát sokaitehet atanulóitel.,. 
jesítmény javításáért. Arends~szintűkom:Pen­
zációs .est.közökaz alulteljesítés.kez.elésére szin­
tén különbözőek' például ·a·különleges isko­
láklterületek (priority areas ),külö:o.1eges igé­
nyekkel rendelkező tanulói csoportokra irányuló 

(multiculturalpolicies), egyéni tanulási segítség 
ösztönzése (felzárkóztatás ): 

Az otödikfejezet tárgya az új kihívások és a 
felsőoktatás ezekre adott válaszai: A felsőokta., 
tás első . éveit tekintve' nagy. expanzió zajlik sZ1Í., 
mos helyen. Ennek forrása nagyrészt az igények 
alakulására· vezethető vissza:, A .feje~tazt vizs ... 
gálja; hogy ezek az· igények núből táplálkoznak, 
s hogy,arendszerek.és ·.az.· intézmények: hogyan 
válaszolnak ezekre. A felsőoktatásban·.:megjeIe­
nő . nagy tömegű . hallgatóság nemcsaklétszámá· 
ban .hövekedett meg, hanem összetételében js 
megváltozott:.egyre több a . belépők. között az 
idősebb koru, húszas éveiben vagy azok végén 
járó hallgató. Ez azt is jelenti, hogy nőtt azok 
szá!na,.akik nem az iskolarendszerbőllépnek ki, 
hanem más területen, illetve munkahelyen szer.,. 
zett· tapasztalatok után érkezik, . vagyis a hallga­
tók heterogénabbösszetételüeklettekMásfelől 
növekedett :azok .. száma. is, akikhátrányosabb 
helyzetből érkeztek, illetye .számotteyőennőt(a 
nők aránya. Sok országban már a hallgatók, na~ 
gyobb részét teszik h.Mindez hatással van a 
felsőoktatáskínálati . jelle1llzőire .. is: '. például ... a 
szakképző jellegű kurzusokszáma megnöveke,., 
dett, mindaz egyetemi, . mind a nem' egyetemi 
oktatás keretein belül. Az alternatív utak megje­
lenéseazegyes intézményeken belül szintén er­
re vezethető vissza. Megnőtt. ezzel párhuzamo­
san·· a ·.lemorzsolódÓk száma .is, . de. nemkönnyü 
ezt pontosan megítélni, hiszell sokan vannak, 
akik ,eleve nem azzal a szándékkal.· léptek be . a 
rendszerbe,hogyaztelvégezzék A nagyobb ru­
gahnasság azonban a rendszerben belüljobb Íll­
formációáramlást követel meg,ki.alakult tartá..:. 
csadóiszolgáltatást és strukturált programok ki­
alaldtását, amelyek biztosítják, hogya tanulásba 
fektetett energia ne vesszen.kárba. . 

A kiadvány tartalmi újszeríísége következté,. 
ben kellemes olvasmány, de kézikönyvként, tá..:. 
jékozódásra is jól has:málható áttekinthető szer­
kezete, bő táblázatmelléklete .és nem· utolsósor -
ban szép, igényes kivitele következtében. S mi­
vel magyar vonatkozása csak egy fejezetnek 
van, egyelőre nem nekünk tartja a tükröt. 
(Education Policy' Analysis, OECD, CERI, 
1997.) 

Imre Anna 
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ASOKFÉLESÉG STATISZTIKAI KÉPE 

A kilencvenes években egymás után jelentek 
meg olyan kiadványok (Educationat a glance, 
Key data· ori education, Eurybase ),. amelyek a 
fejlett. országok oktatásügyének, oktatáspoliti.., 
kájának ' összehasonlítóelem.zesét· könnyítették 
mega1sörábbiakhozképest,amennyiben a nemO. 
zeti·statisztikai adatok.olyanelőzetes szelektálá­
sát és feldolgozását végezték el, amelyek az elo. 
térő rendszerek egyes tulajdonságait érdemben 
összevéthetővé tették Ha ezt a munkát nehezí­
tette·a'n.emzeti rendszerek sokfélesége, akkor ez 
fokozöttakadályt jelentett a szakképzés statisz­
tikai alapú összehasonlítására: Gondoljunk csak 
arra, hogy amíg több-kevesebb pontossággal 
tisztázható az, hogy amíg egyes országokban a 
középfokú oktatásban hány évesek vesznek 
részt, s ez általában középiskolákban zajlik, en­
nek céljai, tartalma nem állnak túl messze egy­
mástól, 'addig a szakképzést még ilyen szinten is 
nehézkőws· nevezőre hozni.· Az egyik· ország 
szakké{>zőkurzusát a niásikbanminden további 
nélkül az. általános képzéshez· sorolnák;a szak:­
képzés helye nemcsak iskola lehet, a diákok jogi 
státusa eltérő, életkoruk erős szórástmutat, a 
képzés céljai éppolyan változatosak, mint a vég­
zősök további képzési és foglalkozási. útja. E 
sokféleség lehetett azoka annak, hogy gyakorla­
tilag ·1997 . végén jelent meg az első kiadvány, 
amelyik e sokféleséget .módszertanilag. igénye­
sen kezelni igyekszik, és ezáltal az EU-tagorszá­
gok sZakképzésének kvantitatív összehasonlítá­
sára az 'általunk eddig ismertkiadványoknálal­
kalmasabbnak tűnik. 

A karcsú, alig százharminc oldalas. kézikönyv 
létrejötte· három intézmény együttműködésének 
köszönhető: a brnsszelibizottság XXII főigazo. 
gatósága (az Európai Uriió Oktatási, Képzési és 
IfjUsági ,,Minisztériuma"),· az Eurostat (az Euró-: 
pai Unió Statisztikai Hivatala) és a CEDEFOP 
(az Európai Unió Szakképzés-fejlesztési . Köz­
pon1ja ) munkatársai vettek résztösszeállitásá­
ban. A kötet legfObb módszertani ·sajátossága, 
hogy úgyszólván teljesen kiküszöböli a nemzeti 
szintű adatszolgáltatást· (ellentétben például az 
,,Education at a glance" -szal, melynek ezt róják 
fel legnagyobb hibájául, hiszen ezáltal a nemzeti 
politikai szándékok, különböző értelmezések 
torzít ják az adatokat} Sőt, a kötet öt fejezetének 
mindegyike döntően egyetlen adatforráson, álta­
lában valamely EU-szintű felmérésen alapszik. 
A könyv már tetjedelménél fogva sem fedi le a 

szakképzéssel kapcsolatos problémákat - nem 
érinti például a szakképzés finanszírozását, 
szakirányok szerinti tagoltságát stb. -, fe1tehet~ 
en első darabja egy rendszeresen megjelenő·.so,. 
rozatnak, mint elődje ésmintaadója, aKey Data 
on Education. A tematikus fejezetek ábrái nem 
akarnakmindént közölni velünk, hanem néhány 
gondosan kiválasztott indikátorral emelnek ki 
néhányjellegzetességetAzi ábrák.egyrésze az 
Európai Unió egészére vonatkozó· összefUggése­
ket mutat be, de a tagországok mutatóitistarta}:­
mazó ábrák böngészéseadja az igazi élvezetet 
A kötet egyébként nagyrészt leíró· jellegű, .. az 
elemzéseket a felhasználóra hag}ja. Számunkra 
különösen fontos, ·hogy m~glévő . magyar statisz':' 
tikai adatok, vagy a közelmúltban végzett fehné.,. 
résekmegközelítése sok helyen illeszkedik a ki;., 
adványéhoz, így néhányszor a nemzetközitükör':' 
ben közvetlenül ismegnézheljükmagunkat. 

