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Bevezetés

Szoveggylijteményiink hianypotlo, mivel a gyermekvédelmi szakellatds nemzetkozi
irodalmabdl szoveggyiijtemény még nem sziiletett a magyar szocialis munkaban. Nemzetkozi
irodalom Osszefoglalasat a Csalad, Gyermek, Ifjusag folyoirat idonként kozol immar 20 éve, a
lapban jelentek meg kiilfoldi szerzék tollabol tanulmanyok, de kimondottan tudoményos

igényll munkak a gyermekvédelem nemzetkdzi folydirataibol még nem jelentek meg.

1. A kiadvany céljai

Szoveggyljteményiinkkel mindenekel6tt a gyermekvédelemben dolgozok mindennapi
munkéjanak magasabb szinvonalra emelését szeretnénk eldsegiteni. A valogatasi szempontok
a kovetkezok voltak:

1. Igyeksziink lehetové tenni a gyermekvédelem teriiletén dolgozd szocidlis
munkasok szamdara a gyermekotthonokban végzett szocidlis munka nemzetkozi
trendjeinek  megismerését.  Ezért  valogattunk a  szdveggylijteménybe
tanulméanyokat a kockéazatok kezelésérdl és a rezilienciarol, melyek a jelenlegi
szocialis munka kulcskategoriai.

2. Alternativ szakmai megoldasokat kivanunk ajanlani a mindennapi szolgaltatési
gyakorlat sordn felmeriil6 problémak megoldasara. E cél jegyében keriilt tobb
kutatasi Osszefoglald a vélogatasba, amelyeknek gyakorlati relevancidja van,
illetve a gyakorlatot segit javaslatokat, kovetkeztetéseket tartalmaz.

3. Magas szakmai szinvonalu irodalmat kivanunk elérhetdové tenni a képzések,
tovabbképzések €s szolgéalatokon beliili képzések szamara. Valamennyi tanulméany
alkalmas a képzésben vagy tovabbképzésben vald felhasznéldsra, hiszen a
gyermekotthoni szocidlis munka legégetdbb problémairol szol, és alkalmat ad a
beszélgetésre, a mindennapi gyakorlat értékelésére, és ezaltal javitdsara, 1;j
megoldasi modok keresésére.

4. A szocidlis munkas kutatdsokhoz szeretnénk oOtleteket adni, ezt szolgaljak a
kotetben a kutatasi 0sszefoglalok. Ezek ugyanakkor a kutatas és fejlesztés kozotti

kapcsolatot is illusztraljak.



2. A kiadvany szerkezete és a tanulmanyok

Nem osztottuk a szoveggylijteményt fejezetekre, mivel elégségesnek tiint a kettds felosztas —
gyermekjoléti alapellatas és gyermekvédelmi szakellatdas —, ami a palyazati kiirdsban
szerepelt.

A szoveggylijtemény felépitése a kdvetkezo:

Nicola C. Leather: Kockazatvallald magatartas serdiilokorban: a szakirodalom
attekintése (Leather, Nicola, 2009 ’Risk-taking behaviour in adolescence: a literature
review’, Journal of Child Health Care 13(3): 295-304.)

Ez a tanulmény Aattekintést nyujt a serdiilok kockdzatvallaldé magatartasaval foglalkozo
szakirodalomrol, és Osszekapcsolja azt a fejlodési feladatokkal. Az attekintés érinti az
egészséggel, kortarsakkal, neveléssel, oOnértékeléssel ¢és életmindséggel kapcsolatos
kérdéseket. Célja a kutatasi teriilet altalanos elméleti attekintése szocialis és tarsadalmi
témakkal Osszefiiggésben. Vizsgalja a kockazatvallalas lehetséges okait, koztiik az alkoholt, a

drogokat és az erdszakot, tovabba attekinti az ezekkel 0sszefliggd kiilonbozo tényezdket.

Hazel Kemshall: Kockazatok, jogok és igazsagossag: a fiatalokkal kapcsolatos
kockazatok megértése és a lehetséges valaszok (Kemshall, Hazel, 2008 Risks, Rigts and
Justice: Understanding and responding to Youth Risk, Youth Justice, Vol 8(1):21-37.)

A tanulmany attekinti a jelenlegi szocidlpolitika és biintetOpolitika valaszait a kockazatok
kozéppontba allitasanak jelenségére, és ekozben kiemelt figyelmet fordit arra, hogy az egyéni
feleldsség hangsulyozasanak (responsibization) politikdja miképp vezet egyre inkébb az
emberi és allampolgari jogok feltételekhez kotéséhez. Ramutat, hogy az egyéni felelsség
hangsulyozasa a kockazatokkal kapcsolatos politikdkat egyre inkabb preventiv (és
potencialisan kirekesztd) jelleglinek mutatja be, €s az ilyen ,,kockazat-tipizalasi” megkozelités
korlataira is kitér. A tanulmany 0sszegzéseként roviden attekinti a fiatalkortiakra vonatkozo
igazsagszolgaltatds jelenlegi gyakorlatdra hat6 tényezdket, tovabba azt is bemutatja, hogy a
gyakorlati  szakembereknek milyen lehetdségeik vannak a  ,problémas” és
,problémaforrasként” szemlélt fiatalok kezelésére adott jelenlegi politikai valaszokkal

szembeni ellenallasra.



L. Bostock: A gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyerekek és fiatalok megbirkézasi
képességének (rezilienciajanak) erésitése (Lisa Bostock (2004): Promoting resiliency in
fostered children and young people. SCIE Guide 6, London: Social Care Institute for
Excellence.)

A reziliencia (védofaktorok) kérdése nagy jelentdségli minden human szolgaltatds szamara.
Az utdbbi idékben tobb nagyhatast tanulmany sziiletett a kérdésrél, melyeknek a szocialis
munkaban is nagy jelentésége van. A kockazatok kezelése mellett ez a masik kdzponti téma
az utdbbi idokben a pszicholdgiaban €s mas human gyakorlati tudomanyokban.

A dokumentum mifaja forrasmutato: rovid, strii, gyakorlati szempontbdl relevans
ismereteket tartalmaz, ¢s hatékony gyakorlatokat is ismertet. A forrdsmutatd a
gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyermekek és fiatalok szamara legfontosabb és
leginkabb nélkiilozott kérdéseket vizsgalja: ilyen a szeretet, a boldogsag és a reményteli jOvO.
Az attekintés a gyermekek és csaladjaik erdsségeit helyezi kozéppontba, és azt vizsgalja, hogy
a szakemberek hogyan képesek valtozast hozni azéltal, hogy felismerik, kezdeményezik és
fenntartjdk a gyermekek életében oly fontos gondoskodd kapcsolatokat, illetve hogy
biztositjdk az iskoldba jaras pozitiv élményét, €és erdsitik a gondozdsban €16 gyermekek és
fiatalok 6nbecsiilését.

Az attekintés azt mutatja be, hogy miképp lehet sikeres a gyermekvédelmi gondoskodas,
illetve milyen meglévé tudas all rendelkezésilinkre ahhoz, hogy segithessiink a gyermekeknek
¢és fiataloknak a nehézségekkel torténé megbirkdzas soran — igy alapvetden a rezilienciarol
sz6l6 irodalomban foglaltakat veszi gorcsé ald. Kifejti a reziliencia fogalmat, hasznos
gyakorlati tippekkel szolgal, valamint lehetdvé teszi tovabbi erdforrdsok elérését is. Az

attekintés az intézményi gondoskodasban ¢l6 gyermekekre és fiatalokra is vonatkoztathato.

Rosemary Kilpatrick, David Berridge, Ruth Sinclair, Emma Larkin, Patricia Lucas,
Berni Kelly és Teresa Geraghty “Problémas és rendbontéo helyzetek kezelése a
gyermekotthonokban” (Rosemary Kilpatrick, David Berridge, Ruth Sinclair, Emma Larkin,
Patricia Lucas, Berni Kelly és Teresa Geraghty, Working with challenging and disruptive
situations in residential child care: Sharing Effective practice, Children and families Services
Knowledge Review 22, Social Care Institute for Excellence, Queen’s University, Belfast;
University of Bristol, National Children’s Bureau, Great Britain, 2008)

A bentlakésos intézmények egyik legstulyosabb problémdjarol szol a tanulmany, a rendbonto
¢és problémas helyzetekrdl és azok kezelésérdl a gyermekotthonokban. A kiadvéany célja a

bizonyitékokkal aldtdmaszthatott jO gyakorlatok terjesztése. A kutatdsok attekintése és a
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gyakorlat felmérése egyiittesen ad atfogd képet a bentlakdsos gyermekgondozas teriiletén
tapasztalt problémas viselkedés, illetve az ebben kozrejatszo tényezok sokrétliiségérol. Ezen
kiviil betekintést nyujt a problémas magatartds kezelésére adott valaszok tipusaiba és
jellegébe, tovabba — kiilondsen a gyakorlat felmérése — részletezi az érintetteknek a hatékony
gyakorlat fo0bb aspektusaival kapcsolatos meglatésait.
Ezen két tudasanyagbol kibontakoz6 kozos témakorok a kovetkezoképp foglalhatok dssze:

e problémas és rendbonto helyzetek, illetve ezek kivalto okai;

e aproblémas és rendbontd magatartasra adott valaszok;

e hatékony gyakorlat.
Vilogatdsunkban — terjedelmi korlatok miatt — a kutatasi attekintés és a tanulmany

kovetkeztetései kaptak helyet.

Szandékos Onsérté viselkedés gyerekek és serdiilokoruak korében: ki veszélyeztetett és
hogyan ismerheté fel? (Deliberate self-harm among children and adolescents: who is at risk
and how is it recognised? SCIE Research Briefing 16., London: Social Care Institute for
Excellence, 2005).

Az irds Osszefoglalja, amit a kutatdsok a szdndékos Onsértésrél megallapitanak. Ez is
mindennapi problémdja a gyermekvédelmi szakelldtdsnak. Leirja a szandékos Onsértés
tipusait, jeleit, altalaban megfigyelhetd okait. Kulcsilizenetek:

e A gyerekek és serdiil6kortiak Onsértd magatartasa leggyakrabban a tiladagolasokat
(6n-mérgezést) €s az Oncsonkitdsokat (példaul 6nmaga megvagasat, megégetését,
leforrazasat, a fej €s egyeb testrészek falba verését, a hajhuizast €s a harapast) foglalja
magaba.

o Az ismétlédo onsértés az ongyilkossag kockazataval kapcsolodik ossze.

e 16 éves kor folott négyszer annyi lany kovet el onsértést, mint fia, bar a 18-19 évesek
kozott ez az arany kétszeresre mérséklddik.

o A gyerekek ¢és serdiilokoruak kozott megjelend Onsértd magatartds megnovekedett
kockazataval ~a  kovetkez6  alapvetd  tényezék  vannak  kapcsolatban:
mentalegészségiigyl vagy magatartasi problémak, mint példaul a depresszid, a stlyos
szorongas ¢€s impulzivitds; az Onseértés kortorténete; bantalmazo csaladi élet
megtapasztalasa; sziilokkel val6 gyenge kommunikécid; gondozds alatt vagy

fegyintézetben élés.



Az oOnsértd magatartds kozos kivaltd okai kozé tartozik a fesziiltséggel teli
¢lethelyzetek megtapasztalasa, vagy annak emlékei, mint példaul nemi erészak vagy
csalddon beliili erdszak daldozatava valas, a sziilokkel vald megszakadt vagy
bantalmaz6 kapcsolat, problémak baratokkal és baratndkkel, gondozasba kertiilés, nem
kivant terhesség, otthoni vagy iskolai problémak.

Egyik faktor sem jelzi elére az Onsértd magatartast. Azonban, az otthoni és iskolai
kiils6 nyomas, az olyan érzelmek, mint a harag, blintudat, vagy frusztracio, és az olyan
mentalis, vagy viselkedési kovetkezmények, mint a depresszid, magatartas-zavar,
vagy impulzivitds kombinacidja onsértéshez vezethetnek.

Sok, ismétlddéen oOnsértést elkovetd gyerek és serdiilékorti gondolja azt, hogy
tetteiknek pozitiv célja van, és ily modon csokkentik az elviselhetetlen nyomast és
fajdalmat. A fiatalok egy része Ongyilkossag megeldzési stratégiaként, onmaguk
megovasanak eszkozeként tekint rd. Tovabba megbirkdzasi stratégiaként is értelmezik,
ami folott ellendrzést gyakorolnak.

Az Onsértést a fajdalom és banat masok felé torténd kommunikacios eszkozének is

lehet tekinteni.

A tinédzserkori terhesség megel6zése a gondozasban 1évo gyerekek korében (Preventing

teenage pregnancy in looked after children SCIE research briefing 9. Kiadé6: SCIE, 2005.)

Egy tovabbi stlyos probléma a gyermekotthonokban a tini terhesség. A témaval kapcsolatos

kutatasok €s hatékonynak bizonyult gyakorlatok révid attekintése kiilondsen értékessé teszi a

tanulmanyt a hazai szakemberek szamara.

Az attekintés témaja a terhesség megeldzésének kérdése egy specifikus csoport — a

gyermekvédelmi gondozasban részesiild gyerekek és fiatalok korében, akik tobbnyire

neveldotthonokban élnek, de neveldsziiloknél vagy Oket befogadod csalddtagjaiknal 1is

nevelkedhetnek. Kulcstlizenetek:

A sziiloévé valo tinédzserek kozismerten nagyobb oktatasi, egészségiigyi, szocialis €s
anyagi nehézségekkel szembesiilnek, mint a nem sziild fiatalok. A gondozéasban 1évd
gyerekeket és fiatalokat jobban fenyegeti a korai terhesség és a szocidlis hatranyok
kockazata, mint mas csoportokat. A tinédzserkori terhességnek a gondozasban 1évo
gyerekek és fiatalok korében valé megeldzése ezért sajatos problémakat vet fel, és

jelentds hozadékai is lehetnek.



Az tinédzserkori terhességhez kapcsolodo alapvetd rizikofaktorok — mint példaul a
tarsadalmi-gazdasagi deprivacid; az oktatdsban vald korlatozott részvétel; a gyenge
tanulmanyi eredmények; a felndttektdl kapott kovetkezetes és pozitiv tamogatés
hianya; a tinédzser anyatdl szarmazas; a gyenge Onértékelés ¢és a szexudlis
bantalmazas elszenvedése — gyakrabban jelentkeznek a gyermekvédelmi
gondoskodasban ¢l6 gyerekek és fiatalok kérében, mint azon kiviil.

