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1. fejezet

BEVEZETES: LEZAILOTT VEDONOI ESETMEGBESZELO CSOPORTOK TAPASZTALATAL,
MODSZERTANI UTMUTATO INDOKOLTSAGA, ATTEKINTES

1.1 Bevezetés

,A TAMOP 6.1.4 ,Koragyermekkori (0-7 év) program” kiemelt projekt a 0-7
éves korosztaly optimalis fejlodésének komplex tdmogatasat célozta meg, minden -
de kuléntsen a speciadlis tamogatast igénylé — 0-7 éves korl gyermek egészséges
életkezdetének és sikeres iskolakezdésének tamogatdsaval, a gyermekek
fejlodésének nyomon kovetésével, a bennik rejl6 készségek kibontakoztatasanak
el6segitésével, a fejlodési rizikotényez6k feltarasaval, valamint az eltéré fejlédést
mutaté gyermekek kisz(irésével az egészségiigyi alapellatasban.”* Célcsoportja az
egészségligyi alapellatas védoéndi szolgalata, a hazi gyermekorvosok, illetve a vegyes
praxisu haziorvosok voltak a gyermekek és szileik mellett.

A koragyermekkori projekt megvaldsitédsa 5 alprojekten, ezen belll is tébb
elemi projekten keresztul valdsult meg. Az ,,Esetmegbeszélé és tapasztalatcsere
pilot” a Moddszertan alprojekt V. elemi projektjében (tovabbiakban: elemi projekt)
zajlott, mely az ellatok kézétti egylittmikddések javitasat tlzte ki célul. Az elemi
projekt keretében 33 csoport, egy éven at rendszeresen megtartott esetmegbeszélés
a gyermek-alapellatds szereplGinek szakmai tevékenységét, hatékonyabb
egylttm(ikbdését segitette, melyen a szakemberek téritésmentesen vehettek részt,
tobbek kozott azzal a céllal, hogy az egymas kozotti, munkajukkal kapcsolatos

parbeszéd er6sodjon.

1.2 Tapasztalatokon alapuldé moédszertani Utmutaté

A pilot célja az volt, hogy minden megyében, legaldbb egy
esetmegbeszél§ csoport jojjon Iétre és ez teljeslilt. Kezdetben 33, majd - egy csoport

megsz(inésével? - 32 csoportban, 28 helyszinen valdsultak meg a csoportiilések,

! http://gyermekalapellatas.hu/koragyermekkori_program/mi_a_koragyermekkori_progr,
letoltés:2014.09.16.
% A szegedi csoport, alacsony részvételi arany miatt 8. alkalom utan megsziint.


http://gyermekalapellatas.hu/koragyermekkori_program/mi_a_koragyermekkori_progr

mivel a nagy érdekl6dés miatt 4 teleplilésen 2-2 csoport kerlilt megszervezésre.
Minden csoport 20 alkalommal taldlkozott. Az egységes csoportvezetés megvalodsitasa
érdekében az elemi projekt keretében Gdczan-Szabd Ildikd - Steinberg Johanna
szerzOparos készitett iranymutatast ,Mddszertani utmutatd a gyermek egészségiigyi
alapellatasban dolgozé szakemberek szamara tervezett esetmegbeszél6 csoportok
vezetéséhez" cimmel.

A csoportvezetoket a kodzbeszerzési eljaras nyertes ajanlattevéje, az
Eruditio Oktatasi Szolgaltatd Zrt. biztositotta, a feladatra torténd felkészitésiiket a
Modszertan alprojekt és az elemi projekt szakmai teamje bonyolitotta le szakmai
koordindtor kozremilikodésével. A szakmai team végigkisérte a csoportlilések
lebonyolitasi folyamatat, valamint idokozi értékelést tartott. A csoportvezetOknek, a
csoportok vezetésén és dokumentalasan tul, feladata volt harom alkalommal szakmai
talalkozon vald részvétel, illetve két alkalommal szakmai beszamold irdsa is,
melyekben tapasztalatukat, javaslatukat fogalmaztak meg.

A 32 csoport miikédésének tapasztalatait, felismeréseit, javaslatait, az
elemi projekt egy uj mddszertani utmutatéban kivanta 6sszegezni, és ezdltal a j6vo
csoportvezetdi szamara a gyakorlatban jol alkalmazhatd kézikényvet biztositani. Az (j
modszertani Utmutaté a véddndkre fékuszal (a hdzi gyermekorvosok, haziorvosok
tervezettnél joval alacsonyabb részvétele miatt). Els6 sorban a védondGi szakma
Osszetettségébdl, sajatossagaibol és e hivatas fontossagabol, illetve a csoportokban
szerzett tapasztalatokbdl épitkezik. Olyan sajatossagokat, moddszereket, fontos
megtapasztaldsokat és javaslatokat hivatott Osszefoglalni, amelyek egyarant
segithetik a csoportot vezeté szakemberek, az esetmegbeszélé csoportokban
résztvevok, a szakmaban dolgozék munkajat is, fliggetlenll attél, hogy az, az
egészségligyi vagy a szocialis szakterlleten torténik.

A pilot programra 420 f6 jelentkezett, amelybdl 19 volt orvos. A
program végéig 341 f6 vett folyamatosan részt a csoportiiléseken. Az elemi projekt
fontos tapasztalata, hogy a hazi gyermekorvosok bevonasa nehézséget okozott. A
jelentkez6k 4,5%-at és a pilot programot befejez6k kodzel 1%at alkottdk. Az orvosok
tavolmaradasi okainak felkutatasara jelen programban nem volt lehet6ség, azonban a
lemorzsoldodasrdl visszajelz6 gyermekorvosok elsdsorban az id6hidany okozta
leterheltségre hivatkoztak. A védénéi lemorzsolddas tényezdi kdzott dontden kilsd
okok szerepeltek (pl. szlilés, betegallomany, varatlan helyettesités stb.).

A pilot szervezési és szakmai tapasztalatai zarétanulmany formajaban
kerlltek rogzitésre, ezen kivil felhaszndlasra keriltek a jelen Utmutaté megirdsaban

is.



2. fejezet

AZ EGESZSEGUGYI GYERMEK-ALAPELLATASBAN DOLGOZO VEDONO ES A VEDONOI
SZAKMA SAJATOSSAGAI

2.1 A védobnoi szakma és a védond szakmai személyiségének sajatossagai (Kereki, 2009)

~A védonoi szakma (és ez altal a védén6 személyisége is) sok szépséget
rejt magaban. Osszetett, komplex feladatokat ré a teriileten dolgozé szakemberre,
mivel nem csak a szlletend6é gyermek sorsat kiséri, hanem az 6t korilvevd
kérnyezetet is figyelembe veszi.

Az egészségigyi alapelldtds korébe tartozik a védondi szolgaltatas, a
telepilési 6nkormanyzatok kételesek gondoskodni arrdl, hogy a védénd a gyermekes
csaladok rendelkezésére alljon. Ilyen a terileti védén6k és az iskola-védénék
munkaja (gyakran a két feladatot ugyanaz a személy latja el). A terlleti védén6k
fontos életszakaszoknal vannak jelen a csalad életében, a varanddssag alatt, az
Ujszllott fogaddsanal, az Uj csalddi élet kialakitdsanal, vagy amikor a gyermek
ovodaba/iskolaba készilédik. Kordbban a hazi gyermekorvossal, vagy haziorvossal
kozosen lattak el a korzeteket. A szabad orvosvalasztas adta lehet6séggel, a gyermek
orvosaval vald szoros munkakapcsolat lazult (sok esetben mas a teriletileg illetékes
védond korzete, és mas a valasztott hazi gyermekorvos korzete). A védéndk a
tanacsadéban onalléan mikoédnek, de megmaradt a kotelezettségiik, hogy
amennyiben egészségligyi beavatkozast tartanak szikségesnek, azt jelezzék a
gyermek hazi gyermekorvosa felé. Ha sulyosabb szocidlis jelleg(i problémat észlelnek,
jelentési kotelezettségilk van a gyermekjoléti szolgalat felé is.

Fontos kiemelni, hogy a védéndk els6sorban preventiv tevékenységre
és egészségfejlesztésre képzett szakemberek. Altaldnossagban elmondhatd, hogy a
terileti védénd az, akivel a gondozott csalad kdzvetlen kapcsolatban all. A névédelmi
feladat keretében segiti az anyasagra valé felkészlilést, illetve részt vesz a lakossagi
célzott szlir6vizsgalatok szervezésében is.

A gyermekagyas id6szakban szintén fontos az aktiv jelenléte. Az
Ujszul6tt babaval hazaérkezd (sokszor bizonytalan, megerdsitést vard) anyakat latja
el az egészségi allapottal, az életmdddal, szoptatdssal, valamint csalddtervezéssel
kapcsolatos tanacsokkal. A védénd gyakorlatilag mar a legelsé o6raktdél ott van a
csalad kozelében.

A gyermek els6 hat évében a terlleti védéndk az eleinte gyakoribb,
majd késébb ritkuld csaladlatogatasok, illetve tanacsadas keretében folyamatosan
részt vesznek a gyermek gondozasaban. Az Ujszilottek, a koraszulottek, a kis sullyal
szlletettek, valamint az egészségi és kornyezeti okok miatt veszélyeztetett

csecsemobk és gyermekek testi, mentalis, lelki fejlddését fokozott figyelemmel kisérik.
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A beteg gyermekek otthoni apolasat segitik tanacsaikkal. A csaladokat tajékoztatjak
az életkorhoz kotott védoboltasok fontossagardl, szervezik, nyilvantartjdk a
védoOoltasok beadasat. Ha a gyermek fejlodésében elvaltozast észlelnek, ezt jeleznitk
kell a gyermeket ellatd haziorvosnak. Az anyanak is sziiksége lehet lelki tdmogatasra,
megerdsitésre, vagy a neveléshez-gondozdshoz szikséges javaslatokra, amiért
szintén fordulhat a védon6hoz. Vannak olyan teleptilések, ahol - bar feladatkoréhez
nem tartozik —, a védoné szocialis jellegli feladatokat is magara vallal, segit a csalad
hivatalos ligyes-bajos dolgainak intézésében.

Az egészségi ok miatt fokozott gondozast igényld, a kronikus beteg, a
fogyatékossaggal é16, valamint a magatartasi zavarokkal kiizdé gyermek és csaladja
életviteléhez is segitséget nyuajt a terileti védond, egylttm(ikédve a hazi
gyermekorvossal vagy szikség esetén mas szakemberekkel. Ha a gyermek mar
elmult 6 éves, de betegsége vagy fogyatékossaga olyan sulyos, hogy nem jar oktatasi
intézménybe, tovabbra is a terlleti védéné fokozott figyelme kiséri, egészen 18 éves
koraig.