Az első fejezet - Demográfiai trendek,iskolai 
végzettségeké~a mUnkaerőpiac - tizenegy ábra'"' 
jából· nyolc egyi 1995..;ös, Eutostat. által·· végzett 
munkaerő-fehnérés adatait használja~ A szemlé­
letesen bemutatott, de unalomig· ismert demog­
ráfiai, valamint az életkortól és az iskolai vég':' 
zettségtől fUggő. munkanélküliségi adatokrnel.;. 
lett két csemegétkinál a fejezet. Tagországon­
ként mutaljabe a 30-34 és az 55.,59 évesek 
között· az ISCED 3 szintű, azaz legalább felső 
középiskolai végzettséggel GelleillZŐen felsőfo­

kú intézménybe való beiratkozásra jogosító vég­
zettséggel és/vagy középfokú szakképzettséggel) 
rendelkezők arányát, . szemIéletessé . téve· azt·· az 
utat, amelyet .huszotiöt .~valatt .tettek meg az 
egyes· nyugat-'európai országok. Itt is, . és a ké­
sőbbiekben is figyelmeitetnekazonban arra, 
hogy·az ISCED 3 sZint kijelölése nem egyértelo. 
mű,·így példáu1·a dán, német és.hollandmuta­
tók alighanem túlbecsültek,· míg az angol adatok 
a reális helyzetnél rosszabb képet sugallnak. Ez 
az első olyan ábra, amelyet böngészve legalább 
annyit. kell gondolni ·az összehasonlíthatóság 
korlátaira,· mint az ·adatok üzenetére. Minthogy 
az ISCED 3 szinten kezdődik a legtöbb fiatalko­
ri szakképzés, ez a probléma. végigvonul a kö­
teten. 

Az első fejezet végén a perernhelyzetií, leg­
feljebbISCED·2 . szintű (befejezett· alsó közép-:­
iskolai) végzettséggel rendelkező 20.;.29 évesek 
munkanélküliségi ratáit és· ~ . a1ka1mazásukese­
tén - a mll11k8helyelvesztésénekesélyétközlik 
olyan bontáSban, hogy. az . alacsony· végzettség 
mellett rendelkeznek-e· szakképzettséggel· avagy 
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sem. Kifejezettenmeglepő, hogy a tizenöt tagor­
szágban együttesen nemcsak feleakkora az ala­
csony . végzettség mellett szakképzettséget is 
szerzők munkanélküli' rátája, mint· a szakkép;;­
zettséggel nem rendelkezőké,de 2,6 o/crkal ki­
sebb még a legnagyobb tömeget jelentő, ISCED 
3 szintű végZettséggel rendelkeZők munkanél­
küli rátájánál is. Ha pedig sikerült ilyen ala­
csony végzettséggel is ,'·munkát·· szerezni,', akkor 
köziUük közösségi szinten "n:rindössze" három­
öt százalékot fenyeget 'az a veszély, ~ hogy a 
rákövetkező évben 'elveszti munkáját. Ezek sze­
rint az igazán jelentős különbség az ISCED 2és 
ISCED 3 szint között a hosszabb távú életesély­
ben, illetve a' keresetek nagyságában van .. Az 
országok·' közötti szórások' egyébként· olyan·· na­
gyok,l;1ogy.azt a gazdasagi,helyiet és a foglal­
koztatá,spölitika ,különbségei 'mellett kénytele­
nek vagyunk az adott iskolarendszerekISCED 2 
szintű képzéseillek eltérő heIYiértékére,. az ,adott 
rendszerben betöltött eltérő funkCiój ára • is visz:­
szavezetni. 

A második: fejezet ~EIso szakképzoprogra­
mok (az angol eredeti cím Iriitial,· V ocatiönal 
Educationand . Trailling Programmes,amelyre 
magyar szakkifejezés még nem honosodott még. 
Ezt jem azis;högyateijedehnesSzakképzés­
Magyar-német és német-magyar szójegyzékboI 
- Nemzeti Szakképzési IntéZet,'1994- is kima­
radt a német Erstausbildúug és magyar megfele­
lője; atenuinus'.döntően'iskolarendszerü. szak­
képzésre utal, de ideértik a dUális rendszerben 
zajló, sőt, bizonyos alacsony iskolai vegzettség 
után törvény szabályozta keretek között vállala­
toknál folyó első szakképzést is; utóbbi aránya 
azonban csupán Olaszországban és az Egyesült 
Királyságban haladja meg a. tizszázálékot, és 
további négy Európai Uriiós tagországban, Bel­
gimuban" Írországban, 'Hollandiában és' Spa­
nyolországban érinti még az első szakképzésben 
résztvevők kevesebb, mint öt száZalékát) adja a 
kötet gerincét;, teIjedelme akkora, mint a többi 
négy fejezeté együttvéve. Itt vannák ugyanis a 
tagországok iskolai szakképZő relldszereineksé­
mái és '·lefrásai. Ezek legfObb· erénye, an1Ítaz 
oktatásról sZóló ,,Key Data" kötetbenIl1ár meg­
szerettüt~hógy • szinteránézésr~ megérthetők. 
A szerkezeti. ábrák előtt egyébként, egyetlen di"" 
agram~tközöltek. EzazISCED 3, sz.inten tanu­
lók köiü1az általános képzésben, illet:vea szak­
képzésben lévők ·arányát mutatja'orsZágonként. 
Utóbbi arányaközösség ,egéSzében59%, de 
például - a szélsőségeket kiragadva . ~ abban' a 

két országban (Ausztriában és Németország­
ban), ahol a· duális rendSzer régi és továbbélő 
hagyomány 78-78 %,'két másikban, ahol a mo­
dem ipatitársadalom korábban nem alakulfki 
(Írországról . ésPortllgáliárólvan szó) Viszq~t 
csak 23-23, %. A'különbségek a rendszerek el­
térése mellett a besorolás nehézségeit is jelzik 
NyilvFvaIó ugyarrls,hogynem két egymást .',~~ 
záró kategóriáróI'-,áltaIános ésszakképzésrólt 
van szó.' 'Magyarországon példáu1 a' gimnázium 
ésa' SzakmUnkásképzés besorolása aligha lel1Il~! 
kérdéses, de akárosztály több, mint hannadal 
befogadó . szakközépiskola, különösen annal( 
modern.i.Zált, "világbanki" ága - nevétől és szc>: 
kásosbesorolásátólfuggetlenül- valahol a két 
másikiskolatip1.lSköwtthelyezkedik el. Az áltR~ 
lános- és a szakképzést igyeksZik ötvözni, és á 
tulajdonképpeI1i,korábbi felfogás szerinti szak­
képzés .ahrillkbeféjezése után, 'az ún. ötödik 'év:; 
ben kezdődik. 