A tinédzserkori terhességek csokkentését célzo szolgaltatasokra és gyakorlati
feladatokra vonatkozd stratégiai €és politikai dokumentumok altaldnossagban véve
rendelkezésre allnak, azonban csak kevés vonatkozik kifejezetten a gondozasban 1évo
gyerekekre ¢s fiatalokra.

A szinvonalas szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatasban vald részvétel
bizonyitottan csokkentette a tinédzserkori terhességek szamat, kdzismert tovabba,
hogy a gondozasban 1év0 gyerekek és fiatalok szdmara kevésbé all rendelkezésre
szinvonalas ¢és konzisztens forras a szexudlis és parkapcsolati felvildgositd oktatashoz
¢s tandcsaddshoz, mint szamos mas gyerek ¢és fiatal szamara

A tudomanyos és szakpolitikai irodalom jelenleg a rendelkezésre allo fogamzasgatlasi
modszerekkel kapcsolatos szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatds megfeleld és
adekvat biztositasara koncentral, mivel altaldban ezt tekintik a tinédzserkori terhesség
csokkentésére szolgalo legfontosabb eszkdoznek. A gondozéasban 1évd gyerekek
szamara futd iskolai oktatdson alapuld programok korlatait széles korben felismerték;
ezért szexualis és parkapcsolati felvilagositod oktatas tovabbfejlesztése javasolhato.
Azok a hatdsagok értek el nagyobb sikert a tinédzserkori terhesség megeldzésében,
melyek konzultiltak a fiatalokkal €és a fiatalok szexual-egészségligyi szolgaltatasait

fejlesztd szakemberekkel.



Nicola C. Leather?
Kockazatvallalé magatartas a serdiil6korban: a szakirodalom attekintése?

Osszefoglalé

Ez a tanulmany attekintést nyujt a serdiilok kockazatvallalo6 magatartasaval foglalkozo
szakirodalomrol, €és Osszekapcsolja azt a fejlodési feladatokkal. Az attekintés érinti az
egészséggel, kortarsakkal, neveléssel, Onértékeléssel ¢és életmindséggel kapcsolatos
kérdéseket. Célunk a kutatdsi teriilet altaldnos elméleti attekintése szocidlis és tarsadalmi
témakkal Osszefiiggésben. Vizsgaljuk a kockazatvallalas lehetséges okait, koztiik az alkoholt,

a drogokat és az erdszakot, tovabba attekintjlik az ezekkel 6sszefliggd kiilonbozo tényezdket.

Kulcsszavak: serdiild, attitiid, gyermekegészség, pszichologia, sériilékenység

! A szerz6: Nicola C. Leather, BDc (Hons), MSc, CertEd., RSCN, RGN, RNT. Academic Manager, Faculty of
Health and Applied Social Sciences, Liverpool John Moores University, Liverpool, UK. email:
n.c.leather@Ijmu.ac.uk

% A tanulmany eredeti kényvészeti adatai: Leather, Nicola (2009) "Risk-taking behaviour in adolescence: a
literature review’, Journal of Child Health Care 13(3): 295-304. A tanulmany a kovetkez6 internetes oldalon
érhet6 el: http://chc.sagepub.com/content/13/3/295
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Bevezetés

A serdiilok magatartdsa szamos ujsagcikk témadja volt az Egyesiilt Kiralysdgban az elmult
évek sordn, kiilondsen az erdszak, alkohol és droghasznalat tekintetében. Ha hinni lehet a
sajtoban megjelentek cikkeknek, ez a fajta magatartas egyre gyakoribb.

Az alkohol- és drogfogyasztas, valamint a szexudlis aktivitas szocialis problémakhoz,
betegségekhez és haldlhoz vezetnek mind az Egyesiilt Kirdlysdgban (Jones és Bradley, 2007),
mind az Egyesiilt Allamokban (Topolski és szerzétarsai., 2001). Jessor elmélete (1977)
szerint a serdiilokori problémas viselkedést olyan tiinet-egyiittesnek tekinthetjiik, amely részét
képezi a serdiilokori é¢letstilusnak. Ennek a jelenségnek a megnyilvanulasai a drogok, az
alkohol, a biinelkdvetés és a szexualis kapcsolat létesitése, amelyek részét képezik e
viselkedési tiinet-egyiittesnek, ami devianciat jelent a serdiilokoraak szamara eldirt tarsadalmi
normakkal szemben. Ha az egyénnél ezen megnyilvanuldsok barmelyikét tapasztaljuk,
valosziniileg a tobbire is hajlamosabb lesz. Attekintésiink célja annak vizsgalata, hogy a
serdiilok miért viselkednek dnmaguk és masok szamadra is veszélyes mddon, tovabba hogy
ramutasson az Osszefliggésekre e viselkedésformak, valamint az életstilus, az életmindség, az

onértékelés, a csalad és az egészség kozott.

Serdiilokor

A serdiil6kort egyrészt a szdmos atmenet (a pubertiskor, a kapcsolatok, az iskola, a
képességek, stb. valtozasa), masrészt a kockazatvallalo magatartasformak gyakorisaganak
megndvekedése jellemzi (Michael és Ben-Zur, 2007). A problémas viselkedést tekinthetjiik
ugy, mint a kortarscsoportnak az identitassal és a feln6tté valassal 6sszefiiggd, kor specifikus
céljaik megvaldsitasanak egyik eszkozét (Jessor, 1977). A tarsadalmi €s kornyezeti elméletek
a sziilok, kortarsak, tanarok, kozosség €s kultira hatasat hangsulyozzak a kockazatvallalasra a
serdiildkor éveiben. Bar ezt az iddszakot a ndvekvd onallosag és csaladtol valdo fokozatos
elszakadas jellemzi (Igra és Irwin, 1996), a serdiilok tovéabbra is tdmaszkodnak a sziileikre €s
mas, az ¢letiikben fontos szerepet betoltd felndttre. A fejlddés ezen szakaszaban a serdiilok a
tarsadalmi szerepiiket és helyzetiiket érintd valtozasokon mennek keresztiil, ami a sziilokkel
vald konfrontaciohoz és konfliktushoz vezethet (Coleman és Warren-Adamson, 1992).

A serdiil6kori kockdzatvallalo magatartashoz vezetd tényezok koziil az egyik
valosziniileg az a vagy, hogy a kamasz a sziilokkel ¢és kortarsakkal valo kapcsolatbol eredd
érzéseit és annak hatasait szabdlyozni tudja. A legtobb egészségiigyi szakember egyetért
abban, hogy a serdiildkor soran (vagy el6bb) kialakuldé magatartdsforméak rendkiviil nagy

hatassal vannak a serdiilékori és a felnéttkori egészségre. Az Egyesiilt Allamokban végzett, a
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serdiilok egészségét vizsgald orszagos longitudinalis vizsgalat (Zweig és szerzOtarsai, 2001)
kimutatta, hogy a leggyakoribb kockazatvallald vagy kockazattal jar6 magatartasformak a
kozépiskolasok korében az alkoholfogyasztas, a dohanyzas, a szexualis kapcsolat 1étesitése, a
mértéktelen ivas, a marihuana-fogyasztas és a verekedés. A WHO longitudinalis vizsgalata
(melyet Michael ¢s Ben-Zur is idéznek munkaikban, 2007) az amerikai kontinens ¢s Eurdpa
35 orszagaban kutatta az iskolds gyerekek egészséget befolyasold magatartasformakat, és
kimutatta, hogy 23 szazalékuk 15 éves kora el6tt mar dohanyzott, 29 szazalékuk hetente
fogyasztott alkoholt, és 22 szazalékuk kiprobalta a cannabis szarmazékokat.

A Nemzeti Szolgaltatd Héalozat a Gyermekekért, Fiatalokért és Anyasagi Szolgaltatasokért
(National Service Framework for Children, Young People and Maternity Services
Department; of Health, 2004)) egy 2004-ben elinditott, 10 évet ativeld brit minisztériumi
program, melynek célja hosszitavon fenntarthatdé moddon javitani a gyermekek és fiatalok
egészségét. Hasonld program indult az Egyesiilt Allamokban is: az Egészséges Emberek 2010
(Healthy People 2010), amelynek célja azon serdiilék aranyanak novelése volt, akik cigaretta,
drogok ¢és alkohol fogyasztiasa nélkiil érik el a felndttkort. 20 éve ismert, hogy azok a
serdiilok, akiknél megfigyelhetd valamelyik kockdzatvallal6 magatartés, hajlamosak a tobbire
is: példaul, azok, akik dohanyoznak, hajlamosabbak drog- és alkoholfogyasztdsra, korai
szexualis kapcsolatok létesitésére, verekedésre és fegyverviselésre (Escobedo €s szerzOtarsai,

1997).

Kockazatvallalo magatartas
A kockazatot sokféleképpen definidljdk, ezek a meghatarozasok gyakran olyan témakat
vizsgadlnak, mint a lehetséges jutalmak ¢és veszteségek kozti egyensuly vagy a rovidtava
haszon és a hosszutavi kovetkezmények kozti kapcsolat értéke. Moore és Gullone (1996)
olyan, rovidtdvon kisebb vagy nagyobb hasznot hoz6é magatartasként irja le a
kockazatvallalast, amely hosszabb tavon egy nagyobb veszteség lehetdségét is magaban
hordozza. A kockazatot néhanyan az izgalom- és élménykeresés szinonimajaként értelmezik
(Plant és Plant, 1992), &m ez az Osszefiiggés valoszinlileg véletlenszerii; a kockazatnak
ugyanis kiilonboz0 szintjei 1éteznek, és némelyik természetébdé fakaddan veszélyesebb, mint
a tobbi. Az embereket nem sziikségszerlien a kockéazat valos jellege befolyasolja, hanem az,
amilyennek Ok észlelik azt. Az impulziv (és artalmas), valamint az izgalomkereso
tevékenységeket gyakran emlitik a kockazatos magatartas példaiként.

Gullone és Moore (2000) a negativ kockazat fogalmat hasznaljdk a kockazatos

magatartdsr6l  alkotott meghatarozasukban, amely szerintiik: ,lehetséges negativ
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kovetkezményeket (vagy veszteséget) magaban foglalé6 magatartas, melyet bizonyos mértékig
ellensilyoz a vélt pozitiv kdvetkezmény vagy haszon” (2000: 393). Ezek a kockazatos
magatartdsformak altalaban viszonylag koran jelentkeznek az életiink soran és a feln6tté valas

rrrrr

kockazatvallalast serdiiloékorban normativ, egészséges magatartasként irja le, amely 6sszefiigg
a fejlodési feladatokkal:
., A serdiilokor az az iddszak, amikor a fiatalok az élet sokféle teriiletén kisérleteznek,
uj kihivasokat keresnek, tesztelik, hogyan fiiggnek dssze a dolgok, és ezt a folyamatot
arra hasznaljak fel, hogy meghatarozzak és kialakitsak mind identitasukat, mind a
vilagrol valo ismereteiket.” (Ponton,1997: 6)
,Ha a pozitiv dolgok aranya joval nagyobb, mint a negativaké, a magatartas ritkan
tekintheté kockazatosnak, ezzel szemben, ha a negativak vannak tobbségben, a
magatartds dltaldban rendkiviil kockdazatosnak, sét vakmerének nevezhetd. Igy az
eszlelt kockdzat elore kiszamithato e kétfajta kovetkezmény kozti  egyensulyt
vizsgalva.” (Moore és Gullone, 1996: 347)

Jessor (1991) szerint a kockdzatvéllalas szinoniméja az életstilusnak, mivel a
kockazatnak megvannak a maga pozitiv és negativ hozadékai. A kockazatvallal6 magatartas
definidlhatdo gy, mint ,,olyan Onként véllalt, bizonytalan kimenetelli magatartasformak
egylittese, melyek akar az egészségre is bizonyithatéan kéros hatdssal lehetnek” (Igra és
Irwin, 1996: 35). Szamos tanulmany kimutatta, hogy megfigyelheté kockazatos
magatartdsformak kozott korreldcio all fenn, aldtdmasztva ezzel Jessor hipotézisét (1991)
miszerint a problémas magatartdsformak kiilon tiinet egyiittest alkotnak. Egy 2002-es
tanulmany (Zweig és szerzOtarsai, 2002) az egészségre artalmas ¢letmdd természetét kutatta
és kimutatta, hogy:

,,az iskolasoknal az egészségre kdaros magatartasformak bizonyos kombindciokban
figyelhetéek meg, és ez alapjan kockazatprofilok hozhatok létre ... melyek jol tiikrozik
a serdiilokori kockdzatos magatartasformak osszetett jellegét, sokkal jobban, mint
ezen viselkedésformak egymastol fiiggetleniil torténo vizsgalata.”

Levonhatjuk azt a kovetkeztetést, hogy ritka az olyan eset, amikor a serdiild életének
csak egy teriiletén figyelhetd meg kockézatos magatartas. Ez lehet az egyik oka annak, hogy a
média hajlamos a serdiiléket problémas csoportként abrazolni.

Irwin és Ryan (1989) tgy definialjak a serdiildkori kockazatvallalast, hogy korlatozott
tapasztalatokkal rendelkezd fiatalok potencialisan destruktiv magatartasformakat folytatnak,

mikdzben vagy tudatdban vannak cselekedeteik kovetkezményeinek, vagy nem. A kiilonb6zo
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kockazatos viselkedéstipusok kozti kiilonbségek megértése érdekében, Gullone és szerzotarsai
(2000) négy csoportba osztottdk a kockazatos magatartdsformakat: izgalomkeresd, 1azado,
vakmerd, €és antiszocialis. Hasonlé megfontolasbdl Hendry ¢és Kloep (1996) a kockazatvallalo
magatartas harom 0Osszetevdjét emelték ki: izgalomkeresd, kozonség-vezérelt €s feleldtlen.
Ezen kategoridk segitségével lehetové valik, hogy a pozitiv és negativ kockazatvallalo
magatartasformak megkiilonboztetésén tul tovabbi kiilonbségeket fedezziink fel.