A gondozott csaladban el6fordulé egészségi, mentalis és kornyezeti
veszélyeztetettség megel6zése szintén védéndi feladat. A védond koteles értesiteni a
gyermekjoléti szolgalatot, a haziorvost, illetve a hatdésagokat a gyermek
bantalmazasa, sulyos elhanyagolasa, a gyermek O6nmaga altal elGidézett sulyos
veszélyeztetd magatartasa vagy egyéb sulyos veszélyezteté ok fennalldsa esetén. Fel
kell hivnia a figyelmet a szlrGvizsgalatokon valé megjelenés fontossagara, és
tajékoztatni kell a szlil6ket az allami, civil, karitativ csalddtamogatasi formakrol.

Minden szépsége ellenére azonban komoly nehézségekkel is jar ez a
hivatas. A sulyos betegségek, a mélyszegénység, kedvezétlen tarsadalmi folyamatok
megtapasztalasa komoly feladat elé allitja a védonét, de a gyermekek elhanyagolasa
vagy bantalmazasa talan a legnehezebben elviselhetd pszichés terhelés minden segitd
szakember szamara. A helyzetet csak sulyosbitja, hogy a védéné maga is komoly
etikai dilemmat él meg, amikor ilyen esettel taldlkozik, sok-sok tényezét kell
meérlegelnie, sokszor nagyon nehéz dontési helyzetbe keril. Ilyenkor fontos és nagy
segitség f6iskolai vagy egyetemi képzésben kapott felkészités, de a napi nehézségek
kezeléséhez nem mindig elegendé.

A védéné is, mint minden segit6 szakember (példaul orvosok, pszicholégusok),
az ismeretei, tuddsa, tapasztalata, készsége mellett legfébb munkaeszkozével, a
személyiségével dolgozik. Ugyanugy, ahogyan barmely szakmaban, a véddéndnek is
karban kell tartania munkaeszk6zét, mert feleléssége, hogy nap, mint nap egészséges
személyiségével, harmonikus jelenlétével segitse a csaladok életét. Ebben az

~Onkarbantarté” folyamatban segitett - tobbek kozott - az esetmegbeszélés pilot.



A védon6i munka egyik jellegzetessége, hogy kulonféle tarsszakmak
képviselGivel sziikséges egylttmikodnie annak fliggvényében, milyen problémaval
vagy élethelyzettel talalkozik. Ha a gyermek fejl6désében észlel eltérést, segitenie kell
a csaladot a megfelel6 szakemberhez vald eljutdsban. Ilyen a hazi gyermekorvoshoz,
specialis esetekben az orvosi szakma mas képvisel6ihez, vagy mas fejlesztd
szakemberhez valdé fordulds, ezaltal az egyilttmikddés is. Pszichés problémak
jelentkezésekor a pszicholdgus/pszichiater a kompetens szakember, akinek sziikséges
gondozasba vennie az egyént. Bantalmazdskor a gyermekjoléti szolgalat
szakemberével, esetenként a gyamhivatal munkatarsaval is szoros kapcsolatot
szikséges tartania. Azonban jogi (jogszabalyi kotelezettségek) kérdésekre is valaszt
varnak tlle, igy sajat szakmai hatarait folyamatosan tagitani, ismereteit rendszeresen

frissiteni, szakmai személyiségét folyamatosan karbantartania (lenne) szlikséges.

2.2 A védon6i munka mentalhigiénés kockazatai a stressz-elmélettel 6sszefliggésben

A védondi hivatds, mint segit6 — tdmogatd foglalkozas legaldabb annyi
szépséget, mint amennyi kihivast rejt magaban. A mindennapok nehézségei komoly
feladat elé allitjdk a védonoét. Ilyenek lehetnek példaul a korabban emlitett
gyermekbantalmazas észlelése és jelzésének nehézsége, terepen végzett munka
kapcsan az egyedlllét érzése, konfliktusok megélése, illetve a tehetetlenség érzése is.
Gyakran érezheti ,stresszesnek®” a mindennapokat és tapasztalhatja: mennyi
feszliltségre okot add szitudcid, stressz forrds veszi koril 6t. A stressz alapvetéen
abbdl fakad, hogy egy adott helyzetben nem vart kovetelményeknek, szamara
nehezen kezelhetd, vagy nem teljesitheté elvarasnak kell/kellene eleget tennie.
Léteznek személyek, akiket motivalnak a kihivasok, de akadnak kevésbé lendliletes,
befelé forduld alkatuak is. Az el6bbiek szivesen kizdenek, élvezik, ha ,poréghetnek”,
az utdébbiak viszont negativan reagalhatnak a stresszkeltd impulzusokra.

A fent leirtakat a hétkoéznapi értelemben stressznek, szakirodalmak
szerint distressznek nevezziik. Emellett megkllonboztetliink pozitiv-, Un. eustresszt is.
Ilyen példaul az izgatottsdg, a normalis vizsgadrukk, illetve egy Uj program vagy
szlrdvizsgalat bevezetése korili tapasztalatlansag szilte atmeneti nehézségek. A
leggyakoribb karos stressz faktorok a kdvetkezOk: megfelelési kényszer (megfelelni

onmagamnak, vezetdének, csalddnak stb.), fizikai téren test ,kiszipolyozasa”

3 Abban az esetben, ha az inger karos hatdsl, és a szervezet specifikus védekezési mechanizmusai nem
adekvatak, nem megfeleléek, akkor az inger kiklisz6bolésére a szervezet aspecifikus valaszt ad, hétkdznapi
nyelven, minden ingerre egyféleképpen reagdl. A szervezet ezt a nem specifikus valaszat, amelyet
barmilyen igénybevételre ad, hivjak stressznek.



(tulvallalasok, kompetencia atlépése), kevés alvas, rendszertelen bioritmus (hétvégén
is a klienssel vald munka, esetleg maganéleti tényezokkel egyitt), kilénbozo
serkentd, vagy nyugtatdszerek hasznalata, hidnyos taplalkozas, és a lélek6rl6, emberi
tényezdoket figyelmen kivil hagyd gyors élettempd is. A sok negativ érzelem: dih,
harag (6nmagara, csaladra, rendszerre), fajdalom, irigység (neki sikerilt, nekem
nem), féltékenység stb., de a feldolgozatlan félelmek (mi lesz ha?), traumak sem
hatnak elénydsen és ugyanugy elszivjak az élet energiait. Viszont nincsen élet stressz
nélkdl, hiszen mindig van és lesz Ujdonsag az életben, igy a védénd életében,
munkavégzésében is. A kulcstényezd nem az élettanban és a szervezetben, hanem a
vildg valtozasaban, annak (egyéni) értelmezésében, valamint a helyzetek
(at)értékelésének megtanuldsaban és azok kezelésének képességében keresendo.
Selye Janos szerint a tulzott, az él6lény alkalmazkodd képességét
meghalad6 stressz legy6zheti az él6 szervezetet, végill sulyosan karosithatja az
él6lény egészségét. (Selye, 1976.) A stressz hatast gyakorol a lélekre, a testre és a
teljesitményre egyarant. A tartds stressz pszichés hatdsai kdzé soroljuk tobbek kozott
a szorongast, a depressziot, az onértékelés csokkenését, illetve a kiégést (burn out
szindromat) is. A teljesitménybeli hatasok kozott emlithetjiik, hogy a vészhelyzet
elharitdsa és az alkalmazkodds érdekében a fels6bb irdnyité (kognitiv) rendszereink
hatékonysaga csokken, figyelmink beszlkil a problémara, ezaltal csokken a kreativ
megoldasi lehet6ségek megjelenésének lehetésége. Nagy kihivas tehat védondként
elfogadni azt a mennyiségl(i és mindségl ingeranyagot és elvaras-rendszert, amely
adaptalhaté a ma él6 csaladokkal torténé munkavégzés, és az egyén mentalhigiénéje
szamara. Ennek az 6vezetnek a megtalalasahoz segitséget nyujthatnak a kovetkezd
Utvonalak megkeresése: hatarok, keretek, elvarasok, motivacio, elfogadd figyelem és

kommunikacid, egyuttmikodési lehet6ségek feltarasa.

A stressz kiilénb6zé fajtai

A fizikai stresszt a testtel szembeni fizikai kihivasok idézik eld,
amilyenek pl. a baleset, betegség, erbltetett munka. Emellett a lélektani stressz a
testtel szemben tdmasztott lelki vagy érzelmi jelleg(i kihivasok eredménye. A stressz
keltd szituacidk érzelmi valaszokat eredményeznek, amelyek a jokedvtdl (amikor az
esemény kezelhet6 kihivasként értékelddik) a sokkal gyakoribb negativ érzelmekig
valtozhatnak. A lélektani stressznek kiilonb6z6 tipusai léteznek, amelyek kilon-kilon,
de akar Osszességében is el6fordulhatnak munkavégzéskor, igy a védéndi munka
végzése kozben is, melyre a pilot is egyértelmlen ravilagitott. Ilyen a ,nyomas”,
amely lehet kuls6 vagy belsé indittatasu, a ,frusztracio”, a ,konfliktus” (amely lehet

bels6, 6nmagunkkal vivott, illetdleg kilsd, kérnyezetben keletkezett) is.



A pilot egyik alapvet6 célja volt, hogy a védon6t folyamatosan ér6 kilsé

negativ hatdsokat csokkentse ugy, hogy csoportmunka keretében segitse a védéno

helyzet felismerését, fejlessze megkizdését, javitsa oOnértékelését. A kils6

stresszorok kozll az aldbbiak jellemezhetik leginkabb a terileten dolgoz6 védéndket:

szerep-kétértelmiiség (a védénd baratkozik, vagy a védono és csalad szerepei
0sszemosddnak);

szerep-zavar (A védon6 nem orvos, nem a csaldd része és nem anya abban a
csaladban);

nem az adott szakemberhez igazodd, képzettségnek nem megfeleld feladatok
(kompetencia problémak);

nem megfeleld6 munkakorilmények (nincs  biztositva a  megfelel6
infrastruktlira, eszkGzrendszer);

a személyes munkakapcsolatok zavara (védoné és orvos, védonso és védond,
illetve védono és tarsszakmak kozott, védonos egyedil marad);

a nem megfelel6 szervezeti struktira és kultira (nincs kihez fordulni,
maganyos munkavégzés, tdmogatas hianya).

A terlleten dolgozé védéné munkavégzésének kovetkeztében

keletkezett mentalis terhek csokkentésében alapvet6 elem a megklizdés. ,Lazarus és

Launier (1978) kétféle megkizdési format klilonboztet meg:

problémakozponti megkizdés: ekkor a személy a helyzetre, a problémara
Osszpontosit, hogy megkisérelje azt megvaltoztatni, hogy a jovében el tudja
kerulni.