,Az é1~ö~ép~ ,programok csupán a ll:J.e­
diterrán,o,rszágokb~' •. valamint, AUsztriában, és 
BelgiUlIlbilIlkezdődhetilekmár l4éves korban, 
a tagors,z$go~~obbik feléberi, különöseIf a 
fejléttébbekben a legkorábbi kezdés általában 
16 éves korban léhetSeges;és az első 'szakképZő 

prografuok nagy tesze ekkor el is kezdődik.íróf':' 
sZágaz egyetlen kivételt képezi a tipikusan 18 
éves korball· történő kezdéssel. ,A kilencvenes 
évek második felétől MagyarorsZág is ebbe ,. a 
körbesorolhat6, te~át a keretek igazodnak a fej­
lett világfó,árámához. Azelsö szakképzésre 
azonban az EU-ban gyakran csak 18-·20" éves 
korb~ső~, eIllléliskésőbbkeIiil~or. A le~e1-' 
jebb ,19 évesek aránya az összes 'első szakkép­
zésben· résztVevő'· között , .. különösert ' 'magas' 'az 
erős ötiálisiéndszertrnUkOdtető,'valamint a':sé-' 
nelux államokban. A 25 éven felüliek első szak­
képzésben való résZvétele a' skandináv orszá­
gokban, á brit-szigeteken és Hollandiában ma­
gasabb a közösségi átlagnál, azaz '5,8 o/crnál: Az 
Európai Unió tagországaiban első· szakképzés­
benrészvevők 55 o/cra fiú, a Iányok,száma csu­
párt Belgiumban és Finnországban haladja meg 
a fiúkét, viszont mindegyik államballlegruább 
42o/0-:0s 

AZ' ,első' "szakképzésben résztvevők, 84' . o/o-a 
ISCED 3 szintű képzésben vesz résZt; ez Íror ~ 
szágot leszámítva országonként 'is ,a ·domiliáns 
szint. Egyedül Portugáliában van ISCED 2szin~ 
tű szakképzés, de az abban résztVevők itt is csak 
13 'o/crOt tesznek ki. A 'szakképzés ISCED 5 
szinten történő 'indítása leginkább Írországra 
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(47 %), Belgiumra (27 %), Franciaországra 
(26 %) és Finnországra (25 %) jellemző. 

Óri~i. különbségek jellemzik a Unió tagor­
szágWt abban a tekintetben, hogy a képzés h()l 
zajlile (a:raz az. iskolában. és .amunkahelyen el ... 
töltött idő hogyan aránylika. képzésben),és 
me~yi ideig tart. Az első szakképzést szint~ ki­
záról~iskolai .keretek között szervepk~Jtul0r­
szágpa.n, •. ' Svédországban,. az. iOO,riai, J~lgig~tyn 
és G-örö~országban. A munkahelyi domip.anciá~ 
jú első .sZakképzés. egyik. ()rszágraset1ljeUell1Ző, 
le~gy()bbsúlya Ausztriában" Hollandiá,ban,és 
Olaszországban. van. Az iskolai. és munkah~lyi 
képzéstnagY.iából egyenlő. arányban kombináló 
kettősség jellemzi az első szakképző programok 
döntŐ. hányadát, Németországban, ··és '. mintegy 
kéth.ann;ldát DáWában. 
Az~lsőszakképzésben résztvevők 71 o/~a.két 

vagyMr0méves kép:zésbenyesz részt. Azötka-" 
tegóriába sorolt képzési idő (legfeljebb egyéY, 
két éy"h,árom év, négy, év, J~gal~l:>l:> öt év) sze­
rinti}l.1~goszlást mutató diagrarn9nalig,~áhri 
két ol)'~ország()t,~oi emygoszl~~kp~la~ 
nos l~e(azért afjörög,a.cián ésa.J~~mpW"gi, 
valarn}llt a belga é~,a spanyol megl~4etősynha~ 
sonl6),)-Iacsak a francia, asvé<i,.~ olasz és .az 
angol .. ~setet emeljük ki. (ezeI< . szerint .. az • első 
szakk:épZ6sben résztvevőfrancia'diákok 85o/o-;a 
két éves ,kurzust látogat, a syédeknélv.a.lameny," 
nyi első. szakképzés ideje kivétel. nélkiil. hárolll 
év, az.olasz fiatalok 45 .. o/o-ának első szakképzé­
se legalább öt.évig tart, AngliálJéql pedig.,akép­
zési kínálat rugalmassága miatt nem. volt. lehet­
ségesa megoszlástmeghatározni), akkor iSIl1ét a 
szakképző ,struktúrák Olyill,l fokúLkü1,öJ1bö~se 
ötlik szemünkbe, amely astatisztikaiösszeha.­
sonlításnál, fontosabbá. emeli .az., azok· ~apelvei, 
felépítése, <;éljai közötti eltéréseket ' 

Az első szakképző programok csekély ·hánya ... 
da (uniós szinten 13 %-a) zsákutcás jellegű, 
ahonnan tehát - adott ország iskolarenqszerében 
- sem s?-akiránypan, sem általáno&lll képző ,in­
tézményben nem lehet folytatni maga$apb szin-:­
ten a .• 1:aQ.ulm~yokat A, képzé~k ·hannada 
olyan, . hogy magasabb. 'szintű tanulmányokat 
csak szakirányban lehet folytatni, bő ha.rntadá.., 
ból pedig, szakirál1ybaés .. á1talánO!?a!1lc~Piő, in­
tézméllY~ is vezet úLMi114ep öt~elsŐs~­
képzé~ll;1;án pedig -c furcsa, módon .-;- csak álta7" 
lánosan képző kurzuson. lehet . továbq11)nulni· 
Zsákutcás képzés egyébként l1árom . országot Je­
számítvavalmnelmyiben' van, e három ország­
ban - Finnországban, Svédországban. és ,.az 