Lightfoot (1997) pozitivabban itéli meg a kockéazatvallaldst; a normalis fejlodés
részének tekinti, mely hasonlit arra, ahogy a kisgyermekek jatszanak. A serdiilokori
kockazatvallalas olyan jatéknak tekinthetd, amely egyesiti a személyes célokat a kortarsakkal
valé interakciokkal. Lightfoot szerint, azonban

,a kockazatvallalas nem mds, mint egy» nagy jdték «— az egyén helyének
meghatdrozdsa a vilag tarsas rendjében és egyben a kortarscsoport életében valo
részvételnek is eszkoze. (1997: 67)

A ,,nagy jaték” fogalmat Bentham alkotta meg a XVIIL. szdzadban olyan magatartas
leirdsara, melyet sokan jatéknak tekintenek, amely azonban valdjaban erkdlcstelen, és
torvények altal kellene szabdlyozni az emberek védelmében. ,,A nagy jatékban a kockazat
olyan magas, a végeredmény pedig annyira megjoésolhatatlan, hogy nincs értelme részt venni
benne.” (Lightfoot, 1997: 83) A Lightfoot altal megkérdezett kamaszok szerint a jatékra,
kiilonosen a nagy jatékra vald képesség nagymértékben Osszefiigg dnmaguknak masokhoz
viszonyitott megértésével, onkifejezésével és onmaguk fejlesztésével (1997:85). Ponton
Gertrude Hite munkajat idézi, aki a ,serdiilékori kockazatvallaldst nagyrészt egészséges
viselkedésformanak tartja, ami azaltal segiti a fejlodésiiket, hogy 1j dolgokat probalhatnak ki,
¢s tesztelik onmagukat illetve képességeiket” (1997: 10). Lastovicka €s szerzdtarsai (1987)
ugy vélték, hogy bar a dontéshozatal folyamata és a racionalis koltség-haszon elemzés
hozzajarultak a kockézat tényleges felvallalasahoz, a kockazatvallalas f6 mozgatérugdja az
onkép ¢€s a csoporton beliili kapcsolatok fenntartasa volt. Kovetkezésképp a kockézatos
magatartds csak akkor meriilt fel lehetdségként, ha azt mindenki kockéazatosnak tartotta,
illetve ha valamilyen meghatarozott cél elérésére iranyult.

A kockazat megitélésével kapcsolatban Moore és Gullone (1996) megjegyezte, hogy
annak valdsziniisége, hogy egy serdiilé kockazatos magatartast mutat, nagyban fiigg az ebbdl
a magatartasbol esetleg fakado, altala érzékelt pozitiv, ill. negativ kovetkezményektol.
Tanulményunk egyik legfontosabb megallapitasa ¢éppen a serdiildk altal tanusitott
kockazatvallalo viselkedés és a vélt pozitiv kovetkezmény kozti szoros kapcsolat volt. Amit a

serdiild pozitiv kovetkezményként észlel, azt egy felndtt esetleg teljesen masként érzékelheti.
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Ahol a felnéttek sok esetben a kockazatvallalo magatartast tilsdgosan is kockazatosnak itélik
meg, ott a serdiild nagy valosziniiséggel a helyzet pozitiv oldalat latja, és élvezi a szitudcid

kiszamithatatlansagat.

A kockazatvallalas és a kronikus betegségek kapcsolata

A kockazatvallalas €s egészség kozti Osszefiiggés jol kimutathatd azoknal a serdiiléknél, akik
hosszantartd vagy stlyos betegségben szenvednek. A betegséggel vald kiizdelem mellett
ezeknek a fiataloknak a serdiilokor szokasos kovetelményeivel is szembe kell nézniiik (Geist
¢s szerzOtarsai, 2003). Maga a betegség, illetve az egyénnek, a csaladnak, az egészségiigyi
ellatast biztositoknak ¢és a kortarscsoportnak a betegséghez és annak kezeléséhez valo
viszonyuldsa egyiitt befolydsolhatjak a szokasos fejlédési feladatok menetét. A kezeléshez
sziikséges kovetelmények teljesitése okozza a legtobb problémat a serdiiléknek. Az eldirdsok
megtagaddsa a serdiildkor normalis részének tekinthetd, de egy kronikus betegség esetén
mindez kéros hatdssal lehet a fiatal egészségre.

A vélt sérthetetlenség, a kockazatok, valamint az egészség kozotti kapcsolat nem
tartozik a serdiilok életének legfontosabb kérdései kozé. Egy kronikus betegség hatdséara
megtapasztalhatja a személyes kontroll elvesztését, a nagyfokt kiszolgaltatottsagot és a
személyes autondmia hidnyat, éppen akkor, amikor ezek a tényezok a fejlédés szempontjabol

fontossa valnak (Geist és szerzdtarsai, 2003).

Fejlodéssel kapcsolatos kérdések

A kiilonféle modellek koziil a fejlodési modell lehet az egyik, amely magyarazatot adhat a
serdiilokori kockézatvallald viselkedésre. Olyan szempontokat érint, mint a vélt
sérthetetlenség, serdiildkori egocentrizmus vagy a személyes mese, melyek sokak szerint
ennek az életszakasznak a legfontosabb jellemzdi. Inhelder és Piaget (1958) szerint a
serdiilokori egocentrizmus az idealizmus ¢€s a fiatalkori eredetiség krizise, melynek soran a
illetve vetik el.

Szamtalan tudds kereste a valaszt arra, ki a leghajlamosabb az egészségre is
kockézatot jelentd magatartasra. A megsziiletett elméletek kozéppontjaban a kockazatvallalas,
mint normalis fejlddési magatartds, pszichologiai tényezOk, mint példaul az Onértékelés,
illetve kontextudlis tényezok, mint a kortarsak és a kornyezet alltak (Topolski €s szerzdtarsai,
2001). Az egyik fejlodési koncepcid szerint a serdiilékori én olyan alkategdridkkal

rendelkezik, mint a képzelt kozonség, (Elkind, 1978), a latszolagos képmutatds, a tettetett
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butasdg ¢és a személyes mese. Gyanithatdoan a személyes mese huzodik meg szamtalan
serdiilokori problémas viselkedésmod hatterében (Arnett, 1992). Ez ramutat arra is, hogy a
kockézatvallalasnak egyéni ¢és csoportjellemz6i is lehetnek, melyek segitségével
osztalyozhatjuk azt: ,,Bizonyos kockazatok vagy kockazatmintdk bizonyos fajta tarsas
identitast szimbolizalnak. A kockazat egy Kkitizohoz hasonldéan az én kifejezOdése.”
(Lightfoot, 1997:9)

A kockazatvallalas tekinthetdé a masok altal diktalt Onkényes diskurzus elleni
kiizdelemnek, illetve a sajat diskurzus kialakitasat célzd6 mechanizmusnak is. A felnottek
hatarozzak meg, mi az ésszerli vagy irracionalis, illendd vagy sértd: masképp fogalmazva 6k
definidljak az elfogadhaté és a devians kozotti hatarvonalat. Ugy is felfoghatjuk, hogy a
serdiilok ezt a hatdrvonalat elszantan probaljak athelyezni és atlépni, amit tekinthetliink
normalis serdiildkori magatartadsnak is. Felmeriilhet azonban egy fontos kérdés: mikor valik a
normalis abnormalissé (és tulzott kockazatvallaldssa)? Levitt és Selman (1996) a serdiildkori
decentracid ¢€s a tarsas nézdopont-atvétel fogalmat hasznaltak a serdiil6kori kockazatvallalo
magatartds okainak magyarazatara. Ez a modell a személyes jelentés fogalman alapszik, ,,egy
egyre fejlodé képességen, amely segithet megérteni, hogy az egyén kockazatvallalo
magatartdsmintadi mennyire képezik szerves részét az egyén élettorténetének ¢és tarsas

kapcsolatainak (Lightfoot 1997: 35)

Nemek kozotti és egyéni kiillonbségek

Tobb kutatd is vizsgalta mar a nemek kozti kiilonbségek szerepét a kockazatvallalo
magatartasformakban. Michael €s Ben-Zur (2007) a tdrsadalmi és érzelmi tényezok, valamint
a kockazatvallald6 magatartas kozotti Osszefliggést tanulmanyozta 16-18 éves serdiiloknél.
Arra a kovetkeztetésre jutottak, hogy a kockdzatvallalo magatartds a filk esetében a
kortarscsoport hatasaval all kapcsolatban, mig a lanyoknal inkébb a sziil6kkel valo kapcsolat a
meghatarozo tényez6. Tehat a kockazatvallaldo magatartas hatterében meghuzodo kivaltd okok
vizsgalatakor megfigyelhetd jellegzetes kiillonbségek Osszefiiggnek a nemi hovatartozassal.
Bergman és Scott (2001) az Egyesiilt Kiralysagban tanulmanyoztak a nemek kozotti, illetve a
tarsadalmi-gazdasagi  kiillonbségeket a  serdiildk  jolétével ¢és  egészségkockazati
magatartdsformaival Osszefiiggésben. Kimutattdk, hogy a jolét és a kockazatvallalds
(dohanyzas és verekedés) Osszefiiggnek, illetve azt, hogy kiilonbségek vannak a nemek kozott
az onértékelés, az érvényesiilés, a boldogtalansag és a félelmek tekintetében, valamint azt,
hogy a tarsadalmi-gazdasdgi helyzet hatdssal van a kockazatvallaldé magatartasra és a

félelmekre, de kevéssé befolyasolja az onértékelést.
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A magas kockazattal jar6 magatartas valamennyi pszichoszocialis valtozoja koziil a
személyiségen alapul6 tényezoket kutattak a legszélesebb korben. Az élménykeresés fogalma
magatol értetéd0 modon jelen van a legtobb, kockazatvallalo személyiségtipusokkal
foglalkoz6 munkadban. Zuckerman olyan jelenségnek tekinti a szenzoros élménykeresést,
amelyet

., a sokszinii, uj, Osszetett és intenziv benyomdasok illetve tapasztalatok keresése,
valamint a fizikalis, tarsadalmi, jogi és pénziigyi kockazatok vallalasara valo
hajlandosag jellemez, az ilyen jellegii tapasztalat atélése érdekében.” (1994:27)

A fokozottan ¢élménykeres6 emberek feltételezhetben hajlamosabbak a magas
kockézattal jar6 magatartasra. Zuckerman (1994) megallapitasa szerint az élmények utani
vagy a serdiilékor éveiben a legeré6teljesebb. Michael és Ben-Zur (2007) megfigyelték, hogy
az altalanos kockézatvallal6 magatartds koran kezdddik, a gyerekek azt jelzik ezzel, hogy
,ugy akarjak érezni a dolgokat, ahogy vannak™, vagy ,,be akarjdk bizonyitani, hogy képesek
megtenni valamit”. Az ilyen magatartdsformak szdma megnovekszik a serdiildkorban, és
gyakrabban fordulnak eld fiuknal, mint lanyoknal. Ezek a megallapitasok segithetnek
megmagyarazni az utobbi idékben egyre nagyobb szdmban eldéforduld késeléseket,
ongyilkossagokat, fegyverrel elkdvetett biincselekményeket, mely tettekkel a serdiildk a
csoport tobbi tagjanak (vagy a tarsadalom egészének) akarnak bizonyitani.

A serdiil6k az illegalis kockazatot ,.kock4zatosabbnak™ itélhetik meg azoknal, amelyek
legalisak ugyan, de a tdrsadalom elitélenddnek tartja dket (példaul a dohdnyzas vagy az ivas).
Robson (1994) az élménykeresés €s a kockazat kozotti kapcsolatot vizsgalta, kiillondsen abban
az Osszefliggésben, hogy a serdilék szdmdra ,mik az izgalom utani ellenéllhatatlan
vagyakozas ¢és a kockazat lekicsinylésének eldjelei” (1994:8). Killen és szerzdtarsai (1991)
megfigyelték, hogy a fiatalok a kockéazatvéllalo magatartast nem a tarsadalmi konvenciokkal,
hanem inkdbb az erkolesi szempontokkal és a személyes valasztasokkal kapcsolatban allonak
tekintik. A személyes valasztasra helyezett hangsuly igy Osszhangban van a
személyiségformalds és az onallosagra torekvés koncepcidjaval, amelyeket tipikus serdiilokori

magatartdsforméaknak tekintenek.

A kortarscsoportok

Hosszt évekig kiilonosen fontosnak tekintették a bizonyos kockazatos magatartdsformak és a
kortarscsoporton beliili élet kozotti dsszefiiggést, amely szerint a kortarscsoport felol érkezo
nyomas a szociokulturdlis tényezOk részét képezi, ami befolyasolhatja az egyén

kockézatvallal6 magatartasat. A kortarscsoport nyomasa batorithatja a kockazatvallalast, de
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ugyanugy védhet is attél (Levitt és Selman, 1996). Lightfoot (1997) a kockazatos
tevékenységeket a szocio-kognitiv valosagrétegek interpretalasara szolgdld tarsadalmi
magyarazatoknak tekinti. Igy az egyén szamithat ra, hogy a csoporton beliil konszenzus alakul
ki azon magatartastipusokat illetden, melyeket kockazatosnak itélnek meg a tagok. Cairns és
szerzOtarsai (1998) a kortarscsoportok tagjait és a devians magatartast tanulmanyoztak. Azok
a csoportok, melyek tagjai rendkiviil agressziv serdiilokké valtak, hasonlo jellemvonasokat
mutattak, vagyis a tagjaik:

e szervezetileg 6sszehasonlithatoak voltak mas csoportokkal;

e népszeritlenek voltak tarsas halozatokban;

¢ hajlamosabbak voltak arra, hogy otthagyjak az iskolat elutasitas vagy elbocsatds miatt;

és

e nehézségeik voltak a tagabb kozosségbe vald beilleszkedéssel.

A kockazatos tevékenységben részt vevo csoportok jellemzoi a kovetkezok voltak:
e tarsadalmi elszigeteltség;
e tarsadalmilag bomlaszt6 tevékenységre vald hajlam;
e torzshelylik valamilyen kiilonds teriilet volt; és
o keriilték az iskolan kiviili tevékenységeket.

Amint azt a korabbiakban is emlitettiilk, a kockéazatvallald6 magatartasformak kozti
kapcsolat igen Osszetett, sok kutatd vizsgdlta mar az Osszefliggésrendszeriiket és egyiittes
eléfordulasukat. Vites és Sorenson (2006) a kockézatvallalo magatartas és a fegyverekhez
valo hozzaférés kozotti kapcsolatot kutattdk Kalifornidban. Azok a serdiilok, akik sajat
bevallasuk szerint rendelkeztek kézifegyverrel, vagy 1-2 nap alatt tudtak szerezni egyet,
kockazatvallalobb magatartast, er0szakosabb viselkedést mutattak, és hajlamosabbak voltak
zsarnokoskodni masok felett, mint azok a serdiilok, akik sajat bevallasuk szerint nem tudtak
fegyverhez jutni. Ez a tanulmany nem mutatta ki, hogy a fegyver megszerzése vagy a
kockézatvallalas novekedése eldzte-e meg a masikat, de azt a kovetkeztetést levonta, hogy a

kockazatvallalé magatartasformak inkabb csoportban fordultak eld, mint izolaltan.