érzelemkozpontl megklizdés: a személy ekkor azzal foglalkozik, hogy enyhitse
a stresszhelyzet okozta érzelmi reakciokat, megakadalyozza a negativ
érzelmek elhatalmasodasat. Akkor is ilyet hasznal a személy, ha a helyzetet
nem tudja megvaltoztatni.” (Margitics, Pauwlik, 2006)

A szocidlis terlleten, illetve altaldban a személyiséglikkel dolgozdé

szakemberekre jellemzObb az érzelemk&zpontld megklizdés. A pilot tapasztalatok is

ezt

tamasztottdak ald. Az esetmegbeszélés sordn a megklizdési stratégia

tudatossaganak kialakitasa elsddleges lehet:

«€ltavolodas: a helyzettdl vald érzelmi és mentalis tavolsagtartast jelenti, hogy
energiat gyljthessen a tovabbi megkilizdéshez;

érzelmek és viselkedés szabalyozdsa: ez az adott helyzet megoldasat
legjobban segité érzelmi kifejezésmadd és viselkedés megtalaldsat jelenti;
tarsas tamogatds keresése: a tarsas kornyezet részér6l rendelkezésre allé
eroforrasok, tdmogatasok keresését és kihasznalasat jelenti;

a felel0sség vallalasa: az észlelt, tulajdonitott kontroll vallalasa kerll elGtérbe

ebben az esetben;
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e problémamegoldas-tervezés: kifejezetten kognitiv, raciondlis stratégia,
azoknak a lehet6ségeknek a kiértékelését jelenti, amelyek a helyzet
megoldasat eldsegithetik;

e pozitiv jelentés keresése: a negativ jelentésli esemény kihivasként, bizonyos
szempontbdl pozitivként vald értékelése torténik ekkor;” (Margitics, Pauwlik,
2006)

Osszegezve: a védéndi munka minden szépsége ellenére érzelmileg
meglehetésen megterheld, sok stressz forrasa is lehet. A védonének a csaladokkal
valéo munka soran kell6 koriltekintéssel kell figyelniiik a csaladok életkorilményeire,
egészségi allapotara, szokasaira, érzékenységére, lehetOségeire és nehézségeire. A
sulyos egészségi, anyagi és kapcsolati problémak kilondsen igénybe veszik a védénd
sajat lelki er6forrasait. A gondozottak nagy szama, a rengeteg adminisztrativ feladat,
és ezekbdl adddéd allandd id6hiany nem koénnyiti meg a bizalmi kapcsolat kialakitasat,
amely a csaladokkal valdé egylttmikoédés alapja. A jelzési kotelezettséggel jard
dontési kényszer, beavatkozasi dilemmak szintén komoly stresszforrasok. Kilondsen
az elszigetelt vidéki telepliléseken jellemzG, hogy a csaladokat tamogatd, ellato
szolgaltatasok, tarsszakemberek sincsenek elérhetd kozelségben, amely az egyéni
felelGsséget, szakmai maganyérzést felerdsiti. A pilot egyértelm(ien igazolta, hogy a
védononek sziksége van olyan szakmai tdmogatd szolgaltatasra, amely ezeket a

terheket enyhiteni képes. Az egyik ilyen modszer az esetmegbeszélés.
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3. fejezet

AZ ESETMEGBESZELES

3.1 Az esetmegbeszélésril altalaban

Az esetmegbeszélés, mint mddszer jellemz6en a szocidlis terileten
dolgozoknak lehet ismerds, mivel tobbnyire ott alkalmazzak, de minden olyan
szakembernek javasolt, aki emberekkel all kapcsolatban, illetve a vellik vald
munkavégzésben személyiségével (is) dolgozik. Ebben a folyamatban lehetnek
elakadasok, amikor a szakember azt érzi: nem tud tovabb, merre Iépni. Az
esetmegbeszélés lehet az a mddszer, amely ,segiti a szakembert, hogy tisztabban
lassa a kliense helyzetét, allapotat, felmérje a tennivaldékat és a kapcsolatépités
lehet6ségeit, az esetvezetés lehetséges tovabbi Iépéseit. Keretet teremt arra, hogy a
szakemberek kolcséndsen segitsék egymast, megosszak tapasztalataikat, és
tanuljanak egymastol. Benne rejlik az a lehetdség, hogy az esethozé szakember
kézben jobban megismerje 6nmagat, szakmai identitdsa, pszichés teherbirdsa
er6sodjon, mikozben szinte észrevétlentl kiépul korllotte egy emberi, szakmai
kapcsolati ,halé”, az a megtarté kdzeg, amire akar hosszabb tavon is tdmaszkodhat.”
(Goczan-Szabd, Steinberg, 2013) Mindamellett megtanul a kialakult helyzettel
megklzdeni Ugy, hogy 6nmagara és a helyzetre ranézve kilonb6z6 megoldasi
lehetGségeket allithasson maganak, ezaltal kizokkentve 6nmagat a mar kialakult
megoldasi sémakbdl, ,becsontosodott” gyakorlatbdl.

Az esetmegbeszélés kiscsoportos munkaforma, mely 8-15 fOs létszamu
csoportokban torténik, a kliensorientalt, tdmogatd csoportok egy valfaja. Azonos
munkahelyrél, egy szakmai team munkatarsaibdl allé csoport is részt vehet rajta, de
alkothatja kilonb6z6 munkahelyekrol érkezd szakemberek kozOssége is. Legtébbszor
hasonlé szakmai terlileten dolgozd személyekbdél all. A munkahelyi kdérnyezetbdl
kiemelt esetmegbeszél6 csoportok elénye lehet, hogy nem valik formalissa, kotelez6
munkahelyi feladatta, és fliggetlen attél, hogy az adott munkahely mennyire
demokratikus mikodésl. A kiilonb6zé munkahelyi csoportokbol érkez6 szakemberek
egymast sajat munkahelytkon kialakult jo gyakorlatok, progressziv munkamodok
megosztasaval is tudjak tamogatni, mikézben szakmai ,megtartd” ismeretségi korok

alakulhatnak sz(ikebb és tagabb kdérben.
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Az esetmegbeszélés altalaban a kovetkez6 elonyodket nyujthatja:

az elakadasok megértése és a szakmai folyamatok atdolgozasanak lehetésége,
e a teher és felel6sség megosztasa,

e pozitiv szakmai kontroll (feltaras, tovabblépés lehet6sége),

e egymas szakmai munkajanak megismerése,

e szakmai, szervezeti integralédas tamogatasa,

e védelem a szakmai elszigetel6déstdl,

e a szakmai személyiség és szakmai szocializacié fejlédése,

e a szakmai kultara kozvetitése (Sz6nyi,2005).” (Goczan-Szabo,
Steinberg,2013)

Ugyancsak a varhato el6ny6khoz sorolhatok a kovetkezOk a csoporttapasztalatok

alapjan:

e a dontések hatasainak k6z6s végiggondolasa,

e a tarsak visszajelzése révén a bizonytalansag érzésének csékkentése,

o a siker és a kudarc atértékelése, a sikerekben valé megerdsodés,

¢ sulyos dilemmak megfogalmazasa, a terhek letétele,

e annak megélése, hogy a hasonlé problémakkal nemcsak 6 klzd,

e megklizdés, megkiizdési modok tudatos megvalasztasanak elGsegitése,

o oOnreflektivitas kialakitasa, fejlesztése.

»,TObb fogalom is van, ami a kliensorientalt segité tevékenység kapcsan
felmeril, de egyik sem kapcsolddik szorosan az esetmegbeszéléshez. Ilyen lehet az
esetismertetés, vagy esetbemutatds, ami egy egyirdanyu informacidékézlés az adott
eset minden vonatkozasardl. Gyakran hosszmetszeti képet ad az esetrél, feldlelhet
tobb évi esetvezetést. Az esetkonzultacid, vagy esetkonferencia az a tevékenység,
amit a gyermekkel, vagy a csaldddal foglalkoz6 valamelyik szakember, vagy
intézmény kezdeményez. Az eset kapcsan érintett O0sszes szakember, lehetGség
szerint az ellatott csaladdal egyiitt jelen van, hogy a legkisebb részletekig meg tudjak
beszélni az egylttmikédés lehetOségeit, az elakadas okat. (...)

Az esetmegbeszéld csoport fokuszaban a segité kapcsolat beavatkozasi
folyamata all, amelynek elakadasa lehet: konkrét tevékenység szintl vagy kapcsolati,
érzelmi jellegl. Az esetmegbeszélé csoport kdzvetlenll hatdssal lehet az esetvezetés
alakulasara, ugyanakkor az esethozé szakmai énjére is. Fontos lehet az esetgazda és
kliensei kozotti érzelmi viszonyok tudatositasa. Lehet6ség van a kognitiv, emocionalis

és tapasztalati szintek integralasara. Az esetmegbeszélé csoport felhasznalja a mas
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tertileten is kiprébalt és bevalt szakmai-modszertani eszk&ézoket, pl. dramatikus
technikakat. Mindkét mddszer alkalmas a segit6 szindroma és a kiégés prevencidjara.

Magyarorszagon az esetmegbeszélésnek, mint a segité hivatasuak
korében elterjedt konzultacios milfajnak nagy hagyomanyai vannak, melyek
megalapozasa Balint Mihdly nevéhez kothetd. Az 6 szakmai elgondoldsa szerint
mkoddo an. Balint csoportok tekinthetOk az esetmegbeszélés alapformajanak.

~Fontos kiemelni, hogy az elmult husz évben tobb segitd hivatasra
felkészitdé vildgi és egyhazi felsGoktatasi intézmény képzésének is részévé valt az
esetmegbeszélés. (...) Mindezen hagyomanyokat, és a sok év alatt felhalmozddott
tapasztalatokat tovabb gazdagitottdk azok a probdlkozasok, melyek a
csaladterapidban hasznalatos strukturdlis technikakat, valamint a mentalhigiénés
szakemberek képzésében automatikusan megjelend, Onismeretiiket tamogato
pszichodramatikus technikakat is felhasznaltak az esetmegbeszélés mddszertanaban.”
(Gbéczan-Szabd, Steinberg, 2013)

Ezek a technikdk jelen mddszertani tanulmanyban is megjelennek,
azonban alkalmazasuk az adott modszer-specifikus képzettséghez kotott. (Ezért a
csoportvezet6ék kivalasztdsanal fontos alkalmassagi szempontnak tartjuk a
csoportvezetésben valé jartassdg mellett, legaldabb valamelyik fentebb emlitett

modszer alkalmazasanak képességét).