EgyesiiJ,t Királyságban - viszont az összes diák 
számára olyan előnyös a helyzet, olyan nyitottés 
ruga!nmsa rendszer, hogy mind általános, mind 
szakképzésben folytathatják magasabb szihtüta~ 
nulmányaikat. Anémet, azo~ák és a holl~d 
továbbl~si lehető~égek nagy mértékben· szaki­
rányú tdvábbtanulásra korIátozódnak. Itt azoÍl:: 
ban megint egy .olyan buktatót fedezhetünk fel, 
ame1yetéJ;gemes átgondolni. :Arendkívül rug~~ 
mas, ~ijárható' holland rendszerben ugyanis. ai 
elsŐ.8zakképzés sokkal kevesebb szakiránybari 
kezdődik, minta német nyelvű országok duális 
ágaiban· ]i3eszámításokkal, alapozó . évvel tö,bb 
iránybaIJ, khet továbbhaladni, és' ahollartd nem­
zeti~tatisztikákból. tudju.k, .. hogy e lehetőségek. 
nem. elméleti,ek. A t9vábbhaladás lehetséges út­
jai, arányai tehát <;sakaz első szakképző progra­
mOK képzésiszinijének éstagoltsá,gá,]1ak iSmere': 
tébeni~elmezhetQk, . ge az· utóbbirólsaj11,os 
s~ll11l1ilyell.'infopp.ációt n~m .1:a.$lnlaz. a kötet 
EztkiilqJ}i:)sen. fájlalha.tjuk, . hiszen .. a' .,lllagy~ 
szakképzés szerkezetének és szabályozásának.::­
mni:(ly egés~~n)gen korszeriínektekinthetö -
tal4nlegf"óbbill,euralgikuspon~a " a • programok 
rug~lIrlfltlan .. ~tszabdaltsága. (nálun,k .650 .. kii:: 
löqb<>ző pr()gramindítható isl<olarendszerií kéIr 
zésben);ésezekágazatiminis?1enurni illetékes­
ségénekrög?itése, 

A haimadik fejezet - Vállalati továqbképzés 
(ContinllÍng Vocational Training in Enterprises) 
- adataiegyJ 994::ben.a FORCE pr()gram ker(}'­
tébep.vé~ttfehnérésbőlszánnazn,ak, A'?,.199}~ 

ra ,v~ln~tk:0zóadatokat 50 ezer cég.megl<érdezé:: 
séyel, sZerezték be, amelyek az akkori ,tizenk~t 
tag()~zág 900 ezer tíz fqnéqöbbet fogla1k()ztató 
vállalkozá~át voltak hivatottak repref.elltílni, .. · A 
módszertani'útmlltató szerirltekínálMbabeleér­
tenclők ,a. ÍaJ1ul~i . célzatú Ill.'UI1k:ak:öri •• rotációk, a 
vállalaionkívü1megrendelt képzések, a szemi­
nárimn9konvaló részvétel, sőt, bizonyos egyéni:: 
leg, távoktatási keretek k(jzött történő tanulás. is. 
Nem értett~k viszont a továbbképz,ésikínálatba 
a kutatÓk a vállalatnál gyakorló szaktnunkásta­
nulók ok:titá,sát. Ezek szerint az Európai Unió ti­
zenkéttagországában cl vállalatok 57 o/o-a k:ít:).ált 
toYé\bbképzést alkalmazottai számára. Alegaktí~ 
vapgaIca d1ín (8.7%), a nénlet (85%),azango1 
(82 ~)~:>azjr(77 .%) cégek~wÍga,pn1gs,or.vé­
gél1 apo@gálokat (13 0/0), az ol?szok:at(15%), 
a gQrögqketJ 1 ~O/O) é~asPaIlyol01cat (2:7 . ~) 
találjllk.· A. nagyobb • vállalatnlé~et .nagyobp·. to­
vábbképzési#yit(Íst is . jelent, Ae ... feltűnik, 
hogy a legkisebq viZsgált, ,10::49 rot foglalk:ozta~ 
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tó gazilltsági egységeknek is keré~ena:fele . fog­
lalko*munkaerő állománYának fejlesztésével. 
A magyar vállalati továbbképzési aktivitást egy 
1995-~n és egy 1996-8an ... yégzett· felmérés 
alapjátl·úgy becsüljük; hqgy az~evé$séazE1J~ 

átlag~l~tti, de ri1indellk:ét?J)en~a~~~bp.:al<e­
vésbé fejlett mediterráJ?. ország9~ban tapasital-
taknáL;,(Az . emlitett felinéré~~kről:részlete~eb­
ben' lásd Mártonfi· György: Munkaadók a . m1}n-:: 
kaerőigtJnyrő! és a szakképzésről.lViMSZ, 

1996.}sMártonfi György: .Vers~11J!képesség, 
munkaG~ő,képzés. BKE, 1997.,.A.becslést azte­
szi leh~~ővé, hogy a válla1atnagyság~zerinti ada~ 

tokat i~összevetllettük annak ellenér~'ihogy a 
magy~ kérdőívekben . a szűkebben. ertehnezett 
helyi tanfolyamraés· a dolgoz?k vállalatonkívüli 
továbbképzésének támogatására vonatkozó ·m­
formáoi6k külön· szerepelriek.) 

A legaktívabbágazatoka perizügy,~e;iergia 
szektor, valamint a járműeladássalés "'szervize­
lésselr0glalkozó ágazatJ78-87 ,% )·~lr~fvés­
bé képzéstáinogató ágazata textil-'éstulifutti 
ipar (26 0/0), valamint a faip~~abát1yásZat, a 
szállítás és raktározá~ (41-46:0/0).Ak~zé§i for­
mák kö~ a tanfolyami a leggyak:0ribB~de a ~b.a­
zai vis~l1yokat ismeI'V,legaláb?is ~lg~l1~o1ko,d­
tató, hogy a továbbképzésben alctívcégek60 0/0-
a konferenciákon való Tészvetelút ján, egynegye­
de p~gmunkaköri rotáCíóvalis~é?íteni igyek­
szik dolgozói szakmai továbbfejlődését 

A magyar hélyzettelva1ó durvaosszevetés ·né­
melyképzési irány szerintisle~etsé~~s, lnint~ 

hogy afehnérések hasonlókategóriáka~ használ­
tak. Ezek' szerint a ve~tőképzés aránya rillnd 
nálunk,'milid· az EurópaiUnióátlagáball10 o/cJ' 
az informatikai témájú továbbképzés is hasoilió 
voluménű{ott 13%,itt IS %), de nálurika 
nyelvi és· a gazdasági témájú képzésre míntegy 
kétszer több időt és pénzt fordítanak; a műsz1ki­
biztonsági tematika részaránya viszont Nyugat­
Európában magasabb. 