A nevelés
A sziilok befolyédsoljak a gyermekek és serdiildk tdrsas kompetencidjanak alakuldsat és
fejlodését. Az egyik leggyakrabban hasznalt megkozelités a nevelési stilus koncepcioja,

melynek segitségével meg lehet hatarozni a sziiléknek a gyermekiik irdnyitasara ¢&s
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szocializacigjara tett kisérletei soran el6fordulo szokasos kiilonbségeket (Baumrind, 1991). A
nevelési stilus a nevelés két fontos elemét oOleli fel: az érzékenységet-fogékonysagot ¢és a
kovetelményallitast (Maccoby és Martin, 1983). A nevelési stilusok az érzékenység-
fogékonysag és a kovetelményallitds mellett az iranyitas mértékében is kiilonbéznek (Barber
1996). Kideriilt, hogy a nevelési stilus alapjan megjosolhato a siker a tarsas kompetenciak, a
tanulmanyi eredmény, a pszicholdgiai fejlddés és a problémas viselkedés teriiletén:

»A helyes nevelés, melynek Osszetevoi a gyakori kommunikdacio, a rendszeres napi

réeszvétel, a megfigyeles és ehhez kapcsolodo készségek, valamint a megfelelo

mechanizmusok megtanitasa a probléemakkal valo megbirkozashoz, segithet a

serdiilonek a devians magatartas elkeriilésében, valamint abban, hogyan kezelje

frusztraciojat,  fékezze meg  dithéet és  alkalmazzon mads  6nmenedzselési

stratégidkat.”’(Michael és Ben-Zur, 2007: 18-19)

Az utdbbi években a médidban felkapott téma lett a rossz nevelés a csaladi értékekben

¢s ¢életmddban bekovetkezett valtozasokkal egyiitt, ¢és ezeket teszik feleléssé a

kezelhetetlennek tartott serdiilék magatartasaért.

Kovetkeztetések

A szakirodalombol jol lathatd, hogy a serdiildk kiilonb6z6 okokbol tanusitanak
kockazatvallald magatartast, melyek koziil néhany a felndttek szamara érthetetlen. Ezen
kockazatos magatartasformak okai sokrétiiek lehetnek, fejlddési, tarsadalmi, egészségiigyi €s
kornyezeti hatasokkal allnak Osszefiiggésben. Az altalunk felvazolt helyzetkép ¢és a
szakirodalmi attekintés aldtdmasztja az okok feltérképezésének ¢€s részletes vizsgalatanak
kiemelt fontossagat. A média megnovekedett figyelme a kockdzatvallalassal egylitt jaro
magatartds irant nem konnyiti meg a hattérben htizodo okok megértését és gyakran oda vezet,

hogy a sziiloket hibaztatjak gyermekeik magatartasa miatt.
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Hazel Kemshall3

Kockazatok, jogok és igazsagossag: a fiatalokkal kapcsolatos kockazatok megértése és a
lehetséges valaszok®

Osszefoglalo

Tanulmanyunkban attekintjiilk azokat a vélaszokat, amelyeket a jelenlegi szocidlpolitika ¢és
biintetOpolitika a kockazatok kdzéppontba allitdsanak jelenségére adott, és ekdzben kiemelt
figyelmet forditunk arra, hogy az egyéni felel6sség hangsulyozasdnak (responsibization)
politikaja miképp vezet egyre inkdbb az emberi és allampolgari jogok feltételekhez kotéséhez.
Rémutatunk, hogy az egyéni felelésség hangsulyozdsa a kockazatokkal kapcsolatos
politikakat egyre inkabb preventiv (és potencidlisan kirekesztd) jellegiinek mutatja be, és az
ilyen ,,kockazat-tipizalasi” megkozelités korlataira is kitériink. A tanulmany Osszegzéseként
roviden attekintjiik a fiatalkortiakra vonatkoz6 igazsagszolgaltatas jelenlegi gyakorlatara hatod
tényezoket, tovabba azt is bemutatjuk, hogy a gyakorlati szakembereknek milyen lehetdségeik
vannak a ,,problémas” és problémaforrasnak tartott fiatalok kezelésére adott jelenlegi

politikai valaszokkal szembeni ellenéllasra.

Kulcsszavak: egyéni felelsség hangsulyozasa, jogok, kockazat, fiatalok
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Bevezetés: kockazat és fiatalok
A kockazat ¢és a fiatalsag fogalma szinonimakka valtak (Green et al., 2000), és a fiatalok
egyre inkabb tlinnek egyrészt ,,veszélyeztetettnek™ (at risk), masrészt ,kockazatforrasnak”
(,,posing risk”) (Armstrong, 2004, 2006; Goldson, 1999, 2002; Swadner és Lubeck, 1995). A
kockazatrol folyd kozdiskurzus 1ényeges kovetkezményekkel jart a fiatalokra és kiilondsen a
fiatalkort biinelkovetdkre nézve, ezért tanulmanyunkban be fogjuk mutatni, hogy ezek milyen
mértékben hatottdk at a jelenlegi szocialpolitikat és biintetSpolitikat. Foként azt szeretnénk
tisztdzni, hogy a kockazatnak milyen szerepe van a fiatalok jogainak és a veliik kapcsolatos
felelosség hangsulyozdsa” a jogok és a tarsadalmi igazsadgossag feltételekhez kotott
fogalmanak elterjedéséhez.

A fiatalok élete a mai tarsadalomban egyszerre bizonytalan és kihivasokkal terhelt. Az
egyéni életut tobbé mar nem tervezhetd meg €és nem is kiszamité (Giddens, 1991, 2001), a
kockézat-tarsadalom® alapvetd velejardja a bizonytalansag (Giddens, 1991, 1998a, 1998b;
Beck, 1992, 1995, 1999, 2006), melyben a kockéazatok egyénenként masképpen jelentkeznek,
azokat masképpen tapasztaljak meg és kiizdik le. Ez kiilondsen annak a fiatal generacionak az
¢letében jelentkezik akut problémaként, amelyik elsdként ,,n6tt fel” a kockdzat-tarsadalomban
(Wyn ¢és Dwyer, 1999). Nincsen tobbé ,normalis” €s szabalyos ¢letit, az életpalyak
Osszetettek €s ambivalensek. (EGRIS, 2001; Furlong ¢és Cartmel, 2006; Lopez és Hernandez,
1999; Kelly, 2003, 2006). A ,kockézat-tarsadalomban” az egyének ,a kockazatok ¢&s
lehetéségek megitélése alapjan hozott dontéseikkel” sajat vildguk formaldiként
jellemezhetdk, (Petersen, 1996: 47), azonban rossz valasztas esetén vaddal és biintetéssel
szembesiilnek. A ,,veszélyeztetett” fiatalok azonositdsa valosdgos iparagga ndtte ki magat.
Ahogy Swadener és Lubick (1995) ramutatott, az Egyesiilt Allamokban 1989. és 1995. kozott
tobb mint 2500 cikket publikéltak a ,,veszélyeztetett” gyerekekrdl és csaladokrol (lasd
tovabba Tait [1995] irdsat a ,,veszélyeztetettekrdl” szolo diskurzus alakuldsarol, valamint
vonatkozo6 igazsagszolgaltatasra gyakorolt hatdsarol). A politikdk és beavatkozasok szintén
megszaporodtak az 1990-es években, a korai beavatkozasoktol (Farrington, 1995) kezdve,
beleértve a Biztos Kezdet Programot (Glass, 1999) és a nélkiiloz6 gyerekek helyzetének
felmérését (Every Child Matters; DES, 2003), folytatva az ,,eltékozolt fiatalsag” veszélyével

A kockazat-tarsadalom kifejezést riziko-tarsadalomnak is szoktak forditani. — A fordito.
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(Audit Commission, 1996; Audit Scotland, 2002) ¢és a binozdi palya kialakulasanak
kockazataval (Farrington, 2000) foglalkoz6 vizsgalatokig.

A kockézatrdl folyd diskurzuson beliil a kockéazat-vallalas és a fiatalok kockazathoz
valo viszonyulasdnak kérdése kapott nagyobb figyelmet. Ez gyakran azokra az oktatasi
kampéanyokra koncentralt, melyek a kockéazatos viselkedés elkeriilésére 0Osztonozték a
fiatalokat, annak feltardsa nélkiil, hogyan hoztdk meg az ilyen jellegli dontéseiket az ido
haladtaval, és milyen dontések sziilettek a kockazatrol (Mitchell et al., 2001). Ez a
megkozelités raciondlis szerepldt feltételez, olyan megfontolt embert, aki ésszerii és az
eldirtnak megfelelé dontéseket hoz — példaul a kabitoszerekkel, az alkohollal, a szexualis
viselkedéssel és a jogsértéssel kapcsolatban (Mitchell et al., 2001) —, ha a megfeleld kockazati
informdci6 birtokdban van, és azt jol méri fel (Adams, 1995). E megkozelitésmod a fiatalokat
gyakran meggondolatlannak, irraciondlisnak, és ennélfogva sériilékenynek tekinti amiatt,
hogy rosszul mérik fel a kockédzatokat, vagy nem viselkednek ésszerlien a kockazati
informaciok ismeretében (példaul a kabitoszer-fogyasztas, az egészséges taplalkozas, vagy a
blinelkdvetés esetében). Ezeket meghatarozo tényezoknek tekintik a fiatalok kockazat-
vallalasi (részben bilindzési) palyainak kialakuldsdban (Liddle és Solanki, 2002; Wiesner ¢és

Capaldi, 2003).

A politika valaszai a ,,problémas fiatalsag” jelenségére

A, fatalsag ilyen moddon torténd problematizalasa” (Kelly, 2000, 2001) a biintetd
igazsagszolgaltatds és a szocidlpolitika sajatos valaszait eredményezte, melyek a fiatalok
¢letének szabdlyozasat és ellendrzését erdsitettek (Armstrong, 2004). A fiatalsag ,,prizmava”
valt, melyen keresztiil érzékelhetéek a tarsadalom szocialis zavarai (Brown, 2005). A
fiatalsagot érintd ilyesfajta torzitd kép egyébként nem éppen 0j keletli (Pearson, 1983). Jelen
tanulmanyunkban a szocialpolitikdt nem ,,pusztan” a jolétre vonatkoz6 tevékenységként
értelmezziik, hanem szélesebben, az allami szocidlis gondoskodds stratégiai szervezeteként, a
maga sokféle formdjaban, valamint a tdgabb értelemben vett kozpolitika egyik eszkdzeként —
amivel példaul a fiatalsadg felndttkorba vald atmenetét szabalyozza (Lavalette és Pratt, 1997).
Mikozben folytatodik a vita a kriminologiaban, a blinmegeldzésben és a biintetdpolitikaban a
kockazat szerepérdl (Kemshall, 2003; O’Malley, 2006), nemigen kérddjelezddik meg, hogy a
kockazat (jollehet praktikus okokbdl) jelentds tényezOvé valt a biindzésre és — ebben a
kontextusban — a fiatalkoru biin6zésre adott valaszokban (Goldson, 2000; Kelly, 2000, 2001;
Muncie, 2006). Néhany szerzd megjegyzése szerint (leginkabb Goldson, 1999, 2000, 2002;
Kelly, 2003; Sharland, 2006; Tait, 1995; Whyte, 2003 emlithetd) a ,fiatalsag
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problematizalasa” a szocialpolitika és a biintetOpolitika O0sszemosddasat eredményezte,
amennyiben a szocialis problémakat kriminologiai problémaként értelmezik ujra, és a
blinmegel6zést szolgalo stratégidkat egyre inkabb a fékezhetetlen szocialis zavarok kezelésére
vonultatjak fel. Ez kiilonosen érvényes a marginalizalodott és kirekesztett tarsadalmi
csoportok (Yates, 2004, 2006), valamint azon fiatalok esetében, akiket nem sikeriil
megreguldzni a munkaerdpiacon (Jordan, 2000). Muncie (1999) szerint ez a fiatalokkal
kapcsolatos ,,intézményesitett” intoleranciat eredményezte, mig masok ugy vélték, a fiatalsag
tulszabalyozasa kovetkezett be (1asd példaul R. Smith, 2003).

Mikozben a ,,kockéazat-tarsadalom” létezése nagyon vitatott (lasd. Kemshall, 2003), az
allampolgarok — a fiatalsagot is beleértve — egyéni feleldsségének novekvd hangsilyozasa
empirikus bizonyossag (Rose, 1996a, 1996b). Kelly (2001) példaul bemutatja, hogy a
kockazatrol (a veszélyeztetettnek, vagy éppen a veszélyforrasnak tekinthetd ifjusagrol) folyo
eszmecsere individualizalja a kockazatot ¢és a fiatalokra, valamint csalddjaikra helyezi a
felelosséget a probléma hatékony kezeléséért. Roviden a tézis az, hogy az individualista és
felelosség atharitassal terhelt kifejezésmod a tarsadalmi és kollektiv kockéazatokat egyénivé
transzformalja, példaul a munkanélkiiliség igy nem a gazdasagi helyzet eredménye, hanem a
szakképzettség és az egyéni vallalkozasi hajlanddsag hidnyéanak tulajdonithatd (Rose, 1996a,
1996b, 2000). A tézis leginkabb Rose munkdjaval van kapcsolatban, aki azt allitja, hogy a
neoliberdlis tdrsadalmakat ,,molekuléris szinten” iranyitjdk, amihez az aktiv polgaroknak az
elére meghatarozott tarsadalmi norméakhoz igazodd Onszabalyzasara van sziikség. Akiknek
nem sikeriil a megfontolt kockézati dontést meghozniuk, azok kirekesztddnek,
marginalizalddnak és démonizalédnak. Ebben az értelemben a kockdzatok az egyéni
dontéshozatal termékei, és az egyének feleldsek azért, hogy elkertiiljék a veszélyeket, és hogy
koriiltekintd modon valasszanak (példaul szakképzést és élethosszig tartd tanulést) (Rose,
1996a). Kutatéasi eredmények bizonyitjak, hogy az egyéni feleldsség hangsulyozésa jelen van
az egészségpolitikdban, mely az Ongondoskodast és Onszabalyozast (példaul egészséges
taplalkozast) allitja a kozéppontba (Petersen, 1996); tetten ¢érhetd a Dbiintetd
igazsagszolgaltatdsi politikdban ¢és a blinelkovetdk esetében alkalmazott kognitiv
viselkedésmodositasban (Kemshall, 2002a; Rose, 2000; O’Malley, 2006); a kabitoszer-
politikdban és az egyéni kezelési modszerekben (O’Malley, 2004); valamint a kollektiv joléti
sziikségleteknek egyéni kockazat-menedzsmenttel vald kezelésében (Kemshall, 2002b).
Bandalli (2000) kiilonosen azt emelte ki, hogyan teszi feleléssé a fiatalokat a ,rajuk
vonatkoz6 0j igazsagszolgaltatds”, és hogyan folyik az egyéni felelésség hangsulyozéasa a

fiatalkora biinelkovetdk esetében. Muncie (2006: 771) kifejezd érvelése szerint az egyéni
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felelésség hangsulyozasa ellenére ,,nehéz barmilyen 6sszefliggd racionalis és/vagy filozofiai
magot” beazonositani a jelenlegi fiatalokra vonatkozé igazsagszolgaltatasban, és hogy ez
valdjaban a , kormanyzati technikak széles skalajatol” fiigg. Jol alatdmasztott érvelése ellenére
Muncie az egyéni feleldsség hangsulyozasat kozponti témaként azonositotta azzal a
megallapitasaval, hogy az egyének ,,a kockazatok ¢és lehetdségek megitélése alapjan hozott
dontéseikkel” sajat vilaguk formaldiként jellemezhetdk. (Petersen, 1996: 47).