3.1.1 Az esetmegbeszélés szilkségessége és helye az egészségiigyi alapellatd
rendszerben

~Mi kell ahhoz, hogy kompetens segit6kké valhassunk? Elsésorban az,
hogy sajat személyiségiinket tegylk szakmai feladatokra alkalmas, kicsiszolt
munkaeszk6zzé. A professziondlis autonémia és szakmai identitds a moadszertani
tudas és személyiségi felkésziltség egylttesébdl formalddik ki, a fejlédés e
vonatkozasban is folyamatosnak tekinthet6. Valakivé, igy segit6é és segithetd
szakemberré is csak a masik segitségével valhatunk, melynek soran legdontébb a
szakmai személyiség mikodtetésének, fejlédésének a szolgdlata. E tanulds azért
specialis, mert a benne kulcsfontossagu tudasanyagra csak a személyiség rendszerén
at tudunk szert tenni, barmely moddszer csak az él6 anyagon at valik hatékonnya,
magaba véve se jo se rossz. Az él6 anyag pedig a személyiség, 6nmagam megértése,
megtapasztaldsa az adott, konkrét szakmai helyzetben, viszonylatban, mely
paratlanul egyedi jelentések kontextusaban tikrézédik." (Bagdy, 1999)

Korabban emlitésre kerGlt a védonGi szakma sokszinlsége,

Osszetettsége. Egy-egy eset megannyi kimeneti pozitiv lehetGséget és/vagy veszélyt
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is hordoz magaban. A felsoroltak miatt az esetek rendkiviil bonyolultak, 6sszetettek,
sokrétlek lehetnek, ezen fellil tobb szakmai kapcsolatot is érinthetnek egyszerre,
amely még komplexebbé képes tenni a védondi esetet. A korabbi Modszertani
Utmutatobdl idézve valik egyértelmlvé az, miért oly fontos, miért oly égetd és
indokolt e mddszer rendszeres alkalmazasa, folyamatos biztositdsa az egészségligyi

alapellaté rendszerben, ezen beliil is a védondk korében:

e ,az esetszituaciok bonyolultsaga, az ellatottak kiszolgaltatott helyzete
miatt,

e mert a legsokoldalubban felkészilt szakembernek is vannak emberi, és
kovetkezményesen szakmai vakfoltjai (igy az esetmegbeszélés nem
szoritkozhat pusztan szakmai informacidcserére, a pszichés
hattértényezoOket is érintenie kell),

e jelenleg nagyon kevés forum létezik szdmukra a szakmai eszmecserére, a
megerositésre, a ventilalasra, valamint a szakmai 6nismeret fejlddésére,

e a hatékony koragyermekkori intervencié csak egylttgondolkoddson és
O6sszehangolt cselekvésen alapulhat, aminek kialakitasahoz, elmélyitéséhez
jelentésen hozzajarulhat ennek a moddszernek megismerése és
készségszintre fejlesztése,

e egy kordbbi felmérés kapcsadn® a védéndk nagy szamban fejezték ki
igénylket arra, hogy szivesen vennének részt az esetmegbeszélé csoport

munkajaban”. (Géczan-Szabd, Steinberg, 2013)

A koragyermekkori alapellatdsban dolgozé szakemberek, ezen belll is a
védonbk esetében kiilondsen fontos és el6remutatd mindazon tapasztalat, amely az
elemi projektben megvaldsulé védéndi esetmegbeszélések zardsa utan Osszesitésre
kerult:

e az esetmegbeszélés ,szemléletformald hatasu”,

e egy-egy eset kapcsan a pszichés hattér-tényezokre jobban ralatva
novekedhet az empatikus érzékenységlk,

e fontos cél volt, hogy a segqitd, ,ellaté” kapcsolatban 6nmagukat, érzéseiket,
reakcidikat minél tudatosabban megélhessék,

e a kimondas altal oldédott a napi stressz,

* A projekt el6készit csapata 2010 nyardn orszagos kérddives felmérést készitett védénbk korében. Két
eldéntendd kérdésben kérték az allasfoglaldsukat, melyhez rovid szakmai leiras allt rendelkezéslkre.
BGvebben: (Gdczan-Szabd, Steinberg, 2013, 8 p.)
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e képessé valtak a probléma mellett a kapcsolatra is figyelni, - az anya-
gyermek, szil6-gyermek kapcsolatra iranyitotta a fokuszt”, (Goéczan-Szabd,
Steinberg, 2013, 10 p.)

e ravilagitott arra, hogy egy-egy esetnek tdobbféle kimenetele lehet,

III

e sikerllt ,mas kontextusbdl” megvizsgalnia az esetet,

e er0sitette az 6nbizalmat, probléma-megoldasi képességet, kreativitast,

e szakmai elmélyilés igényét novelte,

e hasznos tapasztalatok 0OsszegzOdhetnek altala (pl. rendszerhibak,
tarsadalmi jelenségek stb.).

e A csoport megtapasztalhatd, mint megtartd erd, onsegité6 forma. Ez egy
lehet6ség a kiégés, a napi rutin hozta faradas ellen. A csoport teret és
keretet ad a tarsas tamasz lehet6ségének, a -,nekem is vannak hasonld
gondjaim, nem vagyok egyedlil a problémdaimmal, szakmai
nehézségeimmel” - érzését adja.

e A csoport, mint keret, a csoportnormak, az egymasra figyelés igénye,
azokat a készségeket is fejleszti, melyekre a csaladokkal és
csecsemobkkel/kisgyermekekkel  foglalkozd szakembernek alapvet6en
szliksége van.

e A gyermek-egészséglgyi alapellatasban dolgozé védondk felkészlltségét,
szakmai identitasanak er@sitését szolgalhatja, hogy tematikus rendszerben
friss informaciot kapnak elméleti és gyakorlati szinten. A csoport edukacios
és  szocializdciés mintdja lehet annak, hogy a résztvevdk
megtapasztalhatjak a csoportos egydlttlétet, mint a hatékony szakmai
egylttmkodés egy formajat.” (Goczan-Szabd, Steinberg 2013, 10 p.)

e A csoportm(ikodésen tul, hosszabbtdvon a csoporttagok kozti szakmai

kapcsolatokat erdsitette.

3.2 A védondi esetmegbeszélés sajatossagai és a keretek fontossaga

Fontos, hogy az esetmegbeszél6 csoportvezetéknek legyen megfelel
ismeretik a védondi szakmardl, mint segitéfoglalkozasrdl és a védondi ellatas
mikddésérél a gyermek-egészségiigyi alapelldtd rendszerben. Jelenleg nincs
munkaidében finanszirozott esetmegbeszél6-, sem mas moddszerli csoportos
foglalkozds, amely a védénOk személyiségét fejlesztené és a mentalhigiéné
megdbrzését szamukra biztositand. A szakmai személyiség karbantartdsanak és
fejlesztésének lehet6sége az egyébként is leterhelt védénd kezében van, egyéni

kompetencidjaba tartozik, él-e valamely lelki egészséget védd/karbantartd mddszer
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alkalmazasaval, amennyiben ez elérhet6 szdmara. Egyértelml cél a tapasztalatok
alapjan, illetve kifejezett igényt fogalmaztak meg a csoportvezetok és csoporttagok
arra, hogy a mindennapi munkavégzés soran keletkezett nehézségeket csoportban,
munkaid6ben, finanszirozott mdédon legyen lehetésége a véddndknek feldolgozni.

A védono feladatkorében akar csoportot is vezethet (pl.: anya csoport),
ahol megszerezhet egyfajta csoporttapasztalatot. Azonban, jelent6s szdmban vannak
olyan védondk, akiknek nincs tapasztalata csoportélménnyel (csoportvezetdoként,
vagy csoporttagként) munkajuk soran. Ez ravilagit arra a csoport szocializacids
hianyra, amelyet a lezajlott esetmegbeszél6é csoportok vezet6i alapinformacidként,
elsO6dleges tapasztalatként fogalmaztak meg.

A szocializacié folyamatdban az egyén megszerzi azt a tudast, azokat a
képességeket, készségeket, amelyek birtokaban a tarsadalom eredményesen mikodé
tagjava valhat, esetiinkben pedig mindazt a tapasztalatot, amellyel a miikddése
kiegyensulyozott, kell6en aktiv és egyenrangu lesz az esetmegbeszél6 csoportban
(hogyan m(ikédém/hogyan mikédém csoportban?).

A csoportban valé m(ikodés szorosan kapcsolédik a csoportban
alkalmazandd szabdlyokhoz. Ezek keretet, teret és biztonsdgot hivatottak nyujtani
mind a csoporttag mikodése, mind a csoport, mint munkaforma szamara. A keretek,
mint csoportszabalyok ismertetése, atbeszélése, tisztazasa és egyontetli elfogadasa
az elsé talalkozas feladata és féruma. (Juhasz, 2008) Fontos kiemelni, hogy minden
egyes csoport, és annak mikodése mas és egyedi. A lehet6ség mindenképp nyitott
kell, hogy maradjon, hogy a csoportszabalyok boOvitése, atformalasa, ,csoportra
szabasa” szlikség szerint megtdrténhessen. Csoportvezetdi kompetencia az, hogy a
felmerilé igényeket egységes, mindenki szamara elfogadhatd keretként adaptalja,
majd a csoport egységes jovahagyasa és elfogadasa szlikséges az alkalmazashoz.

Az els6 taldlkozas egyik legfontosabb feladata, a kozos cél egylttes
megfogalmazdasa. A csoport épitse és alkossa meg nagyon egyszer(ien, hogy milyen
céllal vannak egyiltt. Ez legyen egy valds és koz6s cél, amit roviden szlikséges
megfogalmazni, azonban értsen egyet vele mindenki. A kompromisszum eléréséhez
minden csoporttagnak sziikséges a kozrem(ikédése. Bizonyara lesznek olyan célok,
ami egyéni szinten fontos lehet, de a csoport szintjén nem, ezért ezt az adott
csoporttagnak el kell fogadnia. A ,kdz6s cél” megfogalmazasa egyrészt az elsé 1épés a
»~mi egyltt” érzéshez, masrészt a csoporttagokat gazdagité csoportkultira elemeinek
a tudatositasat, elsajatitasat, begyakorlasat is el6segiti.

Szintén az els6 taldlkozaskor sziikséges beszélni az id6keretrdl, illetve
annak felhasznalhatdsagarol, az llés Utemezésérdl. Fontos az id6keretek tartdsa mind
a csoportvezeté, mind a csoporttagok részérdl. Ezért az (lés kezdete és vége legyen

elére meghatarozott, amelyhez mindkét fél kovetkezetesen tartsa magat. Ehhez
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szorosan kotodik a késés, mint lehetséges idGkeretet feszegeté problémakér, amelyet
célszerl rogtén az els6 alkalommal tisztazni. Javasolt és a tapasztalatok alapjan jél
alkalmazhatd az, ha a nyitokor végéig még bekapcsolédhat a késé csoporttag, ami
maximum 10 percet jelent. Ezutan célszerli zarni a kort, és megkezdeni a kozos
munkat. Ez az id6ablak az, ami még lehet6séget teremt a bekapcsolddasra, azonban
ha mar a munka megkezdddétt, zavard tényezOként jelenhet meg az épp akkor
megérkez6 személy. Megzavarhatja a dinamikat, illetve az érkez6 is nehézségek aran
tud majd bekapcsolddni a munkaba. (Varga, 2010)

A masik, korabban emlitett, szabaly, amely az id6keretek ala tartozik, az iilés
utemezése, azaz mire mennyi idét szan(hat) a csoport és a csoportvezetd az eset
feldolgozasa soran. Tekintettel arra, hogy az Uj csoport tagjai valdszin(sithet6en
nincsenek a csoportmikodésre szocializalva, igy az eset ismertetésére, onreflexiora-
reflexiora, illetve azok normaira sem. Bar egy késGbbi alfejezetben kitérliink arra,
miként ajanlott egy csoportlilést lefolytatni, az idékeretek alatt szlikséges
megemliteni az Utemezés fontossagat. Természetesen ez is javaslat, amelyt6l indokolt
esetben az eltérés egyéni és megengedett. A pilotban alkalmazott 90 perces
id6keretet véve alapul a kovetkez6 id6beosztas javasolhatd. Szerencsés, ha a
nyitokor (ki milyen érzésekkel érkezett, el6z0 esethoz6 reflexidja azt el6z6
alkalomra) 10 percet olel fel, amely utdn a szorosan vett esetismertetés ne haladja
meg a kovetkez6 10 percet. Az esethozonak szlikséges a lehet6
legbsszeszedettebben, Iényegre téréen ismertetnie hozott esetét, megfogalmazni az
ehhez fliz6d6 kérdését, problémajat. Ezt segiti az esethozo lap illetve az esethozatali
szempontok hasznalata. A tisztazo, érthetéséget segité kérdések interakcidja az,
amely kevésbé joél behatarolhatd, ezen fellil esetenként valtozdé. A par perctdl
elhuzéodhat akar 15 percig is, mivel fontos, hogy az esetet minden csoporttag
megértse, sajatjanak érezze. Az eset feldolgozasa a csoportvezetd instrudlasaval,
esetleges kérdéseivel az az idétartam, amely a leghosszabb id6t veszi igénybe az Ulés
soran. Ilyenkor mondjak el a csoporttagok az esettel, esetvezetéssel kapcsolatos
meglatasaikat, tovabbi kérdéseiket és felvetéseiket. Nehezen behatarolhatd a hossza,
de nagy altaldnossagban a 30-35 perc elegendd ra. Ekkor mar a 90 perces id6keret
nagyobb része felhaszndlasra kertlt. A fennmaradé 2x10 perc a visszajelzé (ahol
szintén érzést, megtapasztalast fogalmaznak meg), illetve a zarékoré (amely soran a
résztvevOk az Ulés egészére reflektalnak).