A továbbképzésre fordított összeg az Eurostat 
által koordinált fehnérés szerint a bruttó bérjel­
legü költségek 1,6 o/o-ára rúg, ezen belül Fran­
ciaországban és Angliában a két százalékot is 
meghaladja, és csak Olaszországban (0,8 %) és 
Portugáliában (0~7 %) nem éri el az egy száza­
lékot. Minthogy hasonló becsléseket Magyaror­
szágon is végeztünk, itt is van módilllk durva 
összehasonlítást végezni. Nálunk az adódott, 
hogy a vállalatok átlagos képzési és képzéstá­
mogatási kiadása a szakképzési hozzájárulási 
kötelezettségüknek nlintegy harmada, azaz a 

bruttó })érköltség 0,5. % körüli. V aJószínűsítilétp 
tehát, hogy nálunk a gazdaságIlaka folyarnat?s 
képzésttátnogató beruházásaia.nyugati régió 
fejletlen~bb területein tapasztalható. szintet ~~p 

éri eL.. .... ...... . .• ....... .... . ........ . 
~~g~t~Európábap is)g~az% ö~sze~8és, 

hogy"~élRa1iflkáltabb valaki, .. ann~lla&Y9;pb 
valósZÍIliíségg~(ve~zr~szt. t~vá~bifép~se~~~~ 
va~s.~·.~unlci~~állOlná!ly· ak~f'ze~~égi~~it 
szerTIltJl()l~ód~ (athítp~~Sze;~l1~úlyo~ ~ 
a tény,hQgya '1l1Unkaerőpiro;ról;távo~k. é~ ,a 
munkaerőpi~cra lépők képzettsé~:s~tje kö~ö,tt 
szakadék,Játong), s a.már all1pnldl~rőRiaco~)é­
vőkkö~tti~sélyegyen1őtl~nség~9v~lg;zilc. fi 
l 993--as évbenpél~ül a vezető,késlnás' m::iga­
san kvaliflkált dolgozók 45 %~a, a.n~111 felsi)fq­
kú . vé,gzetts égű szellenri . és,szOlgálhltóilll~a­
körűek3S'%-a, rnfga termelő és. egyszer(ípb 
szolgáltatói •.. munkakörög~en fogla)I(Oztato~ 

19o/o--~ vett részt továbbképzésben. A férti~~s 
a nők,~v,ití~.ll1ajdnelll.azon()~(29? ;iU~~vé 
27 ~),~sc~pfw három országbariJ~a~ja~eg 
a külö~bséga négy. száialékot (Franciaország: 
férfiak39;%,~nők32%~ Olaszország: 16 %és 
II %; PortugáliaIS·% ésl1.%J~ 
AJ:legy~, fejezet a vállalkozók, c,ölÚogl~l­

koztatók"· tovÁbBképzésben· váló . részvételéről 
közöladatokat az 1996-os munkaerő fehnérés 
alapján. Minthogy á mUnkáerő\ill()mánYnak nö­
vekyő hányada(199S-b~n 9,4o/ü-a) tari0zikeb­
be ~a kategÓriába: az. EurópailJnió mUllkaer~­
poli~~ja fokoZX)ttfigyeln1tt· for~íf e~e. a do~go­
zóir~tegre:Az . önfogla1l<:óztatás aránya. egyétr 
ként országoIlkéntnagyon eltérő. A fejletlenebb 
vidé~~ken(~ .1l1editerrátl·· ország~kb~.~sÍror­
szá9P~)' ah0l~ll1ez?gazdaságés a v~ndégl~tás 
súlyanagyobb, magasabb a kisváll~ozók ösz­
szes· foglaJkoztatOttOll. belüli arány~:·. Görögor­
szágbarl 27%, Portugáliában 19.%,Spanyolor­
szágban 17 %,Írországban IS %, de' a gazda­
gabb területeken is 4-10 %. A fejezet ábrái az 
alkalmazottakra és. az önfoglalkoztatókra .. vonat­
kozó adatokat rendszerirlt. együtt. mutatják be. 
Az 'elsőből'megtudjuk, hogy az alkahnazottak 
több, mint kétszeres· eséllyeIvettek· reszt a fel­
mérést megelőző négy hétben valamilyen to­
vábbképzésen, mint az önfoglalkoztatók. Orszá­
goIlként ugyan nagyon különböző a kép, de csak 
két országban - Németországban és Belgium­
ban - van egyensúlyban a két dolgozói réteg to­
vábbképzési aktivitása. Mielőtt gyors következ­
tetést vonnánk le, megemlítjük:, hogy az alkal­
mazottakon és önfoglalkoztatókon belül szinte 
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azonos . megoszlást mutat .. az alacsonyabb. és a 
magasabb végzettségűek továbbképzési aktivitá­
sa (tennészetesen. az utóbbiak elqnyére), az idő­
sebbek és . a fiatalabbak aktivitása. (szintén az 
utóbbiak javára), valamint a férfiak és a nők 
mego1zlása (a tanul(J nők é\fányaln~asabb 

min~ét rétegben} . MiIl,dezek ~Qssztfüggések 
szám~a - a .kötetl~11nym,f·ill~ty~ eltél'qeIl 
jelzett ....• ~ ... módszertaniB~op1~nw~~ak; ' .. A 
SzeIZŐ~Úgy láijá,k, . no9Y'8z,' eW~i'vállalk0zói 
szféra?lctatásban valószPrvru:wosaqb r~szyétele 
időhiánYra {ki v~zetiaddigaz. üzletet?} ,és pénz­
hiányra..yezethetqk visSlil, xalarrlint ~a, .f1ogy 
kevésPtt .. ismerik fel: ~aját. képz,ési s~égletei­
ket. Szerintünk viSZOlit a két rét~g számára' a to­
vábbképzésnek mas' funkciój á vall, személyes 
,,hum~ui érőforrásukkal" más móclon célszerű 
gazdálkodniuk, . a"továbbk~pzés"más fonnáit 
S~&~s .... előnyben r~~zesíteI1Íük. F~ltételezé­

sünk szerint a .lllunkayr,ejüket ~?f!111élyes, vállal­
kozásba vivőkml11}lm~p~byni ~rlulá~,.lllUJJk:a­

tapasitgll~~ vissqlcsa~olá~ As ... felq()lgozása 
sokka~ .i~yabb, hiszen!eyékel1ységüÍ<:~ir~l<:teb7" 
ben ITlérettetik lllegal?i~con .. ,Mlll1kavé~s~ 
eredményében való Sf.elllélyes .•. ,érip'J~ttségük, 
kockáz1:)tuk nagyobb~tevélc~ny~glik: lwlisztiku­
sabb'Illelynek fejlesztésére .... a, speyializálódott 
képzési piacon sokkal kisebb a kírlft1at Leegy­
szerűsítve a dolgot:, ők nemannyir~ü)llnáliske­

retek kö~tt tanulnak, p1erta szü.kségesismere­
teket esetleg menet közbenfelcsíp~? személyi­
ségük~t. (vállalkoz~i .,,figw;áj~a.f', SVlm?ukat) 
munka közben próbáljáf;csiszofui, az, eWépzelt 
optimUI':lllOZ igazítani Ú"gy g~)ll4<?lj~,hogy már 
a vállalko#>i lét válas~ais ~~oly~szelek­