Ugy tiinik, hogy inkibb az aktiv, mintsem a passziv allampolgari magatartés
tekinthet6 kivéanatos normanak, €és az aktiv allampolgarok legfobb tulajdonsaga a kockéazatok
onallé kezelésének képessége mar kiskortol kezdve. Ebbdl proaktiv és preventiv kockézati
politikdk kovetkeznek, melyek a ,veszélyeztetettek” és a ,veszélyt okozok™ korai
felismerésére koncentralnak. Farrington (2000: 1) a kdzegészségiigyi teriilettdl kdlesonodzve,
ezt nevezte ,rizikd-faktor megeldzési paradigmanak”, amit a blin6zés kockdzati tényezdinek
azonositdsa és a jovObeni biinelkovetés megeldzése soran alkalmaznak. Ahogyan Armstrong
(2004) ravilagitott, az utobbi idokben mind az Egyesiilt Kirdlysdgban, mind némi
kiilonbséggel Skocidban ez a fiatalkoruak bilindzésének csokkentését célzo szemlélet
kézponti megkozelitésmodja (Youth Justice Board®, 2001; Whyte, 2003). ). A paradigma az
egyéni profil megéllapitdsan alapszik, amelyet a rizikofaktoroknak az olyan formalis
kockazat-felmérd eszkozok segitségével torténd feltarasaval azonositanak, mint az ASSET’
(Youth Justice Board, 2001). Ez a kockazat-tipizalasi szemlélet a szocidlpolitika mas
terliletein is elterjedt, nem utolsésorban a tarsadalmi kirekesztésre, a szerfliggés és az
»erkolcesi veszélyek” lekiizdésére, valamint a fiatalkorbol a felndttkorba valo koltség-hatékony
€s problémamentes atmenetre, kiilonosképpen pedig az aktiv allampolgarsagra és a
termeldmunkéra vald alkalmassag vonatkozasaban (Batten €s Russell, 1995; Withers és
Batten, 1995). Mind a szocialpolitika, mind az igazsagiigyi politika célja az, hogy eltéritsen a
joléti fliggdsségtdl és a blindzéi palyatdl. Ez a szemléletmoéd vonzénak bizonyult, mert
latszolag hatékonyabb szolgaltataspolitikai koncentracidt, jobban célzott programokat €és a
gyakorlatban képzettebb szakembereket igér, tovabba a megelézés hangsulyossaga mind
moralis, mind gazdasagi szempontbol kivanatosabbnak tlinik, mint a fiatalkort biinelkdvetés
kezelése. . A fiigghsség csokkenésének és a tarsadalmi befogadasnak a munkaerdpiac
segitségével torténd eldémozditdsa szintén kedvezdnek tekinthetd a sziikiild joléti forrdsok

1d6szakaban (Kemshall, 2002b).

Fiatalkoruak Igazsagszolgaltatasi Tanacsa.
Lasd: http://www.yjb.gov.uk/en-gb/practitioners/assessment/asset.htm - A forditd
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Azonban a szolgaltataspolitikaba valo atiiltetés nem megy mindig zokkendmentesen.
Ahogyan Goldson (1999) ramutatott, a James Bulger meggyilkolasat® kovetd évtizedben az
Egyesiilt Kirdlysagban ,megtorld populista” valaszt adtak a fiatalkori blindzésre, a
szabadsagvesztéssel jard itéletek szama megkétszerez0dott az 1992. utani tiz évben, mikoézben
a fiatalkori biinelkdvetés mértéke 16%-kal csékkent (Nacro, 2003, 2005). Ezért néhany szerzd
arra a meglatasra jutott, hogy inkdbb a politika irdnyitotta a kutatdst, mintsem forditva,
(Raynor, 2004), valamint, hogy az Egyesiilt Kiralydgban futé Biinozés Csokkentési Program
(Crime Reduction Programme) prédajava valt a politikai befolydsnak, a tervezés
gyenges¢geinek, valamint a terliletenként eltér6 megvaldsitasnak (Maguire, 2004). A
kriminoldgiai kutatasnak és a fiatalkori blindzésrol valo felfogasnak ez a fajta szemléletmodja
nagyrészt az Uj Munkaspartnak a torvényességrol és rendrdl szol6 ,,valasztasi szorongasabol”
szarmazik (Brown, 2005). Ennek eredményeként ,a kriminologiai kutatdsok olyan
megkozelitése alakult ki, melyet elsdsorban a politikai opportunizmus hajtott, szemben a

bizonyitékon alapuld gyakorlatrol szo616 allasfoglalasokkal” (Yates, 2006: 34-5).

A kockazaton alapuld politikak egyéb kovetkezményei: feltételekhez kotott jogok,

feltételekhez kotott igazsagossag

A kockazatkeriilés koézpontba allitdsa azt koveteli meg az aktiv allampolgéaroktol, hogy

majdnem minden dontésiik alkalmaval mérlegeljenek (Rose, 1996a, 1996b; Kemshall, 2002b:

31). Rose szamara az egyéni feleldsség hangsulyozasa a fejlett liberalis tdrsadalmak

jellemzdje, és erdteljes kovetkezményekkel jar a ,,felel6tlen” kirekesztettek szamara:
A fiiggoségi kultura deformalja mindazokat, akik ,, kirekesztodtek™ a dontésekkel és az
onbeteljesito torekvésekkel teli élet hozadékaibol, akiknek az egyéni elomenetelért tett
erofeszitései olyan régota meghiusultak, hogy a ,, tanult tehetetlenségtol” szenvednek,
akik onbecsiilése 6sszeomlott ..., nekik segiteni kell..., a programok széles valasztékaba
valo bevonasukkal el lehet érni moralis felépiilésiiket, hogy aktiv allampolgarokkeént
éljenek — képzésekre és tanacsadasra van sziikségiik, hogy elsajatitsak onmaguk
menedzselését; és hogy helyredlljon az onértékelésiik és onbecsiilésiik, programok
segitségevel novelni kell az érdekérvényesitési képességiiket, hogy a fejlett liberalis
demokrdcia on-megvalosito és igényes részeiként megtalaljak az oket megilleto helyet.

(Rose, 1996bh: 60)

8 Az alig 3 éves James Patrick Bulgert 1993-ban egy liverpooli bevasarlokézpontbdl rabolta el két

tizéves fil, akik késdbb megkinoztak és megoltek. — A fordito
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A fiatalsag az ilyesfajta dnmegvalositas legfontosabb célcsoportja lett, az ,,aktiv
allampolgarsagot” (Rose, 1996b), az atképzéseket és a munkaerdpiacra torténd integraciot
elésegité programok soraval (Jordan, 1998). Az Onmegvalésitas hangsulyossa valasa
jelentdsen kihatott az egyéni sziikségletekre és az egyéni jogokra. Az egyéni sziikségleteket,
az univerzalis jogosultsagok és jolét-kozpontiisag (welfarism) nyelvezetét a ,tarsadalmi
befektetés és esélyteremtés” nyelvezetére hangszerelték at (Kemshall, 2002b: 32). Utobbi azt
emeli ki, hogy sajat egyéni erdfeszitésekkel érheté el a munkaerdpiacon ¢és az
es¢lyegyenlOségen keresztiil torténd tarsadalmi befogadas. A jogok ugy formalodtak at, hogy
az oktatashoz, a képzéshez ¢s a munkdhoz vald hozzaférés joga felvaltotta az univerzalis
ellatasokhoz valo jogot (Jordan, 1998: 18), és ehhez még kényszer is kapcsolodhat (példaul a
»Workfare — munkavégzéshez kotott segélyezési programok™). A jogok erkdlesi kényszert is
hordoznak, az allampolgéari kotelességre, az aktiv allampolgarsagra és a személyes
felelésségvallalasra helyezett nyomatékkal, ami az Uj Munkaspart egyik ismert frazisaban o1t
testet, mely szerint ,nincsenek jogok feleldsség nélkiil” (Blair, 1998, 2004). Jordan
kifejezésével €lve, a hangsuly a ,,valamit valamiért tarsadalmon” van, melyben ,,a jogokhoz
kotelezettségek is tarsulnak” (Jordan, 1998: 42; Goldson and Muncie, 2006: 204).
Kovetkezésképpen a jogok ,.feltételhez kotottek™, eltérd mddon részesiilnek beldle azok, akik
hozzajarulnak a tarsadalom miikodéseéhez és a javak eldallitasdhoz, illetve azok, akik nem.

Az allampolgari jogok és kotelességek Ujboli kiegyensulyozasa Etzioni kommunitarius
eszméjébodl szdrmazik (Etzioni, 1995, 1997; Home Office, 2006).9 A jogok feltételekhez
kotése megkoveteli az egyéni jogok és a kozosségi javak kozotti egyenstly helyreallitasat, és
azt, hogy az egyéni érdekek tobbé ne uralkodjanak korlatlanul (Hudson, 2000, 2003). Ez
kiilondsen akut problémat jelent a kozrend védelmében elkotelezett  biintetd
igazsagszolgaltatas rendszerében. Ez a feltételhez kotés az ifjasagpolitikat tobb tekintetben is
meghatdrozza (lasd Sharland, 2006). Ezt a helyzetet roviden jelen tanulmanyban is
megvizsgaljuk.

A Gyerekek Jogairol Szolo ENSZ Konvencio (UNCRC), melyet az Egyesiilt
Kiralysag kormanya 1991 decemberében ratifikalt, rendelkezik a gyerekek jogairol, valamint
az allam Oket érintd kotelezettségeirdl. (Freeman, 2000; UNCRC, 1995, 2002). Ezek a jogok
tartalmazzak: a blinligyi felel6sség korhatérat, az artatlansag vélelmét, a titoktartast és a csak
végso esetben vald Orizetbe vételt; valamint a gondoskodast és tdmogatast nyjtdé hatékony

szocialis programokat, beleértve az Orizetbe nem vétellel jar6 modszerek megfeleld

® A kommunitarianizmus kritikajarol lasd Crawford (1996) és Hudson (2003) munkajat; a kulcskérdések
attekintésérol lasd Bauman (1996) miivét.
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kifejlesztését is (Scraton and Haydon, 2002: 318-19). A jogszabalyokat az univerzalitas és
megkeriilhetetlenség jegyében nyujtottdk be, mégis a ,,jogokrol sz6ld6 eszmecsere komplex
mivoltabol” fakaddan hatdsuk lehet negativ és kirekesztd, ahogyan pozitiv és befogado is
(Scraton and Haydon, 2002: 312). Scraton ¢és Haydon (2002: 313) a gyerekek jogainak
korlatjait és az elleniik elkovetett sérelmeket (mint példaul a nemi erdszak, kabitészer-
kereskedelem ¢és kizsdkmanyolas) szembeadllitja a felndttek altal élvezett jogokkal és
biztonsaggal (lasd tovabba Howard League for Penal Reform, 2005; Children’s Rights Office,
1995: 8). Megszaporodtak az észrevételek a gyerekek altal a tarsadalomnak okozott sérelmek
¢s a tarsadalom altal a gyerekeknek okozott sérelmek kozotti aranytalansagrol (lasd Hillyard
et al., 2005).

Az Emberi Jogokrol Sz6l6 Eurépai Konvencié (ECHR) is kinyilvanitotta, hogy az
emberi jogok egyetemesek és feltétel nélkiiliek, de a kozérdek védelme érdekében ezeket
ténylegesen sziikithetik, foként a kockéazatokrol szold informacidk kozreadasaval, a bortonbol
szabadultak jogainak korlatozasaval, valamint a kockazatok ¢s megel6zés okan a magéanéletbe
valé beavatkozasnak tekintheté kozosségi intézkedésekkel. (Kemshall, 2003; Elliot, 2006).
Ugy tiinik, hogy a kozosség és a kozjo felette all az egyéni jogoknak ott, ahol a kockéazat
szintje indokoltta, vagy a védelem biztositasa sziikségessé teszi. Ez a szemléletmodd jogos
lehet néhany fiatalkori blinelkovetd (példaul a szexualis biintettet elkovetok) esetében, de
kiterjed mas fiatalokra is az antiszocialis viselkedést szankcionalo intézkedések (Anti-Social
Behaviour Order, ASBO) alkalmazasa és olyan szabalyozé mechanizmusok bevezetése miatt,
melyeknek elrendeléséhez csak polgari jogi bizonyitékok sziikségesek (A.P. Brown, 2004;
Burney, 2005). A Fiatalkoruak Igazsagszolgéltatdsi Tandcsa szamara az antiszocialis
viselkedést szankcionalo intézkedésekrol késziilt ) jelentés megjegyezte, hogy eltérd modon
alkalmaztdk azokat: nem voltak sziikségszerlien kapcsolatban a viselkedésformék tipusaival;
figyelmen kiviil hagytdk a tobb szervezet egyiittmiikodésében sziiletett dontéshozo eljarasokat
(beleértve a YOTlO-okat). A fiatalok mindezt , kétszeres biintetésnek™ érzékelték; a korlatozo
intézkedések gyakran nagyon altalanosak voltak; €s potencidlisan kiszélesitette a biiniigyi
igazsagszolgaltatas rendszerébe bevontak halézatat (Solanki et al., 2006)."