A kovetkez6 fontos norma a titoktartas szabalya, illetve
kotelezettsége. A csoportban fontos és személyi szintet érint6, olykor intim
informaciok hangozhatnak el, ezért a csoport m(ikodése alapvetéen bizalmi
kapcsolaton alapul. Fontos elvaras, hogy az informacidokat ne vigyék ki a csoportbdl.

Beszélhetnek arrdl csoporton kivil, hogy milyen témak merilltek fel, milyen
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modszerekkel dolgozott kdzdsen a csoport, beszélhetnek a csoporttagok 6nmagukrol

”

is, pl.: ,Nekem ez jutott réla eszembe...”; ,En azt mondtam, hogy...”. Esetleg
fogalmazhatunk ugy, hogy ,valaki(k)nek az volt a véleménye...”, de mindebbdl kifelé
ne valhasson felismerhetvé az illetd vagy az esetben szerepld személy. Igy védik
egymast, a klienst/gondozottat és 6nmagunkat, lehetové téve a csoport G6szinte és
bizalmi légkorben torténé mikddését.

Szintén az els6 taldlkozas féruma az ,,én-kozlés”, mint kommunikaciés
forma haszndalatanak bevezetése. Ha a csoport tagja valamit mondani szeretne a
tobbieknek, fogalmazza meg azt egyes szdm elsé személyben: ,Nekem ez fajt!” ; ,En
ezzel nem tudtam mit kezdeni”. Amikor valaki 6nmagarél beszél az inspirald,
bizalomkeltd, ezzel a tdbbiek tudnak mit kezdeni, tudnak hozza kapcsoldodni, Ok is
elmondhatjak személyes tapasztalataikat, érzéseiket, gondolataikat. Kerlni
szikséges az altalanossagban vald beszédet, megnyilvanulast, mint pl.: ,az ember
ugy van vele” helyett ,én Ugy vagyok, hogy...” Fbleg akkor nagyon fontos az én-
kozlés, amikor valaki mély megélésérdl beszél, és erre reflektal egy masik csoporttag.
Az én-kozlés segit abban, hogy ne itélkezzen, ne mindsitsen, ne moralizaljon,
hanem hallgassa meg a masik csoporttagot, és fogadja el, hogy 6 ezt igy élte at. Ne
adjanak tanacsokat egymasnak, ne oktassak ki egymast. Szikséges elfogadni
egymas személyét és dontéseit, ami nem jelenti azt, hogy egyet kell érteni a
csoporttarsammal valamely témaban. A kozosen elfogadott csoportszabalyokat a
kialakult szokasok, szakmai szabalyok szerint, Un. ,szerz0déskotés” formajaban
rogzitse a csoport.

Szintén az alapvetl keretek kozé tartozik az, hogy ki és mikor hoz
esetet. Dolgozhat a csoportvezetd tobbféleképpen a csoporttal ebbdl a szempontbdl.
Azonban az esethozas kiemelt szabdlya - akar el6re megbeszélt, akar ad-hoc
esethozasrdl van sz0, hogy a slirgetd, aktudlisan feszité esetnek els6bbsége van, ha a

csoporttagok is beleegyeznek.

3.3 Az esetmegbeszélés fogalmi tisztazasa

Az elemi projekt tapasztalatai azt mutattak, hogy szikséges egy kulon
fejezetben kitérni, illetve konkretizalni, mit is jelent az esetmegbeszélés, mi a
fokusza, és miben tér el egy masik szakmai személyiségfejleszté moddszertdl, a
szuperviziotdl. Kevésbé jartas, vagy szupervizori végzettséggel rendelkezd
csoportvezetdének is nehéz olykor megtaldlni azt a vékony hatart, ahol az eset
feldolgozdsa marad az esetmegbeszélés keretei k6zott, és nem tér at (észrevétlendl

is) a szupervizié teriletére.
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Mind az esetmegbeszélés, mind a szupervizié alapvetéen azt a célt

szolgalja, hogy segitse a szakembert a napi munkdja soran keletkez6 terhek

csokkentésében, elviselésében. Felbecsilhetetlen az értékiik a szakember kiégésének

(burn-out szindrdma) megel6zésében, mentalhigiénéjének meglrzésében, és ez 3ltal

a gondozottak biztonsagos ellatasaban. Mindkét modszer funkcidja a tamogatas, a

fejleszt6, épité visszajelzés, nem pedig a szamonkérés. Mindkét mddszerben teljes

kord titoktartasi kotelezettség terheli a csoportvezet6t és a csoporttagokat is.

Természetesen a két mddszer nem azonos egymassal, mivel kiilénb6z6

a céljuk, mas a munka fékuszuk, eltér a tematikajuk, és az esethozasban is mas

szabalyok érvényesek. A két moddszer atlathatdsaga, konkretizalasa érdekében a

specifikumokat az alabbi tablazat foglalja 6ssze:

Mentalis egészségvédelem és a

kiégés megelbzése.

1. Mottédja Elakadas a gondozottal valo | A munkavégzésem soran
munkavégzésemben. (bels6) elakaddsom van
Hogyan legyen jobb a | (6nmagammal).
gondozottnak (kliensnek) és a | Hogyan legyen jobb a segit6
segité szakembernek | szakembernek?
egyarant?

2. Célja A gondozottal valé | Szakmai személyiséqg
munkavégzés elakadasan | fejlesztése!
valé dtsegités (nem | Személyes, szakmai
megoldas!). Az eset tovabbi | kompetenciafejlesztés, a
vezetésének segitése, az | mentalis egészség
esetgazda érzelmi terheinek | megerGsitése, burn-out
csOkkentése, szakmai | szindroma kivédése, Gnismeret.
kompetencidjanak  erlsitése, | Ezen  felil az  oOnreflektiv
hatarainak meghuzasa. | m(ikédésmadd kialakitasa.

3. Fokusza, a

Az eset és a kontextusa.

feltérképezése, annak szakmai
kontextusa, mind ennek
viszonylatédban a szakember
helyzete, szerepe, érzései,

viszonyulasai.

A munkajat végzo

munka Egy-egy gondozott és/vagy szakember (a szupervizalt)
targya kapcsolatrendszerének szakmai személyisége,

szakmai szerepével kapcsolatos
nehézségei, személyes
megélései. A kliens vagy az eset
lehet a kiindulasi pontja, de az

érdemi munka a szupervizalt és
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a szupervizor kozott zajlik.

4. 1d6 Folyamatban zajlik, de Csak folyamat lehet!
dimenzio alkalmazhaté egyszeri
segitségnyujtasra is.

Rendszeresitése elényoss.

5. Tematika Az esetek egy részében nincs. Nincs, mivel a szupervizalt
Igény szerint lehet, ilyenkor az dontése, valasztasa, hogy
eseteket az adott témahoz | milyen esetet, sajat témat hoz.
kérjuk, vagy forditva, egy
spontan hozott esethez
hozzakapcsolédhat egy téma

megbeszélése.

6. Létszam Maximum 15 fG, de 90 percben | Csoportos szupervizidé esetén:
a 8-12 f6 ajanlott. 7-9 f6, team szupervizid:

maximum 14 f6, de 12 f6 folott

2 szupervizorral.

7. Mi lehet A konkrét kliens, akire |4 f6 témakor koré
eset? vonatkozoan elmélylltebb a | csoportosulhat:
megismerési igénye a 1.) En és a kliensem;
védonobnek. A gondozott 2.) En és a kollégaim;
konkrét, tovabblépésre varo 3.) En és a vezetd(i)m;
esete, melyben az esethozd 4)En és a szakmam,
személyesen, szakmai szakmai identitasom,
szerepében érintett. kompetenciam,
karrierem.

3.4 Az esetmegbeszélés folyamata

Az esetmegbeszélés vezetése lehet egyéni, mivel minden csoportvezeto
egyedileg alakitja ki mlkddési modjat, és lehet részben el6re meghatarozott
pontokon, lépésrél-lépésre haladd, amelyet a pilot (és mas moddszerek pl.: Balint-
modszer) is haszndlt. A tapasztalat azt mutatja, hogy célszerli egy el6re
meghatarozott |épéssort rogziteni, amely mentén az eset feldolgozhatdsaga biztositott
lehet - tekintettel arra, hogy a védén6k kevésbé ismerik az esetmegbeszélést, mint
modszert, illetéleg a csoportra, mint mlkoddési formara is kevésbé szocializaltak. Az
Gjonnan szervezddd csoportokban mindenképpen javasolt az alabbi |épések

hasznalata, de kés6bbiekben is segit strukturdlni az lléseket:
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nyito- vagy bevezeté kor: Az alapvetd kérdése a: ,hogy vagy itt és
most, hogy érkeztél ide?”. Célja: hogy a csoportvezetd képet kapjon a
csoport tagjainak aktudlis érzelmi, mentalis allapotardl, illetve a
csoportba valé ,megérkezést” is szolgalja.

visszatérés (opcionalis): Van lehet0ség visszatérni arra az esetre,
amivel a megel6z6 alkalommal dolgoztak, amennyiben ez aktudlis és
indokolt. Az esethozé megnyilvanulhat, ahol az érzéseit, a kognitiv
tapasztalatait, érzelmi, mentalis, vagy szakmai elmozdulasat, az eset
konkrét tovabbvitelét ismertetheti nagyon roviden (ne legyen tébb par
percnél).

»az aznapi eset kivalasztasa a csoporttagok altal spontan felajanlott
és roviden bemutatott lehetdségek kozlil. Ez elsGsorban attol fligg,
hogy melyik esetre nyitott leginkabb a csoport.” (Gdéczan-Szabd,
Steinberg, 2013, 13 p.) Ez a lépés akkor szlikséges, ha nem elGre
megbeszélten hoz valamely csoporttag esetet.