ciós popt,.amely az öl1képzésre alkahrlasabbpo­
puláciPt..e~edményez. Ezzel szemben az . alkal:. 
mazollilk közv~tlen érinte1:WégeIIllllllcavégzésük 
minőségében. kisebb, ezáltal munkatapaszta1a­
taik általi tanulásuk intenzitása is alacsonyabb. 
Szabadságfokuk saját személyes továbbfejlő­

désük . meghatározására, munkatevékenységük 
megválasztásáI:a nem. éri • el az önfog\alkoztató­
két. Ök jóval tagoltabb ,munkamegosztásban 
vesznek részt, amelynek szükségleteit könnyeb-

ben célozzák meg a képzési piac szereplői. Nem 
ők tudják jobban beazonosítani képzettségbyli 
deficiijeiket, hanem a szervezetek humán erő­
forrás fejlesztéséért ,felelősök operacionalizáljá~ 

ezeket avállalaticél()kfiiggvényében: Az acl;;t-: 
tok közlése e ,rövid feje~tbellerő~yn emlékezt~t 

a bürokratilqls központ01c; pr()bl~makezelés~te, 
aminelll iscs()illl, ha tudjuk, AOgyaz egészé~l1 
magas in~YMtfktwílis sZÍ11,yonalat. ttW"öző könyv 
Brüsszelben íródott.' '.' " ' 

Az ötödil<Jejezet -B~rópai KÖ4össégi prog", 
ramok -. mindössze llWom. ábrát tartalmaz:, .. a 
képzésre .( is) ,több 'fízmjlliárd ~CU-t fordító Szp­
ciális Alapok orsz,ág()nkénti megoszlását és a 
teljes költségl1Öla, képzésre eső hátlyadOt, val~­
mint' a .Leonardo da Vinci programn~k és előde:­
inek teljes költségvetését .(1 997:-ben15 millió 
ECU) és ezek tematikus megoszlástL~. Bár a kö­
zö1tada~okból mégnetuderill.ki, ha szerény 
mértékben is,.de,.ebbenakörbell11\ármi is jele:n 
vagytl11k. ., . ' 

Végig,böngészve a kiadványt, annak erényeit 
feltéth~nül.el k:ell.iswemünk:; l<önnyen és gyo,r:­
san fogyf;lSzthatÓ .. fofl11ában .·inf0Illlál a sokf~le:­
ségrql. ,Mivdaz:ey-t. a so~éleség jellemzi,. ~"" 
téZ11lényeiflZ ö~szel)as()nlító közlés technológiá:­
ját magas szintre fejleszlették JJgyanakkor . ér:­
dellles .arra is .. figyelnünk, .' hogy a gyorsan . és 
könnyen megszerzett tudás, a hiteles, de szük­
ségképpen vázlatos összkép csak a' durva tájéko:­
zottsághoze~egendő. A magas színvonalú mlU1-
kához - legye:n, ~ döntéshozás vagy kutatás . -
nem takaríthatámeg • az elmélyülés az. egye,s 
rendszere~ben é~ azok: különbségeiben. Ez min:­
denekelőtt. a rendszerek: ... ·egyes . elemeinek:, .' a 
haSznált kategóIjáknak az· egytnáshoz . való vi­
szol1yát, . módszertani aprqmunkát jelent. . Na­
gyon várjuk azt. a könyvet, amely ,ehhez is ha­
sonló színvonalú segítségetnyújt. 
(Kulcsadatok az Európai Unió szakképzéséről -
Key Data on Vocatioanl Training in the Euro­
pean Union, Ee, 1997) 

Mártonfi GyÖ1&Y 
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SUMMARIUM 

MENTALHEALTH 

Experts and. nonprofessionals often use the. term. mental' health, talk about' the 
mental state of the country Without kíloWingexactly its proper content and actual 
meaning. 

The new edition' of, Educatioexplores several'dimensions of the·' topic. Afte,r 
presenting and c1earing .uPtlte probleIl1s~~ll?erning;t~e" coucept of mental health, 
we discuss some of thepresehtfórms of mentalprobletns. . 

We examine the different behavierurs conneCtédtd the topie - 'depression, n~tl­
rosis, alcoholism,. drog-abuse;suicide -,fr?Il1~he ~S~~?tSof their spread, socio-de­
mographical, psycho.;.sociological.causes, and the 'processesofsocial and individilal 
perception and r~~líSátio~ofthe :prbb~etll: 

While describing these topics,' wearetrying i to outlinethe 'lnaill characteristlc 
features in Hungary and the results of research.esconceming the yallng geIleration: 

The papers of this issllediscllss:t1iEiopÍc .mal'nly mth. anepidertllologJcal 
approach for which we are very much coricerned~ We sha.re the opiIiion that not 
being aware or misunderstandingthe real situation can lead toIhany problems. We 
also think that this ·.issué·beside····the.analysis ··of··the sifuation, indi:rectlygives 
information abouttheidbas and'present researcheson mentalhealtn,in.Hlingary. 

Bela Buda inhis'studY givesan overViewofthémstotÍCalprelinirri3riesófmerital 
health and adetailed descriptiOlf of itsptogress inHliIigary .. Hé<poillts out the 
existing controversiesaridimcerta.iiitilis ini'defimng the; cOllcept. Hé' eniphasises the 
importance ofa cOIl1ple~, interdisc~I>line~ ~pproach concemingthe.terminology, 
the attitudes and methods, as weIl as tnepractice. . . 

Tamas Zonda writesaboutdt~pression. After giving tlie tenmnological frame s, he 
considers the. issue of depression iri Hungary - which 'by certain approaches is 
tigthly connected to suicid behaviour- from a culturhistorical point of view. 
Having analysed histoiical, religious,belletristic literature and· idioms, he" stands 
out against the hypótheses 'concemingthehistorical suicidal and depressive 
tendencies of the Hungarian nation. 

Csilla Csoboth, Maria Kopp' and Sandor Szedmak at the Institute ofBehavioural 
Sciences at the. Semmelwei~Medical School pre~~nt, th,eresults ofaneIIlpirical 
health research amongyoung: age group s , which had b~en carriedout in 1994-9!5. 
They examine a few outstanding dimensions of the state ofYoUIigpeople's· menta! 
health. They analyse the indicators of depression, neuro sis and other psychological 
disorders taking the causes and consequences i:nto concideration. According to their 
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data they draw attention to the~strong connection between mental and physical 
health, as a very important factor of deterioration of health. 

Julia Gadoros and Sandor RozsCl :Í:t;lquiJ;e into a:very jmportant period of life 
concerning the development of be~aviol1Jal cli,sorders, adolesence.They analyse the 
occurance and characteristics of the emotional and behavioural problems during 
puberty, and examine the main socio-demographical and biological risk-factors 
standing in their background using the data of an empiricai survey carried out 
among children of 11-14 ye~rs~ 

Jozsef Racz and KataSzákacs'pré~ént tpe :tlndings of an empirical research 
carried out on a small sample, in which they intended to outline the risk evaluation 
of adolesents concerning health-behaviours. Their results provide important aspects 
to pl~llIlÍng and carryingout heéllt~,prevel1tion. 