Az emberi jogokért felelds ENSZ megbizott megjegyezte, hogy az Egyesiilt
Kiralysadgban az ,,ifji bajkeverdket” ,,tul gyorsan vontdk be a biiniigyi igazsagszolgaltatas

rendszerébe, és a fiatalkoru biinelkdvetoket tal konnyedén itélték bezarasra” (Gil-Robles,

1%y outh Offending Team — Fiatalkoru elkdvetSkkel foglalkozé munkacsoport. — A fordito

' A teljes jelentést lasd. a www.yjb.gov.uk weboldalon. Lasd tovabba a HomeOffice.gov.uk (2006) weboldalon
a ,Mi az Anti-szocialis Viselkedési Rendelet?” cimi URL-t (letdltve: 2006. oktéber 16-an):
http://www.homeoffice.gov.uk/anti-social-behaviour/what-is-asb/?View=Standard
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2005: 27). Jelenleg az Egyesiilt Kiralysagban az egyik legmagasabb a fiatalkortiak bortonében
lévok szdma Nyugat-Europaban (Goldson, 2005). Ez ellentmonddsban all a csokkend
blindzési ratdval, de a média, a politika és a kozfelfogas ennek ellenkezdjét hangsulyozza
(Tonry, 2004; Pitts, 2000, 2003).

Tulsulyban vannak a kozosség jogai, €s ,,a biintetd igazsagszolgaltatds egyiranya
utca” (Reiman, 1989: 124). Ez a tarsadalom és a ,,veszélyeztetett” fiatalok kozott huzodo
»egyiranyu utca” kiilondsen stlyos probléma (Scraton, 2004) a felelésségeket és jogokat
hangsulyoz6 ,fiatalokra vonatkozd Uj igazsagszolgaltatassal” parositva (Muncie, 2004).
Aggaszto a fiatalok korlatozasanak ¢és feliigyeletének novekedése (foleg a koztertileteken), és
az intenziv megfigyelés fokozottabb alkalmazédsa (példaul az Intenziv Ellendrzési ¢és
Feliigyeleti Programok - Intensive Supervision and Surveillance Programmes*?), melyet nem
utolsosorban a Fiatalkortiak Igazsdgszolgaltatdsi Tanacsanak el6z0 elndke is megemlitett
(Morgan, 2006). Az ilyen intenziv beavatkozasi programok nem csokkentették az Orizetbe
vételek szamat és néhany esetben az eldirdsok megszegése a fiatalok Orizetbe vételének
gyorsabb modjat eredményezte (Morgan, 2006). Az ilyesfajta tilszabalyozas (és kiillondsen az
drizetbe vétel tulzott alkalmazdsa) bizonyithatéoan erodalja a fiatalok jogait, és akadalyozza a
hon ahitott ,,aktiv dllampolgarsaghoz” vezetd atmenetet (Kelly, 2003; Goldson, 2002).

Ennek a szemléletnek kozponti kérdése a ,problémas” gyerekek ¢€s csaladok
mihamarabb torténé beazonositasa a korai beavatkozas érdekében, és az életpalya bizonyos
pontjaiban jelentkez6 rizikofaktorok csokkentését célozza (ilyenek példaul a Biztos Kezdet, az
irastudatlansag felszamolasat célzo programok, az iskolai befogadasi projektek, valamint az
iskolabol a munka vilagaba vald atmenetet segitd programok [mint a Connexions]) (Glass,
1999; Schoon and Bynner, 2003). A megkdzelités szempontjdbol alapvetd tovabba a
rizikotényezdk és a kockdzat-palydk beazonositdsa, ahol az egyik kockazati tényezd ,,a
masikat felerdsitve a tovabbi életpalya erdteljes besziikiilését eredményezi a késObbiekben”
(Schoon and Bynner, 2003: 23). Ezzel a gyerekek ¢és csaladdjaik életmddja valt rizikofaktorra
az elére meghatarozott és beavatkozast igényl6 kockazati tényezokkel egylitt.

Mit jelent a fiatalok szamara az igazsagszolgaltatas ebben a kontextusban? Az
oktatashoz, szakképzéshez ¢és a munkaerdpiachoz valé hozzaférés jogat, valamint a

tarsadalomhoz valo tartozas feltételekhez kotott jogat jelenti, ahol a feltétel a j6 magaviselet

12 Inteziv er6sen strukturalt program, melyet a birosag rendelhet el sulyos és visszaesé fiatalkoru biinelkovetok
esetében a zartintézeti elhelyezés kivaltasara. Az elsé harom honapban intenziv terapias, jovatételi, képzési,
foglalkoztatasi és szabadidés programokban valo részvétel eldirasat, az elektronikus kimend ellendrzést, stb.
jelent a fiatal szamara. Lasd:
http://www.surreycc.gov.uk/sccwebsite/sccwspages.nsf/LookupWebPagesByTITLE _RTF/Intensive+Supervisio
n+and+Surveillance+Programme?opendocument — A fordito
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¢s buinkertiilo életvitel. Ez a tarsadalmi igazsagossag az egyenld hozzaférés lehetdségének, de
nem sziikségszerlien a kimenet egyenldségének vonatkozasaban, és éles a szakadék az azt
kiérdemlok és az arra rd nem szolgalok kozott (Goldson, 2002). A ,,démonizalt masok™, és
koztiik a problémas fiatalok nem jogosultak az igazsagossagra. Ahogyan Hudson (2003: 183)
fogalmaz: ,,a jogok és igazsadgossag alapelveivel 6sszhangban 1évé korméanyzas csak azoknak
jar, akiket a raciondlis liberalis személyiséghez idomuloknak tekintenek”, és az ,,allampolgari

privilégiumokra” csak azok tarthatnak igényt, akik elfojtjak ,,vad énjiiket”.

A kockazat-alapu politikak korlatai

A kockazat-megel6zési paradigmanak, melyet szamos szempontbol kritizaltak, (lasd
Armstrong, 2004; France, 2006; Goldson, 2005; Kemshall, 2003), tigy tlinik, sok alapvetd
korlatja van. A legjelent6sebb nehézség az egyes kockazati tényezOk Osszekotése a
kockazatok elére jelezhetd bekovetkezésével (Farrington, 2000). Ez az ok-okozati
kapcsolatok meghatarozasa soran fellépd moddszertani és tapasztalati nehézségekbdl fakad,
nem pusztan a kockazati tényezok és a kiszamithato kovetkezmények kozotti korrelacios
értekekbdl. Ha az okok tobb tényezére vezethetok vissza, akkor a kiilonbdzd
rizikofaktorokhoz tartozo ,,stlyok” felmérése tovabbi nehézséget jelent, mint ahogyan a
kockazati pontszamok kezelésének kérdése is, amikor azok nem egyszerlien 6sszegadodnak
(Farrington, 2000: 7). A rizikofaktorok, a kockéazati palya és ezeknek a fiatalokra vonatkozo
végsd kovetkezménye kozotti kapcsolat Osszetett, a szocidlis kornyezet, a tarsadalmi
folyamatok, valamint az egyéni cselekvioképesség (égencial?’) és a szocialis struktura kozotti
interakciok Osszefliggésében (Armstrong, 2004; Kemshall et al., 2006). Farrington hozzateszi,
hogy nagyobb kihivast jelent egyrészt 1étrehozni ,,a folyamatokat vagy fejléddési utvonalakat,
amelyek a rizikofaktorok kovetkezményeinek megakadalyozasat szolgaljak”, madsrészt
athidalni ,,a kockazati tényezOk vizsgalata és a komplex magyardzo elméletek kozotti Uirt”
(Farrington, 2000: 7). Ez pedig megkovetelheti a tobb okozatot eredményezd tarsadalmi
folyamatok megismerését. A kivaltd tényezOket nem lehet egyszerlien Osszegezni; tovabba
sziikséges lehet a kiindulo allapot alig észrevehetd kiillonbségeinek feltardsa is, melyek idével
a kovetkezmények nagyfoku eltérését eredményezhetik (Byrne, 1998: 2-28). Tovabb neheziti
az elbrejelzést, hogy az ,elére meghatarozott palydk” nem haladnak mindig a

,meghatdrozott” modon; kihivast jelent a ,,mérték kérdése”, ami arra vonatkozik, hogy a

B Az emberi agencia (human agency) az emberi Iények azon képessége, hogy képesek dontéseket hozni,

és ezen dontéseiket a vilagra alkalmazni. (Pete P., 1asd: http://ktnye.akti.hu/index.php/%C3%81gencia ) — A
forditod
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népesség korében milyen ardnyban jelenik meg valamilyen viselkedésmod; végil pedig a
,viselkedés” kérdése fogalmazhaté meg, azaz ,miért cselekednek egyesek ugy, ahogy?”
(Leavitt, 1999).

Az egyéni cselekvoképesség (4dgencia) €s a kockazati dontéshozatal kapcsolatat
szamos kutatas vizsgalta, melyek kitértek arra is, hogyan sikeriilt megkiizdeni a veszélyekkel,
mennyire volt korlatozott a valasztas, és milyen koriilmények kozott keriilt sor a dontésekre
(Rhodes, 1997). Bottoms és szerzdtarsai (2004) ugy vélik, hogy a szocidlis kornyezetnek két
OsszetevOje van: a tarsadalmi struktira €s a kultura/habitus. A tarsadalmi struktira az egyéni
cselekvoképesség kiils6 meghatarozd tényezdjeként definidlhatd, €s a legnyilvanvalobb
moédon ide sorolhatéak a tarsadalmi osztdlyok, a nemek, ,,a rasszok” ¢és a tarsadalmi
kirekesztés kérdéskore (Furlong és Cartmel, 2006; MacDonald, 1998). A habitus (lasd
Bourdieu,1977) azokra a kulturalis szabalyokra és forrasokra vonatkozik, amelyek alapjan
meghozzuk életiink és hétkdznapjaink dontéseit (Schultz, 1976). Lényegében az emberekre a
tarsadalmi meghatarozottsag, és az egyéni akarat egyarant jellemzd, és a rendelkezésre allo
tudaskészlet és értékrend segitségével probaljak megtalalni az dket koriilvevd vilag értelmét.
A fiatalok egy része szdmara ez a rendelkezésre allo készlet erdsen behatarolt lehet az
osztalybeli, nemi, faji és hatalmi korlatok miatt (Furlong és Cartmel, 2006); ily modon az
egyéni cselekvoképességet mind a tarsadalmi struktira, mind a habitus behatarolhatja.

A leglijabb kutatdsok szerint a tarsadalmi struktura kockazati dontéshozatalban
betdltott szerepe kiterjed a tarsadalmi tényezokon tal a hatalom fogalmara, a lehetdségekre és
a korlatozo tényezdkre is — példdul a tarsadalmi kirekesztésre, a tarsadalmi hal6zatokhoz vald
hozzaférésre és azok igénybevételére, valamint a dontéshozod szaméra rendelkezésre allo
»tarsadalmi toke” kiterjedésére (Boeck et al., 2006; Morrow, 2001, 2004). Ez nem pusztan a
dontéshozo képességére vonatkozik, hogy informalt dontést hozzon, hanem 6nmagéaban véve
a ténylegesen rendelkezésre 4116 lehetdségek, valasztasok és forrasok korére is.

Evans az egyéni cselekvOképesség és a tarsadalmi struktara kozotti bonyolult
kapcsolat dsszegzése soran utal a | korlatozott dgencia” (bounded agency™*) fogalméra, mely
nem csokkenti a fiatalok puszta ,kulturdlis/strukturdlis fiiggdségét” (Giddens, 1984), de
figyelembe veszi az egyéni cselekvOképesség jelentds korlatozottsagat. Evans (2002: 265) A

kovetkezdképpen fogalmazza ezt meg:

1 . »A kotott agencia (bounded agency) tarsadalmi szempontbol bedgyazott cselekviképesség, amire

hatassal van a kornyezet, de nem eleve meghatarozott az altal, és egyként hangstlyozza a belsvé tett
vonatkoztatasi keretet, és a kiilsé cselekvéseket.” (Karen Evans (2007): Concept of Bounded Agency in
Education,m Work and the Personal Lives of Young Adults. International Journal of Psychology, Vol. 42(2):
85-93; http://eprints.ioe.ac.uk/3628/1/Evans2007Concepts85.pdf - A forditd

32



http://eprints.ioe.ac.uk/3628/1/Evans2007Concepts85.pdf

A fiatalok a szocialis taj részei. Latohataraik érzékelése attol fiigg, hogy hol

helyezkednek el a tdjban, és hogy merre vezet az utjuk. Az pedig, hogy merre tartanak,

az altaluk érzékelt, kivalasztott, végigbotladozott vagy megtisztitott osvenytol, a

terepviszonyoktol és azoktol a dolgoktol fiigg, melyekkel szembetaldlkoznak.

Elorehaladasuk a felkesziiltségiikon, a rendelkezésiikre allo segitségen, valamint azon

is mulik, hogy egyediil vagy tobben, nem utolso sorban pedig, hogy kivel utaznak.

A védo faktorok hasonléan bonyolultak, és a kockdzati palydk kialakulasanak ¢&s
elkeriilésének koriilményeihez, valamint okaihoz vald kapcsolodasuk még nem tisztazott. A
védo faktorokat azonban mar nem ugy értelmezziik, mint a kockazati tényezok puszta inverzét
(Farrington, 2000), bar a rdéluk és novelésiik modszerérdl vald ismereteink folyamatosan
boéviilnek (Rutter, 1990). Mig tagabb értelemben véve a védo faktorokat ,,barmilyen
kockazatot enyhitd, vagy csokkentd hatasként” értelmezik (Hackett, 2005). A konkrét
kockazatok konkrét védd faktorokkal vald ok-okozati kapcsolatanak feltardsa meglehetdsen
nehéznek bizonyul. A védd faktorok kumulativ hatdsa fontosnak tiinik, bar azok a kérdések
kevéssé tisztazottak, hogy melyik tényezd, milyen sullyal és milyen modon hat. Ez a legtijabb
tanulmanyok szerzoéit arra sarkallta, hogy a védelmet folyamatként értelmezzék, és a védo
faktorokat Kiterjesztették a ,pszichés ellenallo-képesség (reziliencia)” fogalmara (Garmezy,
1993; Hackett, 2005; Rutter, 1990; Schoon, 2006), mikdzben a kutatdsok egyre inkabb arra
keresték a valaszt, hogy a gyerekek egy része miért reagal rugalmasan (reziliens) a
hanyattatasokra, mig masok miért nem.