~esetprezentacio: Az esethozod roviden ismerteti az esetet” (lehetbleg
elére megadott szempontok, esethozd lap szerint)." A végén konkrét
kérdést fogalmaz meg arrél, hogy miben szeretne segitséget kapni, hol
érzi az elakadast.

a csoporttagok érzést fogalmaznak meg (esetenként dramatikus
mozdulattal megjelenitenek).

a csoporttagok kérdeznek, amig mindegyikik szamara vildgossa
valik az eset minden fontos részlete.

az eset feldolgozasa a vezeté instrualasaval: Ez a rész tartalmazza
a vezetd altal megjelenitett tematikus ismereteket, amelyek az adott
esetfeldolgozashoz konkrétan kotheték (pl.: beszél az elakadt
gyaszfolyamat azon részleteir6l, ahol a csalad éppen tart). Lehet6ség
szerint tdmogatja abban a csoportot, hogy mélyebb 6sszefiiggéseket
fedezzen fel az eset kapcsan, hogy hogyan tud a szakember jél
viszonyulni az adott helyzethez a nehéz kérdésekben. Segiti a
csoportot, hogy konszenzus legyen arrél, hogy hol vannak a szakmai
kompetenciahatadrok, és mi lehet a tovabblépés a csaldd (és az
esethozd) érdekében. Ebben a szakaszban Iehet6éség van a
csoporttagok  részérél  esetleges j6  gyakorlatok, gyakorlati
tapasztalatok, informacidk megosztdsara, Az esetfeldolgozas végén
visszatériink a konkrétan megfogalmazott kérdésre, és ha még nem

szlletett ra valasz, akkor 0sszegzés, vagy megoldaskeresés kovetkezik.
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e visszajelz6 kor: A csoportulésen latottak, hallottak alapjan az
esethozé, valamint a csoporttagok érzéseinek, gondolatainak
megfogalmazasa.

e Zarékor, amely soran a teljes (lésre reflektalnak a

résztvevok.”(Gdczan-Szabd, Steinberg, 2013, 14 p.)

Ahogy eddig is, az \ulés Iépéseinél is sziikséges meghagyni a
csoportvezetd szabadsagat az Ulés |épéseit illetden. A pilot keretében az a tapasztalat
sziletett meg, hogy a védonok a fenti Glésmenetet kovetve dolgoztak fel az eseteiket,
és ez igen jol, kdnnyen alkalmazhaténak bizonyult a bonyolult, sokrétli eseteknél is.
Eppen ezért nem ajanlott (féleg az elsé Ulésekkor) a menetet egyszerdsiteni,
roviditeni, mivel fontos informaciok, érzések veszhetnek el. Az esetmegbeszélés célja
tobbek kozott a sajat érzések tudatositdsa, az esetre vald masként valo ralatas
el6segitése is. A visszajelz6 kornek és a zarokornek kilon jelent6séget ad, hogy
altaluk lehetové valik az esethozd és a csoporttagok elmozduldsainak érzékelése,
kovetése. Ez a csoportvezet6 szamara fontos visszajelzés az esetmegbeszélés, mint

modszer hatasarol.

3.5. Mi az ,eset”?

Az egészségligyi gyermek-alapelldtdsban dolgozé védéndk szamara
szervezett esetmegbeszél6 csoportok vezetéséhez készilt, a csoportvezetsi
felkészlilés és m(ik6dés alapjanak tekintett Médszertani Utmutato a kévetkez6 maodon
mutatja be az esetmegbeszélést:
~Az esetmegbeszélés abban segiti a szakembert, hogy tisztabban lassa a kliense
helyzetét, allapotat, felmérje a tennivaldokat és a kapcsolatépités lehetfségeit, az
esetvezetés lehetséges tovabbi Iépéseit. Az esetmegbeszélés szakmai feedback,
melyet a csoport tébbi tagja és a csoportvezetd kozvetit.

Ennek értelmében eset mindig egy konkrét és aktualis kliens, konkrét és aktudlis
helyzetéhez, aktualis problémajahoz kétédik (nem pedig régebbi, alkalmanként tébb
éveshez).” (Goczan-Szabd, Steinberg, 2013, 4 p.)

Az esethozé altal hozott szakmai helyzeteknek a I|ényegre torg,
strukturalt bemutatdsat segitheti ,Az esetprezentacié szempontjai” ciml 1. szamu
melléklet. Ennek hasznadlatat kifejezetten ajanljuk az esetbemutatdsra vald
felkészlléshez, az idével valo hatékony gazdalkodas érdekében is!

A  hozott eset néhany altaldnos jellemzdjét az aldbbiakban,

felsorolasszerlien ismertetem:
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e Az eset mindig konkrét (lehet6leg folyamatban lév6) torténet,
tényleges segit6-kliens kapcsolatbdl szarmazzon, amely
problémat okoz a szakembernek.

o Altaldnos és féleg nem szakmai targyl témak megbeszélése (pl.
bérezési problémak, szakmapolitikai kérdések stb.) nem
tartoznak az esetmegbeszélés témakorébe.

e Ugyancsak nem nevezhet6 esetmegbeszélésnek, ha a
csoportiilésen ugyan esetismertetés  torténik, de a
megbeszélésben &ltalanos irdnyt vesznek a kérdések pl. a
fiatalok életmddjat taglaljak, altaldban vett tarsszakmai
kérdések mertlnek fel stb.

e Az eset a klienssel folytatott munkarél széljon (tehat nem belsé,
szakmai elakadasrol, amely a szupervizio terllete).

e A csoportban az eset a munka targya és abszolit koOzponti
szerepet tolt be.

e A csoport figyelmének fokuszaban az eset van és nem az

esethoz6 (mert ez nem szupervizio).

3.6 Az eset kivalasztdsa és az esethozas maddjai

Az elemi projekt egyik tapasztalata az volt, hogy az idékeret tartdsa
sokszor nehézséget okozott a csoportvezetSknek.” Ennek oka altaldban az volt, hogy
az eset ismertetése tobb idot vett igénybe az atlagosan elvarhatéonal - az eset
megértése, majd az Ujabb szovevényes informaciok leterhelték a csoportot,
tisztazasuk még tobb id6t és energiat vett igénybe.

Az eset kivalasztasa a spontan hozott esettdl egészen a megtervezett,
elére (pl. téma szerint) egyeztetett eseten keresztil igen sokféle lehet. Az elemi
projekt tapasztalata az, hogy bar a csoportvezetOk preferaltak a spontan kivalasztott
esethozast, mégis erésen indokoltnak latszik az esetet egy el6zetes szempontrendszer
alapjan atgondolni, mirél mit szeretne elmondani az esethozé. Erre vonatkozd a
tapasztalatok az 0sszegzésére a zard szakmai taldlkozén kertlt sor, ahol igen sok
épité gondolatot és javaslatot fogalmaztak meg a csoportvezetdk, és a pilot szakmai

vezetdi, melyek kozll a legfontosabbak a kdvetkezok:

5 Az eset ismertetésén tdl a kordbban emlitett csoportra szocializdlddas hidnya, illetve az ebbél fakadd
problémak is megjelentek, mint id6korlatot feszegetd tényezék.
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Az els6 altaldanos megallapitdas az a korabban is emlitett szabaly, hogy
az aktudlisan feszitd, slrgl0s eset elsObbséget élvez - amennyiben csoport azzal
egyetért.

A masodik az, hogy az esethozd lap (2. sz. melléklet), mint eszkdz
(ktléndsen a folyamat elején) alkalmazandd, mely elGsegiti, hogy az esethozé a
problémara fékuszaljon. Az esethozd lap az id6 strukturaldsaban nagy segitségére
lehet a csoportvezetének, kiilondsen egy kevésbé esetmegbeszélésre szocializalédott
csoport esetén.

A harmadik megadllapitas mar egy kérdést is magaban hordoz,
miszerint: mikor érik meg a csoport (és a csoporton bellil a csoporttagok kiilon-kilon)
arra, hogy mar esethozd lap elhagyasa nélkil is esetet tudjon prezentalni? Rdgton
egy masik kérdés is kapcsolddik a felvetéshez, mivel az esethozashoz, mint szerephez
is fejlédésre lehet sziiksége az egyes csoporttagoknak. Az eset kivalasztasanal fontos
és elhagyhatatlan szempont az is, hogy az Uléssorozat folyaman csoport minden tagja
legyen esethozd! Mas szerep, mas szituacid, mas megélés, ezaltal mas tanulas és
mas tapasztalat az, ha valaki nem, mint csoporttag szél hozza mas esetéhez, hanem
megéli sajat maga altal hozott esetének valds elmozdulasat, érzelmeinek
tudatositasat.

Az esethozas azon részét, hogy el6re megbeszélten, vagy spontan az
Ulésen valaszt a csoport esetet, a csoportvezetére lehet bizni, azonban az esethozd
lap mentén minden esethozonak érdemes atgondolnia sajat hozott esetét.
Természetesen, mint minden eszkéznek, ennek is vannak tdmogatd jellegd, illetve
kevésbé elonyos jellemzdi, amelyet fontos tudnia és mérlegelnie mind a csoport

tagjainak, mind a csoportvezetonek.

Az esethozé lap el6nyei:
e idot struktural;
o témakorok valtozatossaganak biztositasa;
e szupervizidba vald atcsliszas megakadalyozasa;
e ,konnyebb” felkészlilni az esethozasra;
e segit rendezni és rendszerezni az Osszetett eseteket,
folyamatait;

e segit a valds problémara fokuszalni;

edukativ funkcidja is van.
Az esethozé lap hatranyai:
e az eset elGkészitését szliilkséges megtanitani, mely idot vesz

igénybe;
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e az eset spontaneitdsat veszti, nem feltétlenil Ugy adja elg,
ahogy az esethozé akkor és ott, amilyen allapotban van;
e elveszhet az élmény, hogy ott és akkor, spontdn megélje

érzelmeinek tudatositasat.