InJisstudy Zsplt Demetrovitsgives mlaccOl:tnt of the results of,his empirical 
research. 'His aim was to explore th~endangering role of night clubs from the 
aspe~t ofdrug-abuse.Atthesame time he iIlten~ed totestthe back:grolilldandbasis 
of t~~public opinionwhich,c~)Ill1ectsconsuIllingprug,s to ,~iS90s. IIesltate~tl1at the 
above public opimon is not. ~nt~rely withoutb~sis" put. it is tooplain . and·. siJJ;lplified, 
theryfqr~ it. cannot ref1e~t t~e diff~r~J1<;~~app~wjnginreWitY. '. . . ' 

ZS1jtS;CfEI€!kesanélly~estl1ep:r9cy~.~e~.9rde:fi1lÍ:t;l~.: sociat problemspn" Illacro:-Ievel. 
Acc()!~iIlg to the· Y:ari()us sp~iél~ •. pr()pl~ms. (yspypiélUy~cohqkaIl4 4rugr~lWBe) she 
underlines the existence and the danger ofm,epl1anis.m~ jIl,411ctedpy,qti1erfactors, 
whicll,are.not s()pne~ted to ,thesl?read of. th~,pheJ1()IIlen,01J;. anddiffer or work 
indepen,dentlyfrom the actual problem",' .••. , .. '.. ' ( , • 

For analysis slre.usesthe dat~.of all ,intefIlatjQIlal conmarativeresearch (E SP AD) 
made ill secondary,sphools in .1995 concerningJthe occurance and attitudes towards 
drug .él11clalcoho~cQns1JIl1i:t;lg in Hungary~ , '. . 

Judit.Qprics ,qndBorbala Paksi. explores the effect~ofJbe press on the. attitudes 
of YÖu'tl1 tOW(lr?~ drugs. The ,autl1()r~ .. fi~st .,examine ,,,,hat ,mowledge. the young 
generatiqnof tli~IIlÍd-ninetiesha~ abput9I)l,gs"what is ,tlleir:9plllcion .about drugs 
and dIllg,.aqdicts,and\Vllethér theycpnsicier drug con~UIIlÍn~as élprobl~m; then 
the writ~rs .amllyse tllei1J1~ge of drtlgs. é!Ppearingin th~pr~~s,espedaJly ,in the. ones 
withY9ungl"eaders.· " ' ..' 

They conchide that apparently therej~ an effect of the;wri1ten 11ledia()n.y?ung 
people jn forIIlÍng the opiAioIl,: aboutqrugs,considering tlle increasing level of 
negative attitudesin receIlt years. 

Janos,Balazs and Roz,sa Sajgal in their studyexplore a very sigmficant macro­
sociological elemynt.o~ soci<lilyproblematic behaviours and deviances. 

The ,so called anomy, theories- which deal wif,h the problems of value systems, 
and point out disharmony among the elements pf the vallIe structures, stating the 
declimng effects ()f values. -sti11 have outstanding sigiüficance. ainong the 
sociological theoriesconcermng devia11~Y' ... 

U SÍllg tlle dataproyidedby. an elllpirical :res~arch the authors analysethe value 
orientatiollal type~ ofadolescents. . 

(Text ojBorba{a Paksi -translated by Csilla Degovics) 
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MENTALHYGIENE 

In Ungam benützen sowohl Fachleute, als auch Laien haufig den Begriff Men­
talhygiene .•. Man spricht vom mentalen Zustand des Landes,. ohne dabei allerding,s 
des sen genauen Inh(ilt und wirkliche Bedeutung zu kennen. Die jetzige Numm~r 
von Educati0umkreist einige Aspekte dieses Them~J1beIeichs. Nach Vorstt(~l~:r:l.g 
und KHirung begrifilicher Probleme stellen wir einige Beispiele für Erscheinung~­
formen mentalerProbleme vor, wohei wir aufeille Vollstandigkeit absichtlich ver~ 
zichten. Wirgehen der Verbreitung der zum Themagehörend~n .verschiedenen 
Verhaltensformen (Depression, Neurose, Drogen; und Alkoholkonsum, Sen~st~ 

mord) nach' und besprechen ihre sozio-demographischen, psychosozialen Gründ~, 
sowieVorgange der Problemdefinition und - wahrnehrnung auf gesellschaft1ich~r 
und.individueller Ebene .. Durch.Vorstellung dieser Themenkreise unternehmenwir 
den Versuch, Forschungen, die sich teils den ungarischen Eigenarten,. teils. der Ju,~ 
gend widmen, kurz zu skizzieren. Die Schriften dieses B,andes sjnd vorallem epi4e~ 
mologischerNatur,.und.wirbehandeln das Thema beileibe nicht mit aller Vollstan­
digkeit. Dam stehen wir aHerdings, und zwar in doppelter Hinsicht: . einerseitsglall~ , 
ben Wir,dass ein Fehlen von Kenntnissen oder . eine Fehlinterpretation. der tatsi:\s1;l.: 
licheIlLage Hrsa~hevon vielenProblemen werdenkall11, andrerseits siJld wir,a1:l~r 
der Meinung,durch dieses Reft- auBer einer Situationsanalyse-:- indirektauc1J.)ll­
forrnationen .über die ungarische Auffassung von Mentalhygiene und den heutigeIl 
Zust'llld d~r.Forschung vorstellen zu können. ' .,.. .' . . ., 

In seiner Einführungsstudie stellt Béla Bllda die Vorgeschichte 4er :Mentalhygi-:­
ene yor mid beharidelt anschlie.Bend ausführlich die ungariscben ]~ntwicklungen.·. Er 
weist aufhegriffliche Unklarheiten, Unsicherheíten hin. Er betont die Wichtigkeit 
einer komplexen, umfassenden, interdisziplinaren Annaherung- sowohl auf beg­
rifflicl1-er, .methodischer:Ebelle, alsaucll in Bezug aufdie ~raxis. 

Tamás Zonda schreibt ~ber die Depr~ssion. Nach Aufzeicl)nung seine s begrjff~ 
lichen Ralunens .. macht.er den Leser mit. einer ku1turgeschichtlichen .Annahe~g 
der I)epression und des damit - nach gewissen Meinungen .,- eng zusam;mellge49~ 
rendep. Suiziderverhaltenbekannt. . Eranalysiert .litet;arische, . gescNcJltJiche und 
kirchliche !ex1:e und nimmteine. Stellunggegen die. weitverbreiteten HypoÜlesen, 
die eine geschichtliche.Neigung des ungarischen Volkes zur Depression und Selbst­
vernichtung vertreten, ein. 