David Blunkett (2006) ugy utalt a korai beavatkozasra, mely alkalmas modszer az
altala ,,generacion-beliili tarsadalmi kirekesztodésnek™ nevezett jelenség kezelésére, tovabba
véget vethet a szegénység tovabboroklodésének és generaciok kozotti kirekesztédésnek. Ez
persze ujrafogalmazhatja a generacidkon-beliili kockazatok kérdését is, azzal, hogy a sziilok
sz szerint gyerekeikre hagyjak sajat kockazataikat (illetve azok kezelésének soran
elszenvedett kudarcaikat). Ebben a felfogasban a politikai dontéshozok és a gyakorlati
szakemberek szamara a kulcskérdés igy hangzik: ,,hogyan lehet a fiataloknak segiteni abban,
hogy elkeriiljék ezeket a kockdzatokat?” Mikdzben a sziikséges beavatkozasokat gyakran a
gondoskodas, védelem és tdmogatds keretében értelmezik (DoH ¢és DEE, 2000; Garrett,
2003), a tarsadalmi kohézio biztositasa és a gazdasagi teljesitmény figyelembevétele is
kulcsfontossagti  (Kelly, 2006). A kockazatok koltség-haszon egyenlegének kérdése
atszir6dik magaba a szocialpolitikaba is, ennek értelmében tekintetbe veszik az adott politika
tarsadalmi és gazdasagi hozadékait. Annak is vannak koltségei, ha nem kdvetnek egy

bizonyos politikat, példa erre a tarsadalmi kirekesztédés koltsége (Social Exclusion Unit,
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2000a, 2000Db), a fliggésben 1évo (€s potencidlisan blindzové valo) alsdosztaly Gjratermelddése
(Murray, 1990), és a .leromlott lakotelepeken™ a kozbiztonsag megsziinése (Campbell, 1993).

Az emberi és allampolgari jogokra, valamint az igazsadgossagra gyakorolt hatasok
egyértelmiieck. A beavatkozasok ¢s az ,allami gyamkodas” visszautasitdsanak joga
erodalodott. Mar nincs sz6 a joléti szolgaltatdsokhoz vald univerzalis jogokrdl, hanem a
korrekciot célzd és kotelezd szolgaltatasok novekvd aranyardl €s az allami rendszabalyok

elutasitdsdhoz vald jog csokkenésérdl beszélhetiink.

Gyakorlati alkalmazhatosag és a fiatalok véleménye

A kockazat-megeldzési paradigma gyakorlati hatdsa nétt az olyan kockézat-felmérd eszk6zok
hasznalataval, mint amilyen az ASSET ¢és a korai azonositasi eszkdzok (Farrington, 2000;
lasd a gyakorisagi eldrejelzések [actuarialism®®] novekvé fontossagit a fiatalkoruakra
vonatkoz6 igazsagszolgaltatasban), valamint a tényeken alapuld kutatdsok eredményeinek
alkalmazasaval, melyek latszolag alapot jelentettek a politikai iranyelveknek ¢és a
gyakorlatnak egyarant (Armstrong, 2004). Felismerhetd, hogy a politika eldre birtokba veszi a
veszélyeztetettnek és a kockézatforrasnak tartott fiatalsagot olyan kiilonbozd teriileteken is,
mint az egészségligy, a tdrsadalmi kirekesztddés, a biinelkdvetés, és a munkaerdpiacrol valod
kiszorulas (lasd példaul Home Office, 2003; Social Exclusion Unit, 2000a, 2000b; Sharland,
2006; Coleman ¢s Schofield, 2003). A fiatalokkal végzett munka soran egyre inkéabb jellemz6
a ,.kemény szeretet”, valamint az egyéni kockézat-menedzsment, az 6nszabalyozas és az aktiv
allampolgéarsdg tdmogatisa (Jordan, 2004). A ,sziikséglet”, ,veszélyeztetettség” és
»serilékenység” fogalmakat elkezdte felvaltani a ,kockazat”, ,artalom” és ,,vesz€ély” szavak
hasznalata (Goldson, 2000, 2002, 2005). A ,,Minden Gyermek Szamit” program (Department
of Education and Skills, 2003) és a Gyermekekrdl szo6l6 2004-es térvény mar nem csak
védelemre szorul6 gyerekek esetére vonatkozott és irt el beavatkozast, hanem mar azokra a
gyerekekre is kiterjedt, akiket veszélyforrasnak latnak a tobbiekre nézve (Sharland, 2006). A
Fiatalsdg Befogadasa Projektek (Youth Inclusion Projects) arra az 50 legproblémasabb

gyerekre vonatkoztak,, akiket a tarsadalom is a legkellemetlenebbnek tartott.

> Ezek a lakotelepek nagyfoku gazdasagi és szocialis deprivacioval jellemezhetéek, valamint a biinzési rata is
magas lehet. Lasd: http://en.wikipedia.org/wiki/Sink estate — A fordito.

® Az eredeti ,actuarialism” kifejezésnek nincsen magyar megfeleléje, de maga a sz6 jelentése a kovetkezd
modon irhatd le: olyan statisztikai adatok felhasznalasa el6rejelzés készitésére, melyek nem meghatarozott
események el6fordulési gyakorisagara vonatkoznak (pl. az elhalalozas valoszinisége egy adott életkorban, vagy
tliz, lopas és baleset jovobeni bekovetkezésének esélye a gépjarmivek esetében). Ezek az adatok teljes
bizonyossaggal nem adnak prognoézist, de valamiféle bekovetkezési eldrejelzést tudnak biztositani — elsésorban a
biztosito tarsasagok szamara akar az egészségi, vagy bliniigyi kockazatok értékelése soran. — A fordito.
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Azonban a gyakorlatba val¢ atiiltetés nem ment zokkendmentesen és ellenallas nélkiil
(Kemshall, 1998), nem utolsdésorban azért, mert a gyakorlati szakemberek nem mindig
értettek egyet a kockazat-megeldzési paradigma célkitlizéseivel és fontossagaval (Robinson,
1999), tovabba kifogasoltdk a fiatalok démonizalasat és a jogaik erodalasat, ami a
kockazatalapu szemléletmodokkal kapcsolodott 6ssze (Armstrong, 2004). Ez a gyerekekkel és
fiatalokkal végzett munka soran egyfajta ,tizfalként” akadalyozta a kockdzat megel6zési
paradigma teljes bevezetését (Kemshall, megjelenés alatt; O’Malley, 2004; Maynard-Moody
et al.,, 1990). Fontos felismerni, hogy a politikdk megvaldsitasa az abbdl kovetkezo
feladatokon dolgozd szakemberek munkdjan mulik (Maynard-Moody et al., 1990), és az
igynokségek a kockazatokon alapuld tevékenységiiket at is alakithatjadk (Kemshall et al.,
1997). Sajat egyéni értékeik és gondolkodasmodjuk befolyasolja az adott szolgaltataspolitika
értelmezését ¢és kozvetitését; igy példaul koncentrdlhatnak a kockazat helyett inkdbb a
pszichés ellenallo-képességre (a rezilienciara), a kontroll helyett a gondoskodasra, a
marginalizacié helyett az érdekérvényesitési képesség novelésére. Néhany esetben a
gyakorlati szakemberek a mellett érveltek, hogy a hangsulyt ,,a fiatalok sajat kozosségeiken
beliili fejlesztésére és bevonasara kell helyezni” (Pittman et al., 2001, hivatkozott rd4 Schoon,
2006: 159), bar ez a megkozelitésmdd kevesebb anyagi és politikai tdmogatast kapott.
Roviden fogalmazva, sok szakember ,kétértelmiien” all hozza a kockézatrdl és a fiatalokrol
sz616 koncepciokhoz (Sharland, 2006: 248).

A szakmai diszkrecionalitds még inkabb modosithatja a gyakorlat soran a kockézati
alapelveket (Kemshall et al., 2005), és a kockazat vezérelte beavatkozasok nem kovetkeznek
sziikségszerlien a kockdzat vezérelte feltardsokbol (Kemshall et al., 2005). A tagan
értelmezett bilintetd igazsagszolgéltatason beliill gyakran egészen addig ragaszkodnak a
kockézat alapjan torténd itélkezéshez, amig a bortonféréhelyek meg nem telnek (Austin et al.,
1999; Morgan, 2006), vagy amig a beavatkozasok nem valnak tul koltségessé és/vagy amig az
itélethozok nem gyakorolnak diszkréciot, illetve amig a kockéazatértelmezésiik nem valtozik
meg (Frieberg, 2000).

Szintén fontos tisztaban lenni azzal is, hogy a gyerekek és a fiatalok nem fogjak
magatol értetddoen kockazati forrasként megtapasztalni sajat életiiket, mint ahogyan
sajat magukra sem fognak ugy tekinteni, mintha veszélyforrast jelentenének masokra
(Boeck et al., 2006). A problémas viselkedést és a kockazat-vallalast a fiatalok
pozitivumként is értékelhetik, mely tiinhet mind kifizetdodonek, mind pedig jogosnak
(Sharland, 2006), emellett a felnottek iranyitotta intézményrendszer biintet6

intézkedéseit tamadasnak érzékelik, és szembeszegiilnek veliik. A legujabb tanulmanyok

35



a fiatalokat proaktiv kockazatvallaloként jellemezték (Essau, 2006; Green et al., 2000),
akik képesek megalkotni a politika altal elvart alteregojukat (Yates, 2006), és az aktualis
kockazat-megelozési elorejelzések ellenére meg tudnak kiizdeni a kockazatokkal és a
mostoha Kkoriilményekkel (Evans, 2002; Schoon and Bynner, 2003). A legutobbi
kutatasok szerint (Boeck et al., 2006; Kemshall et al., 2006) a fiatalemberek tudtak
szamitd modon viszonyulni a kockazatokhoz — koltség-haszon mérlegelés, eredmény
utani vagy, céltudatossag —, de felismerték a megfontolt viselkedésre kényszeritd
koriilményeket is (példaul, a valasztasaik akadalyait, néhany dontés meghozatalanak
sebességét |[,az ido siirgetését”], valamint a ,balesetek és elore nem latott okok
kockazatat”. Erdekes modon tigy vélték, hogy a felnétteknek megfontoltabbnak kellene
lenniiik, és gyakran nem azok, mert példaul ittasan vezetnek, veszélynek teszik ki a
fiatalokat (példaul azzal, hogy az iskoldban visszatartjak éket, és igy a sotétben egyediil
kell hazamenniiik), vagy illegilis tevékenységeket végeznek elottiik. A megfontoltsagot is
feltételesnek lattak, attol fiiggéen, hogy mi a kockazat (mekkora lehet) valészinii
kimenetele, hogy illegalis-e vagy nem, illetve hogy a viselkedés korfiiggé-e, vagy sem.

A tilnyomorészt fiatalkori biinelkoveték csoportjan beliil a valaszadok be
tudtak azonositani a kockazati dontéshozatal megfontolt nézopontjait, de a
koriiltekintést céltalannak érezték a jovo szempontjabdl; 6k szinte kizardlagosan a
jelennek éltek:

Azt hiszem, jobb minden egyes napot csak elfogadni, ugy ahogy van, aztin

meglatjuk, mi torténik.

Igen, élj a manak, és ne a holnapnak.

Mert ha tamaszkodsz valamire, akkor stresszessé valsz, és ugyis szar életed lesz.

Elég nehéz itt célokat talalni, én mar nem gondolkodok semmirdl, mert mikor

visszakeriilok a valosagba, attol teljesen kikésziilok. (A Fiatalsag Befogadasa

Projektben résztvevok fokuszesoportjabol)

Ez a j6vohoz valo viszonyulas befolyasolta a kockazathoz vald hozzaallast is. Lényegében a
valaszadok gy érezték, hogy kevés vesztenivalojuk van, és ez a kockazati dontésekhez valod
barmilyen mérlegeld hozzaallast atformalt. Erdekes médon ez a biinelkovetéssel kapcsolatban
kalandvagyobb és meggondolatlanabb attitidot eredményezett, viszont a kortarscsoporttol és
a kozvetlen kornyezettdl eltérd, 1) megoldasokkal szemben az inkdbb kockéazatkeriild attitiid
érvényesiilését segitette. A valtozast 0sztonzd tényezok korlatozottnak €s eredménytelennek
latszottak, az atalakuld halozatokbol, tevékenységekbdl €s viselkedésbol fakadd veszteségek

pedig jelentdsnek tlintek.
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Kovetkeztetések

A kockazatok és a jogok kozott huzodo fesziiltséget a tarsadalmi lehetdségek és megoldasi
modok szélesebb kontextusaba kell agyazni és talan az anyagi forrasok hangstlyosabba
tételével el lehet érni, hogy a fiatalok a kockazatos helyzetekben “helyesen dontsenek”. A
lehetdségek nélkiili jogok inkdbb csak illuzorikusak, és a fiataloknak igen nehéz ,,aktiv
allampolgéarokként” gyakorolni a feleldsséget, ha a jovOvel kapcsolatban fatalistak, és csak az
elottiik tornyosuld kockazatokat latjak. Az ilyen szemléletmod ,,anyagiatlannd €s kontextus
nélkiilivé” (Goldson, 1999: 3) teszi a fiatalok ¢letkoriilményeit, és bar a Fiatalkoraak
Igazsagszolgaltatdsi Tanacsa a fiatalok helyzetének holisztikus megkdzelitését siirgeti, a
politika kevéssé veszi figyelembe a szocidlis kornyezetet is. Ahogy Scraton ¢s Haydon (2002:
325) hozzateszi, a fiatalkord bilinelkdvetdk ¢élettapasztalatai ,erdteljes, strukturdlisan
determinalt kdrnyezetben helyezkednek el”. A kockazatok fiatalokkal benépesitett vilagaban a
strukturalis tényezék még mindig kulcsfontossdguak (Furlong and Cartmel, 2006), és a
tarsadalmi tényezdkre, a tarsadalmi folyamatokra és a kontextualis kérdésekre figyelve lehet
tullépni a ,,hagyomdanyos rizikofaktorok korén” (Kemshall et al., 2006).