3.7 Az esetmegbeszél6 lilések dokumentalasa

Tobb szempontbdl hasznos és el6revivé minden egyes (lés szakmai -
tartalmi dokumentaldsa. Egyrészt az Ulés és annak menete a késObbiekben
reprodukalhatd, visszaolvashatd, segitheti a visszaemlékezést az adott esetre,
valamint az esethozd és a csoport elmozduldsainak kovetését. Masrészt ralatast
biztosit egy kilsd, harmadik fél szamara arrdél, mi toérténik, milyen esetet, mely
témakoroket érintették a munkdban egyitt tevékenyked6 szakemberek. Az elemi
projekt tapasztalatai azt mutatjak, hogy rendkivil fontos és hiteles informacidkat
sikertl(het) kinyerni egy helyesen és tényszer(ien megirt dokumentaciobdl, melyek
akar hosszutdvon is segithetnek a szakmai tamogatasok tervezésében. A
csoportvezetOk maguk is alapozni tudnak a kapott és esetleg 06sszegzett
tapasztalatokra a tovabbi munkdajukban. Mindezek alapjan szakmailag elvarhatd és
kivanatos, hogy az esetmegbeszélést vezeté szakember valamilyen dokumentaciét
(feljegyzést, jegyzOkonyvet stb.) készitsen a megtargyalt esetek mindegyikérdl. A
szakmai szabalyok és a pilot tapasztalatok alapjan fontos és elengedhetetlen

szempontokat, altaldnos irdnyelveket az aldbbiak szerint jel6ljik meg:

e A dokumentacid elkészitésekor kilénos tekintettel kell lenni:

o arra, hogy a csoportrdol semmiféle olyan informaciéo ne legyen
dokumentalva, mely a késébbiekben veszélyezteti a
csoporttagok biztonsagérzetét, illetve adatvédelmi szabalyokba
(gondozottak adatai) személyiségi jogokba (csoporttagok adatai), vagy
etikai elvarasokba Utkozik (pl. csoportitok);

o az esethozé anonimitasara és biztonsagdra. Szintén alapelvnek
tekintendd az esethozd biztonsdga, ezen beliil is kiemelten fontos az
anonimitdsanak megdrzése. A dokumentdcid készitésekor kildnds
tekintettel kell lenni arra, hogy az esethozé személy kiléte utélag
beazonosithatatlan legyen barmely kiils6 (harmadik) fél

szamara;
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o az objektivitasra: a dokumentacio elkészitésekor (barmennyire is
szubjektiv folyamat) torekedni kell arra, hogy a lehet6é legnagyobb
mértékben tényszerii elemeket tartalmazzon, ne a lejegyzo
véleményét.

e A csoport vezetése, illetve a dokumentacid megirdsa lehet0ség szerint a
moddszertani Utmutatdé alapjan késziljon el, illetve ajanlott annak

kritériumrendszerét alkalmazni.

A 3. szamu mellékletben taldlhaté egy javasolt dokumentalasi forma. Ez
tartalmazza azt a minimalis kérdéskort, melyet esetenként rogziteni szikséges.
Természetesen a megadott forma ajanlas, sziikségszerl(ien a csoportra igazithatd és
bévithetd.
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4. fejezet

AZ ESETMEGBESZELEST VEZETO SZAKEMBER

4.1. A csoportvezetdvel kapcsolatos elvarasok

A mobdszertani javaslatok és szakirodalmak alapjan nem taldlhato
altalanos érvényli, egyértelmli valasz arra a kérdésre, hogy kik vezethetnek
esetmegbeszélé6 csoportot. Megemlitik a pszicholégust, szociadlis munkast,
mentalhigiénés szakembert, mint a témahoz kapcsoldédd szakértoket. ,Az az allaspont
alakult ki, hogy minden csoport jellege, professzidja megkivanja, hogy a kiilénb6z6
segit6 hivatasok esetmegbeszél6 csoportjainal kiloén vegyik szamitasba a vezet6
valasztasahoz a csoport specifikumait.” (Géczan-Szabd, Steinberg, 2013)

A pilot remek lehet6séget kinalt annak megvizsgaldsara, hogy a
kilonb6z6 végzettségl, mas-mas teriletrél érkez6 szakemberek mikodése milyen
maddon adaptalhaté a jovében felallé esetmegbeszél6 csoportok folyamataba.

A tapasztalatok alapjan a védéndi esetmegbeszéld csoportok vezetdinek

kivalasztasdhoz javasolt szempontok az alabbiak:

e alapdiplomaja szerint: human végzettségl(i pedagdgus, szocialis
munkas, szocidlpedagdgus, pszicholdégus, pszichiater, valamint
orvos és védono;

e szakiranyl tovabbképzésen szerzett kiegészité végzettség,
amely feljogositja a szakembert esetmegbeszélé csoportok
vezetésére, pl.: mentalhigiénés szakember, szupervizor stb.;

e legalabb 150 6ras igazolt 6nismereti kurzus teljesitése;

e minimum 2 éves csoportvezetési gyakorlat, amelyet
referenciaval igazol;

e minimum 3 kiegészitd, igazolhatd képesités az alkalmazhatd
modszerek  valamely  terlletérél, amelyet a  vezetd
készségszinten képes alkalmazni (lasd bdévebben: 5. fejezet),
pl.: pszichodrama, csalddterdpids konzulens, rendszertabla,
Gordon-modszer, Balint-csoport, Gestalt, Gendlin-féle focusing,

Neuro-lingvisztikus programozas stb.
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4.2. A csoportvezeté kompetencidi

A csoportvezetdk mUkoédése nagyban meghatarozza a csoport
eredményességét és hatékonysagat. Ennek megfeleléen gyakran felmertl a kérdés,
melyek azok a kulcskompetencidk, amelyek a csoportvezet6t sikeressé teszik? Milyen
legyen a munkaattitlidje, legyen gyakorlatias, vagy inkabb elméleti alapokat
preferald?

A csoportvezetd szerepe kettds. Egyrészt, mint a csoport tagja az
egyenrangu kapcsolatot jeleniti meg, ugyanakkor, mint a csoport vezet6je, iranyit,
kontrollal, a csoportérdekeket képviseli, érvényesiti. A csoport altal megfogalmazott,
a csoportban elfogadott és kovetendbnek tartott szabalyokat maga is koveti.
Egyszerre kell 1atnia a csoportot, mint egészet, figyelemmel kisérnie m(ikodését, a
torténések hatdsat, a torténéseket értelmeznie, felismernie kell. Ezzel parhuzamosan,
az egyes csoporttagok mikodését (mint az egész részeit), a csoportmunka rajuk
gyakorolt hatdsat is észlelnie szikséges. A csoportvezetének ugyanakkor sajat
mukodésére is figyelnie kell, hiszen nem megengedhetd, hogy az egyes tagokkal
szembeni szimpatidja (és esetleges ellenérzései) megnyilvanuljanak, vagy indulatai,
érzelmei felllkerekedjenek. Csoportvezet6ként elfogulatlan, abszolit semleges
allaspontot szikséges képviselnie. Véleménye az adott esetrdél, témajarél nem
befolydsolhatja a csoport tagjait. Erzelmei, esetleges indulatainak kontrollaldsa
alapvet6 elvaras a csoportvezetével szemben. A kordbban emlitett csoportszabalyok
maradéktalan betartasa, illetéleg betartatdsa is az 6 kompetencidja. Amennyiben ettdl
valdé eltérést észlel, javasolt a korabban minden csoporttag altal egységesen
elfogadott csoportszabalyokra visszatérni, atismételni és atbeszélni és elfogadtatni

azokat.
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5. fejezet

A VEDONOI ESETMEGBESZELESEN ALKALMAZHATO MODSZEREK

Az esetmegbeszélés gyakorlatat, alkalmazasat a maddszerek sokasaga
és eklektikaja (kulonboz6 stilusok keverése) jellemezheti. A pszicholdgiai iranyzatok
kalonb6z6  modszereibdl és  eszkOzeibél  valogathat az  esetmegbeszéld
csoportvezetdje. Azonban az esetmegbeszélésnek nincsen egyetlen 3altalanosan
elfogadott mddszere, ugyanakkor szamos mddszer elfogadott, ezért a szakma
m(ivel8i kdziil sokan az eklekticizmust® vallaljak és hirdetik. (Juhdsz, 2012)

Minden csoportvezetonek meg kell taldlnia a sajat maga
eszkozrendszerét, sajat maga stilusat, tudnia kell azokat a kell6 idében és helyzetben
alkalmazni is a lehet6 legnagyobb biztonsaggal.

Az esetmegbeszélés modszere lehet mindaz, ami az onreflexidt
el6segiti. Az onreflektivitds, mint az esetmegbeszélés egyik alappillére az esethozo
oldalardl az onreflexids készség fejlesztését jelenti (barmi torténik velem, azt egy
kilsé pontrol is képes vagyok szemlélni). A csoportvezetd oldalardl Iényegi elem a
korabban emlitett reflektiv jelenlét, amelynek a legfébb mddszertani eszkdze a
reflektiv kérdés. Barmilyen moddszer alkalmas, amelyik az onreflexidt, a kint és bent
aspektust erositeni képes. Fontos kiemelni azonban, hogy a mddszertani sokszinliség
ellenére az esetmegbeszélés alapvet6 eszkdze a kérdezés.

Fontos hangsulyozni a fentiekbdl azt is, hogy a csoportvezetd az Ulés soran a
modszernek minddssze egy-egy elemét alkalmazza. (Ha egészében bevinné, akkor az
mar nem esetmegbeszélés lenne, hanem az adott moddszer terdpids szintje, ezt az
Ulések idOkerete is megkivanja). Szintén kiemelendé, hogy a csoportvezetd
kompetencia hatarai tisztazottak legyenek! Aki csoportvezetd, az a kérdez6
szakember. Igy csak olyan modszert szabad elkezdeni alkalmaznia, amelyben
legaldbb sajat élménye van. Igényel egyfajta moddszertani jartassagot, hogy azt
megalapozottan képes legyen alkalmazni.

A pilot alapveté célja volt az is, hogy a mddszertani sokszinlséget
megismertesse a résztvevdkkel, amelyek alkalmazasarol kivétel nélkll pozitiv
visszajelzések érkeztek. Az aldbbi legalapvetébb modszerek, amelyek kilonos
képesitést nem igényelnek, nagy biztonsaggal alkalmazhatok az esetmegbeszéld

csoportokban.

6 Egymassal nem mindig egyeztethet6 nézetek, irdnyzatok elemeit vegyité modszer, amely beldlik a neki
megfelelét emeli ki.
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1. Thomas Gordon - féle kommunikacié hasznalata - ezen belll is az ,én-
k6zlés” alkalmazasat. Ennek Magyarorszagon sziil6i, tanari eredményességet

tamogatd, hozzaférhetd, konnyen érthet6 irodalma van.

2. Kérdezés miivészete: fontos megkozelitési mdd a tisztdzd kérdések
felvetése az elhangzott esettel kapcsolatban. Ezaltal elkeriilhet6, hogy a
csoporttagok tanacsokat, megoldasokat sugalljanak, sajat torténeteiket
meséljék el, helyette a kérdésekkel tobb oldalrdl tudja lattatni az esetet.

Rendszeres gyakorlattd valva, a sokoldali megkozelitésében is segithet.

e Csak olyan kérdést tegyen fel, melyet mar 6nmaganak is feltett...!

e Az esethozd megismerésének helyzetében a kérdezés kozvetlen
szandéka a megértés.

e Linedris’, stratégiai®, reflektiv® és kontextudlis/cirkularis!® kérdések

alkalmazasa javasolt.

3. Alapvet6 és elGzetes felkészliltséget nem feltétlenil kivdn meg a ,szerep-
csere” (pszichodramatikus) modszere, amikor akar 1-1 mondat erejéig az
aktualis szerepl6 (pl. szul6) ,helyébe Ul - helyezkedik at” az esethozo,
meghallgatja a csoporttagoktél szarmazd, eredetileg altala mondott
mondatokat. Ezaltal, mintegy ,ralat” a kliens, masik szerepldé helyzetére,
allapotara. Barmely szerepl6kkel megtehet6 pl. orvos — védénd viszonylatban,

védoén6 — gyermekjoéléti csalddgondozé viszonylatban stb.