Csilla Csoboth Mária Kopp u,nd Sándor Szedmákvom Verhaltensforschungsins­
titut . der . Semmelweis. Medizinischen Universitat .' :prasentieren .... :Ergebnisse einer 
1994-95. in ,Ungarn durchgeführten, reprasentativell Vnters~chung über. den 
Gesund~ei~szustand der .. Jllgen~ .. Sie untersuchen. einige .ausgewahlte Dimensionen 
des meIltalen . Gesulldheitszustandes von Jugendliche.n. Siyanalysieren Verbreiulllg, 
Ursac~elli.undFolg~nvon . .Q~pression, ~e;uros~, .sowie~~~rer psycl1ischer Illdiz,~s. 
ArllCV1d illrerpatt(n.mac~e.l1. sie auf den ellg~ll ;Zu~~~.nhaIl~ ~sph~n kÖ1J?~r­
licherllnd.rnental~r (}esrindheit aufinerksam und stenen eine Gesundheitsversch-
lechte.hlIl:g fe~t. .' .. ,.... . . .; .... , .... .. '. '.. ". .'. . 

Júlia Gádoros und Sándor Rózsa nehmen das Pubertatsalter, einen .. Lebensab~ 
schnitt also, der für die Entstehung wichtiger Verhaltensstörungeri verantwortlich 
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gemacht wird, unter die LUBe.Sie,'an~llysieren Ver1?reitung und Eigenarten puber­
tarer Gefühls- und Verha1tellsprob1eme. Sie untersucIlen sozio-demogtaphische, 
bzw. biologische Risikofaktoren, die in derem Hintergrund stehen. Sie stützen sich 
dabei auf eine Untersuchung von .11-14 Jahrealten Kindern. 

Józs~j' Rácz und Kata .~zakácsll1achendenLeser nút den ErgebIliss~n~illeti!ei­
neren,.~l!lpirischen Untersu~hungb~~~IlIl.~,.jn . der sie die . eig~n~n~i~ifoeil}§5P,~t~ 
zunge~'vori Jtlgendlichen·i~13~~&. a~j~ Ges~ndheitsverhalten,'e~orscht~n;, J~e 
Erge~~i~~e könnenl)eiPlaniUlgun~~usführung. von Gesunclli,eits~9liutzllllcl, ~ta~ 
vention von Nutzeri sein: . ' '. '., 

DieAbhandlungvbn~ Z~olt~penren:6vics 'berichtet ebenf31ls' überdÚ~.efge~~I~~~ 
einet ell1pirische~' Unte~suchung.i,~i~l.derForschung war es, die gefáhrcl~llde~Qne 
von TaIlZlökalehimBfickallÍR.aM~clP·littelkonsum aufzudecken., Gleichzeitig~8lk 
te DeIIle~rovicsdenWa~lf~e!ts~enaltjener wejtverbreiteten Meil1un~ testen, Il~9h 
der eseíneeng~VerbinduIlgZwi~ch~nDissound Drogehkonsull1 gibt Seinen~!­
gebni~sen zufolg~ ist dasinderö~entlichen Meinung' entstandeneBild nichtig~~~ 
grundlos" . jedo~h ein ",enig sc~elllatis~h~ .vereinfachend~ "lmuin geeignet also,der 
komp~~)(~nWirklichkeitg;erefht zu\Verdell.. '" .. " .. , ...... '. '.' ." .,.. . '. ..., }. 
Zsuz~~nn~F;lekes~nalysiertinj~r~r ~1Jhandlung yorg~~ge,. wie ges~llsshaftl~§~~ 

Prob!~llie' . auf. ·lvIhla-0e?éI1~ •• :~e~llf~I1, ..• ·~e " sie ll1~ntal,'ko~s~eIt ,\V~r4~n. .•.• H~bei 
macht~ie.auf die ,'. Gefcilir' a~~rks~lIl' .··dass··die~eI?eJ:iIl~tionsyor~ang~. (ill~ers~~.~:~~T 
wartet;ja; sogar vond,er t(l~sashlis~en Ernst~afti~keit des.Pr()lJlem~ .un~lJh~$~g'~R\ 
laufen.kön~en, was auf~~sVofhallden~eiIl' ~nderer induzi~rend~i,F'áktoieIl~~i~ 
Konstrilldionsmechanisll1ushinweist. Zu.i~fer'·}\Ilalyse benüt~sie'dieR~t~n.e~n~r 
1995"durchgefül1rt~n, international ert vérglei<;hen<ien(ESP AD-) UntersuchUIlg~óh 
Mitt~ls,ch~lkinderIl, dieallf die \,erbieitungv91l1J\lkohol- und Drogkonsum, some 
auf died~rüb~r .existier~n?enMein~gen gerichtet war. 

Der Aufsatz von Ju~it. Qpricsun~ BorbtdaPaksi untersucht elie 'Yirkung~~r 
Presseauf dieMeinuIlgen~on Jugendlic~en üb~r den Dr()~e~onsum.l)ie. Aut9ren 
untef~qcben einerseit~~b~r weIFh{rKe~lltnissedie jünger~n ;Genefatione~:tv1:itteder 

90-erl~e űber Dro~eIl,vertügen, wie sie. űber Rausclmiittel,. sowie~~ren15()l)­
surnen!en denken, fürwie, ~~~tigübe~h~~pt<iasProblelll des ptoge~ons.U1l1sY()Il 
ihnertgehaJten'Vird.Aftdr~rseitsanaly~ieren sie, 'wie überJ)rogeninPre~seproclPJ5;; 
ten, die von:deIi Jug~ndlichengel~senen'werden; berichtet \wird ... ~ie .ste~lelllest, 

dan hinter' der. VerstarlcuI1g'undifferenziertverurteilender Attit~dell. in" den •• let~e;n 
Jahren eine meinungsbildende Wirkung derPresse auf Jugendliche aufvielenStel .. 
len nachzuweisen ist. 
Jánas~alázs und RózsaSaJgál untersuchen in. ihrer . Abhandlung wichtige111ak­

rogesellschaftliche', Erklarungsfaktorenfür einige • Verhaltensformen, .' Devianzien, 
die von der Gesellschaft. alspröblematisch, eingestuftwerden. . Unter den '. soziolo­
gischell.Tbeorien, die. J)evianzien ,~rk1aren,' nehmen .. diejenige, '. die'voll der . so~e­
nannten Anonúeausgeh~~, eine wichtige Stellung ein.'DieselJeschaftigen ~ichm.it 
ProbleJ.lienv()l.1·.· Wert~J'~te~~n, .. gehen ,·von .. ein~r •. inuner.sinken~ereIl.,: ~aft,.?}e 
solcheWert~~ufdie:Mens~neIl~llsűbell' au~ lilld l?e~aupten eineJ)israrIl'wniepn;. 
ter den Kompönenten derWertstíuktúren~ Die Autoreh analysieren allhaIl<ie~ner 
empirischen Untersuchun9. W~rtorientierungstypen, die kennzeichnend für· Mitte!-,-
schulaltrige sind. . 

(Textvon Bobbala Paksi - übersetzt von Gahar Tamasz) 