4. Tomorité technikakat, modszereket érdemes kiprébalni a rahangolddast és
lezarast segitdé bevezetd, vagy zaré korben. Ezek lehetnek gesztusok,
szimbdlumok, hasonlatok, rovid 6sszegz6 mondatok, melyek szemléletesen

kifejezik a csoporttag aktuadlis érzéseit, gondolatait. Ilyenek lehetnek példaul:

7 A linedris kérdések az esethozd helyzetének feltdrdsat segitik, céljuk a probléma pontosabb megértése. A
linedris kérdések fontos tajékozodasi pontokat adhatnak, de Iényeges, hogy ne tegylnk fel tal sok kérdést
ebbdl a tipusbdl, amitdl az esethozé vallatasként éiné meg a helyzetet. (pl. Mi is valdjaban a problémaja?
Midta tart ez? Volt-e korabban hasonlé gondja?)

8 Ezeknek a kérdéseknek a célja az esethozé irdnyitasa illetve befolydsoldsa. A csalddterapiaban bizonyos
esetekben van létjogosultsaga a stratégiai kérdéseknek. (pl. Miért nem hagyja abba? Miért vart eddig?
Mindig igy viselkedik hasonld helyzetekben?)

% A reflektiv kérdések segitik az esethozdt, hogy elgondolkodjon helyzetén, ranézzen sajat miikodésére egy
kllsé szemszogbdl és beldssa, jobban megértse helyzetét. Indirekt mdédon befolyasolhatunk velik és
egyszerre fejeznek ki empatiat, valamint hipotéziseinket vezethetjliik be vellk. A reflektiv kérdések
iranyulhatnak a jovére is, kiemelhetik a rejtett 6sszefliggéseket és tisztazhatjak a kilonb6zdségeket és a
normalitashoz vald viszonyt. (pl. Milyen valtozast szeretne elérni? Hogyan élte meg? Ami itt torténik, hogy
torténik mashol? Ha..., akkor...?)

10 Ezek a kérdések mentesek az értékitélettdl, az esethozd helyzetét segitik tisztazni és annak megértését,
hogy mi a jelentésége a problémajanak. Elésegitik a perspektivavaltast, az itt és most helyzet tisztdzasat
és a kapcsolatokra iranyulhatnak. (pl. Mi mindenrdl szdl még a torténet? Ki, mit tett még ott? Mit gondol,
miért? Ha lenne egy varazspalcaja, mit kivanna?)
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e ,hogy érkeztél ma ide - mutasd meg egy mozdulattal!”
e ,ma szamomra a legfontosabb fogalom az volt, hogy...”
o testtartassal fejezzlik ki aktudlis hangulatunkat, érzésiinket”
e ,ma azt a gondolatot viszem haza magammal, hogy...”

'II

e ,mivel mész ma haza? talalj ra egy szint/format/érzést/képet

5. Kreativitas: rakd ki, rajzold le stb.
~A kreativ kifejezésmdd a legmélyebb emberi lehet6ség, ami azonban az
emberek tobbségénél a gyerekkor és az ifjukor kozott elvész.” (Richter,
Fallner, 2005, 322 p) Fontos a kreativ eszk6zOk beemelésének lehetdségét
megmutatni a csoport tagjainak, mivel annak produktuma egy eddig nem
latott, nem észrevehetd, burkolt, vagy éppenséggel tul nyilvanvalé dologra
vethet fényt, amit annak el6tte nem ,lathatott” az esethozé. Felbukkanhatnak
rejtett kapcsolatok, rejtett viszonyuldsok, értelmet nyerhetnek addig
jelentéktelennek gondolt dolgok, vagy épp elveszthetik jelentGségliket. Az
Onkifejezés ezen formajaban, az onreflexid6 nagy jelent6séget kap, mely sok

mindent elarul annak készit6jérdl, illetve magardl az esetrdl is.

A teljesség igénye nélkil az aldbbi kreativ eszk6zok alkalmazhatdéak egy

esetmegbeszélés alkalmaval:

e kiilonb6z6 méretli, kilonb6z6 formaju, kialénb6zdé szinli gombok,

e agyag, gyurma, marcipan-gyurma, mely ehetd, sé-liszt gyurma,

e kilonb6z6 méretl, kilonbdz6 formaju, kilonbdz6é szinl
féldragakovek, mint példaul: ametiszt, jaspis, nephrit, pirit, stb.

e Ugynevezett ,tablak”: rendszertabla, sakktabla, stb.,

e kilonb6z6 méretl, kilonbdz6 formaju, kilonbdz6é szinl
séroskupakok,

e régi idékbdl fennmaradt gombfoci babuk,

e kulénb6z6 méretli, klilonb6z6 formaju, kilonb6z6 szinl kavicsok,

e kulonb6z6 méretli, kulonb6z6 formaju, kilonb6z6 szind
kartyalapok,

e egyszerl rajzeszk6zok stb.
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6. fejezet

SZERVEZESSEL KAPCSOLATOS JAVASLATOK

Az el6készitésnek kulcsszerepe van a csoport miikédésében. Célszer(i a
felmért igények alapjan a célcsoportot pontosan meghatarozni, hiszen a toborzaskor
mas eszkozoket igényel egy homogén (pl. csak védondkbdl alld) csoport, illetve egy
heterogén (pl. hazi gyermekorvosokbdl és védéndkbol alld) csoport.

A célcsoport munkaltatéit is szlikséges tdjékoztatni a lehetdségrél. Fontos,
hogy a felhivas minden potencidlis résztvevohtz iddben eljusson, a jelentkezés
onkéntes legyen. A felhivas szolgaltasson pontos, Iényegre tor6 és érthet6 informaciot
a jelentkezOk szamadara az esetmegbeszélés céljardl, mddszertanardl, a résztvevok
korérdl, a csoportlilések idGtartamardl, a helyszinérdl, illetve esetleges koltségérdl.
Fontos, hogy a csoporttagok szamara megfeleld idoben és jol megkozelithetd helyen
m(ikodjon az esetmegbeszél6 csoport.

A csoportlilések zavartalan lebonyolitdsa érdekében fontos olyan
helyszin biztositasa, ahol megvaldsithatd az egyenrangl kommunikacié: olyan
helyiségre van sziikség, ahol a csoporttagok és a csoportvezeté kérben, egymastdl
egyenld tavolsagban tudnak elhelyezkedni, lehet6leg asztal nélkil, hogy mindeni
szamara lathatéak legyenek a tagok nem verbalis megnyilvanulasai is.

A csoportvezetOrél is szliikséges tajékoztatast adni. Hangsulyozni kell a
csoporttagokkal valdé egyenranglsagat, moderald szerepét és a képzettségével
kapcsolatos szakmai elvarasokat.

Heterogén csoportok inditdsa esetén kilon figyelmet kell forditani a
szakmak kozotti klilonbségek adta esetleges félelmekre, idegenkedésre azzal, hogy
érveket hozunk fel az egylttm(ikodés hasznossdga mellett, illetve a jo
egylttm(ikbdést szolgdld moddszerekre, kilondsen a szakmailag és/vagy érzelmileg
megterheld k6zos esetekben.

Mindezek biztositasaval legy6zheté a ,félelem az Ujtol”, és elérhetd,
hogy a leendd csoporttagok szamara gordlilékenyebben menjen a csoportszabalyok

megalkotasa és elfogadasa az elsé csoportlilés alkalmaval.

33



MELLEKLETEK

34



1. SZAMU MELLEKLET

AZ ESETPREZENTACIO SZEMPONTJAI
(Marthané Hegyes, 2009)

1.) A segit6 (véd6n6) bemutatkozasa az esetben betoltott szerepe és identitasa
alapjan.

2.) Az egyén, «csaldd szocio-6kondmiai jellemzése: életkor, életciklus,
iskolazottsag, foglalkozas, csaladi allapot, jovedelem, lakaskorilmények.

3.) Az egyén, csalad érzelmi viszonyuldsanak rendszere (elfogadas-elutasitas,
alrendszerek, szovetségek csaladon belll és kivel, mely csaladtag milyen
tartdés frusztraciétdl, hianytdl szenved, mely csalddtag képes a tobbiek
segitbje lenni).

4.) Mas intézmények kapcsolata az egyénnel, csaldddal. Milyen mas intézmények
keriltek eddig kapcsolatba az egyénnel, csaladdal, milyen beavatkozasok A
segité (védénd) bemutatkozdsa az esetben betdltétt szerepe és identitdsa
alapjan.

5.) (EIsO) talalkozas az esettel (problémaval), annak érzelmi hatdsai a segitére.

6.) Az eset (probléma) bemutatdsa - az idébeli alakuldst beleértve.

7.) Az eset (probléma) ,kornyezetének” jellemzdi, viszonyuldsa: csalad,
munkahely, kiils6 szervezet stb.

8.) A segit6 érzelmi viszonyuldsa az esethez (problémahoz).

9.) Nehézségek, ,elakadas”, konkrét kérdések: miben var segitséget a segit6?
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2. SZAMU MELLEKLET

ESETHOZO LAP

Tisztelt Esethozd!

Az esetprezentacié szempontjai alapjan kérem, hogy a feldolgozando
esetét sziveskedjen atgondolni és réviden 6sszefoglalni. Ez nagyban segiti a csoporttal
valé kodzdés munkadt, segiti rendszerezni az On gondolatait, az elakaddsanak

megfogalmazasat, illetve az arra valé ralatasat.

Ismertesse az esetet az alabbi szempontok alapjan:
e Csaldd kontextusa: rendszere, mikodése, helyzete - kivel van kozvetlen
kapcsolatban az eset és a segit6?
e Védon6 kontextusa: mit, hogyan tett? Ok-okozati 6sszefliggés és elakadas
megfogalmazasa roviden.
e Mit Iat problémanak?

e Miben érzi az elakadast, a nehézséget?
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i L 3. SZAMU MELLEKLET
FELJEGYZE§ / JEGYZOKQ_NY,V .
ESETMEGBESZELO CSOPORTULESROL

AZ ESETMEGBESZELES IDEJE: ........eee oot eeeeete e eeeeeeesaeeesaeeee s et esaeeeeeaeeeeaaeteeeeeesaenreesaeneesanreesanreeeens
AZ ESETMEGBESZELES HELYE! ......ooe oo eeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e e et e e ateeeeameeeeeeteeeeareeeeeneeeeeeeeeareeeeaeeeeeeeeeans
JELENLEVOK: ............... FO (MELLEKELT JELENLETI v ALAPJAN)

TEMAKOR MEGIELOLESE: ......ccooiueeeee oot e e e et e e e e e et e e e ee et eeea e et e e e ee et eeee e et e e s eeaeeeeesseaeneeeneaaes .

AZ ESET ROVID LEIRASA:

ALAIRAS: ...

MELLEKLETEK MEGJELOLESE ES DARABSZAMA: (PL.: ESETHOZO LAP)
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