Egy olyan idészakban, amikor a letartoztatott fiatalok szdma emelkedik és a fiatalkori
blindzés csokken (Morgan, 2006), talan érdemes elgondolkodni, mit tesznek a fiatalsaggal a
politikusok, a politikai dontéshozok €s a gyakorlati szakemberek. Az aktiv allampolgari
gondolkodés kialakulasa érdekében megalkottdk a feltételekhez kotés és a ,.felelés jogok™
politikajat, de ez nem szandékoltan olyan illuzioénélkiili és eltaszitott nem-allampolgéarokat
eredményezhet, akik ki vannak rekesztve a neoliberalis tarsadalmi szerz6désbol. Ha ez mar
ilyen fiatal korban bekdvetkezik, akkor az eldrelathatd életpalyajukat nagyobb mértékben
fogja a tarsadalmi kirekesztddés, formalis tarsadalmi ellendrzés és tilszabalyozas jellemezni.
Ezért 6k is és a tarsadalom is nagy arat fog fizetni. Ezek a koltségek pedig nem pusztan
anyagiak, hanem erkolcsiek és szocialisak is, ami felveti azt a kérdését, hogy milyen tipusu
tarsadalmat akarunk létrehozni €s milyenben akarunk élni. Jock Young (1999) fogalméval
¢lve, egy befogado, azaz korrekt és egy kirekesztd, azaz egyenldtlen tarsadalom jelenti a két
alternativat. Ez siirgetd és széleskorli nyilvanos vitat igényel a ,.fiatalsagrol” (Armstrong,
2004), a szolgaltatasokba mar kdzvetleniil bevont fiatalokra is kiterjedden. Ahogy Sharland
(2006: 260) hozzateszi:

Ahelyett, hogy egyszertien haladndank tovabb a neoliberdlis ortodoxiaval,

kovetkezetesen fel kell tenniink a keérdést, hogy mi a kiilonbség a normadlis és

abnormalis, vallalhato és elfogadhatatlan kockazat kézott — illetve, hogy miben
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kiilonbozik az atmenetben lévo fiatalsag a probléemaval kiizdo és a problémat jelento

fiatalsagtol.
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Lisa Bostock

A gyermekvédelmi gondoskodasban részesiilé gyermekek és fiatalok
megbirkozasi képességének (rezilienciajanak) erdsitésel?
Social Care Institute for Excellence, 2004

Egy gyermekvédelmi gondoskodasban ¢€lo fiatal verse:

Miért élek

Valami kivételesért és igaziért élek,
keresem a szavakat, hogy megoszthassam véled.
Szeretetrdl és boldogsagrol mesélnék veliik,
Mely a leginkabb hidnyzik nekiink.

Néhany ember szive aranybdl lett,

né¢hanyé mint a ko, oly kemény és hideg

a bezart ajtok mogott. Kialtanak, de a diihot,
melyet magukba zartak, senki nem érti,
pedig oly nehéz azt félretenni.

Mikor este agyba térek,

madarakat latok korézni az égen,

¢és mikor masnap felébredek,

elveszek a vilag tengerében.

Valami kivételesért és igaziért élek.

E szavakat talaltam,

hat megosztom véled.

(16 éves fiatal verse, a wales-i Cymru® Gondozasi Szolgalat Hangja (Voices from Care
Cymru) elnevezésii, gyermekvédelmi ellatasban részesiilé fiatalokbol allo felhasznaloi

csoportban végzett konzultacié anyagabodl)

7 Az iranyelv eredeti kdnyvészeti adatai: Lisa Bostock (2004): Promoting resilience in fostered children and
young people. SCIE Guide 6, London: Social Care Institute for Excellence.
www.scie.org.uk/publications/guides/quide06/

18 Cymru Wales neve walesi nyelven
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Osszefoglalé

Miért is fontos a gyermekgondozasi szakemberek munkaja?

Ez a tanulmany azt vizsgalja, hogy a gyermekgondozési szakemberek milyen valtozast
hozhatnak a gyermekvédelmi gondoskodasban részesiilé fiatalok ¢életében. A
szakemberek szerepe igen jelentds, hiszen tamogatjdk a gondozoi kapcsolatokat,
biztositjak, hogy az iskolaba jaras pozitiv €lmény legyen, és eldsegitik a gyermekvédelmi
rendszerben  gondozdsban részesiild gyermekek és  fiatalok  Onbecsiilésének
megerdsodését.

Tanulmanyunk kifejti a reziliencia fogalmat, hasznos gyakorlati tanacsokkal szolgal,
valamint tovabbi forrasokat tesz elérhetdvé. A kiadvany elsdsorban jelenleg tanuld, illetve
frissen végzett gyermek;joléti szakemberek szamara késziilt, s azt a témat jarja koriil, hogy
a szakemberek miért is jatszanak fontos szerepet a gyermekvédelmi gondoskodasban ¢é16
gyermekek életében. A pozitiv emberi kapcsolatok minden életkorban segitenek
fejleszteni az ember Onmagarol alkotott szegényes énképét. Azok az emberek, akik
érdeklédnek masok irdnt, meghallgatnak masokat, gondoskodnak réluk, és szeretik dket,

masok életét is jobba teszik, hiszen megerdsitik onbecstilésiiket.

“"Annyira, de annyira megéri... Ez valoban szép és kielégitd hivatdis" (neveld™)

Az onértékelés azonban még azon gyermekek esetében is fejleszthetd, akik otthon
nem részesiilnek szeretd gondoskodasban, amennyiben egy rokon érdeklddik irantuk, egy
tanar odafigyel és tdmogatja Oket, vagy egy szocialis munkas kedvesen és kovetkezetesen

reagal sziikségleteikre.

Hogyan idézhetnek elé valtozast a gyermekgondozasi szakemberek
A kutatdsok szerint a jové kimenetelei szempontjabol kulcsfontossagu, hogy a fiatalok
erOsségeire koncentrdljunk. E megkozelités a megbirkdzasi képesség (reziliencia)
tényezdit, illetve azon technikakat helyezi a figyelem kdzéppontjaba, amelyek segithetik a
gyermekeket és a fiatalokat az élet viszontagsagai soran.

Egy felndtt neveldvel kialakitott gondoskodd kapcsolat is azon lehetdségek kozé

sorolhatd, melyek képesek lehetnek tompitani a kedvezdtlen koriilmények gyermekekre

Y wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence, p 60.
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gyakorolt hatasait. Ez a feln6tt lehet akar a gyermek vér szerinti csaladjanak egy adott
tagja is, és minden eréfeszitést meg kell tenni annak érdekében, hogy a gyermek élhessen

a vér szerinti csaladjaval valo kapcsolattartas jogaval.

A gondozas alatt rajéttem arra, hogy onallo jogokkal rendelkezo személy vagyok,
de tudom, nagy szerencsém volt, mert jo szocidalis munkas, jo neveldsziiloi feliigyelo

és j6 neveldsziilék tamogatnak.” ( 16 éves lany™).

A gyermekvédelmi gondoskodasban ¢l6 gyermekek és fiatalok iskolai élményei
szintén segithetnek abban, hogy feliilkerekedjenek a nehézségeken; minden eréfeszitést
meg kell hat tenni annak érdekében, hogy ezek az élmények pozitivak legyenek, batoritani
kell 6ket abban, hogy szdmukra 6romteli iskolai tevékenységekben vegyenek részt, hiszen

ezek segithetik onbecsiilésiik épitését.

"A nevel6m rengeteget segitett nekem... Nagyon sok Onbizalmat adott az iskolai

munkamhoz." (11 éves lany?)

A nehéz korilmények kozott €16 gyermekek esetében nagyon fontos az
iranymutatds, mivel ez stabilitast és ellendrzést biztosithat szamukra. Ez azt jelenti, hogy
a fiatalokkal sajat céljaik, valamint ezek elérése érdekében kell dolgozni, illetve segiteni
kell dket egy olyan realis kép felvazolasdban, amely megmutatja, mit tartogathat
szémukra a jovo.

Emellett annak érdekében, hogy a fiatalok ugy érezzék, sorsuk a sajat keziikben
van, segithetiink bevonni 6ket olyan féorumok munkajaba is, ahol maguk is részt vehetnek
a gyermekvédelmi ellatasban részesiildo gyermekek részére nyujtott szolgéltatasok

fejlesztésében.

% The Who Cares? Trust (1993) Not just a name: The views of young people in foster

and residential care, London: National Consumer Council, p 78.

?ISEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Smart future’ (available at www.socialexclusionunit.gov.uk/
publications/reports/pdfs/SmartFuture.pdf, accessed 11 February 2004), p 8.
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Sikeres neveloi munka

A nevelés sikere a gyermekek és csalddjaik erdsségeinek felismerésén és tdmogatdsan
mulik. Ugyelni kell arra, hogy a gondozisban 1évé gyermekeknek és fiataloknak
lehetéséglik legyen pozitiv emberi kapcsolatok kialakitasara, jol érezzék magukat az
iskolaban, valamint torekedni kell arra is, hogy sajat vagyaiknak megfeleld jovoképet
alakitsanak ki, és minden erdsfeszitést meg kell tenni annak érdekében, hogy képesek

legyenek el is érni azokat.

Kulcsfogalmak: gyermekvédelmi gondoskodas, reziliencia, gondozasban €16 gyermek

22 Sellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence, p 35.
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1. Kiknek sz0l a tanulmany?

Tanulméanyunk elsOsorban jelenleg is tanuld, illetve frissen végzett gyermekgondozasi
szakemberek szamara késziilt, attekintést adva arrol, hogy miért is jatszanak 6k fontos
szerepet a gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyermekek életében.

Az éttekintés tobbek kozott hasznos lehet a kdvetkezd felhasznalok szamara:

e jelenleg is tanul6 szocialis munkasok,

e tovabbképzésben részt vevo szocialis munkasok,

e nevelok,

e A Gyermekek és Csaladok Torvényszéki Tanacsadd és Tamogatd Szolgalatanak
(Children and Family Court Advisory and Support Service (CAFCASS®)
munkatarsai

e tanarképzésben részt vevd hallgatok,

e nevelés-pszichologusok.

Az attekintés a szolgaltatasnyujtas fejlesztéséhez is szolgal forrasokkal, ennek

megfelelden érintheti:

e A Szocialis Ellatas Feliigyeldségi Bizottsaganak (Commission for Social Care
Inspectorate, CSCI), valamint a Walesi Ellatasi Normak Feliigyel6ségének (Care
Standards Inspectorate for Wales, CISW) feliigyeldit;

e a gyermekgondozasi koordinatorokat €s mindségbiztositasi menedzsereket;

e a helyi Gyermekvédelmi Testiiletek tagjait (Local Safeguarding Children Boards,
LSCBs)

A tanulmany a kovetkez6 gyakorlati elényodket nyujthatja:

o lehetdséget ad a szakembereknek arra, hogy sajat intézményiikben
kapcsolodhassanak be az arrdl sz6l6 szakmai vitdba, hogy mely
szolgaltataspolitikdk szolgalhatjak leginkabb a gyermekek és csaladjaik érdekeit,

e attekintést nyljt a reziliencian alapulé megkozelités szakmai munkaban valo

megvalositasardl, ezaltal segiti a szakembert sajat eseteinek megoldasaban,

2 A Children and Family Court Advisory and Support Service 2001-ben jbtt létre, és olyan, minisztériumoktél
fiiggetlen koztestiiletként dolgozik, amely kozvetleniil az Oktatasi Minisztérium felé szamol el, célja pedig a
gyermekek érdekeinek képviselete a kormanyzat gyermekekkel dsszefiiggd stratégiai iranyvonalainak mentén.
Bévebben 1d.: http://www.cafcass.gov.uk/about_cafcass.aspx - A fordito
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e valamint bemutatja a szocidlis munkasok és szocialis szolgalatok mikodését,
olyan gyakorlati példakra vilagitva ra, melyekben az intézmények a gyermekek és

csaladok erdsségeinek tamogatasat célozzak.

2. Mirol szol a forrasmutato?

"A gyermekvédelmi gondoskodas mindenkinél mashogy miikodik. Van, akinek

megfelel, van, akinek nem."(neveldsziiloknél €16 ﬁata124)

Tanulmanyunk a gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyermekek és fiatalok
szamara legfontosabb ¢és leginkdbb nélkiilozott kérdéseket vizsgdlja: ilyen a szeretet, a
boldogsag, és a reményteli jovO. Az attekintés a gyermekek és csaladjaik erdsségeit
helyezi kozéppontba, és azt vizsgalja, hogy a szakemberek hogyan képesek valtozast
elérni azaltal, hogy felismerik, kezdeményezik és fenntartjak a gyermekek életében oly
fontos gondoskod6 kapcsolatokat, illetve hogy biztositjadk az iskoldba jards pozitiv
¢lményét, és erdsitik a gondozasban €16 gyermekek és fiatalok onbecstilését.

Az attekintés azt mutatja be, hogy miképp lehet sikeres a gyermekvédelmi
gondoskodas, illetve milyen meglévé tudds 4all rendelkezéslinkre ahhoz, hogy
segithessiink a gyermekeknek ¢és fiataloknak megbirkdzni a nehézségeikkel — igy
alapvetden a rezilienciar6l sz6lo irodalomban foglaltakat veszi gorcsé ala. Kifejti a
reziliencia fogalmat, hasznos gyakorlati tippekkel szolgél, valamint lehetévé teszi tovabbi
eroforrasok elérését is. Az attekintés az intézményi gondoskodéasban €16 gyermekek és

fiatalok ellatasdban is hasznos utmutatoul szolgélhat.

Kozponti iizenet

A rezilienciat erdsito tényezok kozott szerepel:

* az Onbecsiilés €s a személyes hatékonysag felépitése;

* legalabb egy szoros kotddés kialakitasa egy elkotelezett felndttel;

* oromteli és aktiv iskolai munka.

A gyermekvédelmi gondoskodasnak ezeket a lehetdségeket kell biztositania a gyermekek

szamara.”

# Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence, p 1.
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Jelen tanulmany a fenti, rezilienciat erdsitd tényezoket egyenként vizsgéalja meg,
majd gyakorlati példakat biztosit a gyermekek és fiatalok megbirk6zési képességét erdsitd
tényezok tdmogatasa kapcsan. Az attekintés csak azokat a reziliencia-erdsité tényezoket
targyalja, amelyek a SCIE 5. szamu Irodalmi attekintésében®® kiemelésre keriiltek (A
sikeres gondozasi munka: a gyermekvédelmi gondoskodds kutatasi irodalmanak
feltdrdsa®’), mivel a gyermekvédelmi gondoskodas jovébeni hozadékait tekintve ezek a
tényezok tekinthetok a legfontosabbnak. A reziliencia erdsitésével kapcsolatos tovabbi
irodalomrdl bovebben lasd a 2. fliggeléket.

Az attekintés el6szor a gyermekkdzponti gondozéas fogalmat vizsgalja, hogy a
rezilienciat tdmogatd stratégia miért képezi szerves részét a gyermekkdzponti nevelési

szolgaltatasnak.

3. Hogyan késziilt a tanulmany?

Tanulmanyunk elsésorban, de nem kizarolagosan az SCIE megbizasabol késziilt két
tanulmanyra épiil, amelyek hozzjarultak ismereteink bdvitéséhez az innovativ neveldi
gyakorlat teriiletén. A két irodalmi attekintés: Innovativ, kiprobalt és a gyakorlatban mar
alkalmazott: Attekintés a gyermekvédelmi gondoskodds jé gyakorlatairél (Knowledge
review 4.: Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering), valamint
A sikeres neveloi munka: a gyermekvédelmi gondoskodassal kapcsolatos kutatdsok
szakirodalma. (Knowledge review 5: Fostering success: An exploration of the research

literature in foster care®).

% Gilligan, R. (ed) (2000) ‘Promoting resilience in children in foster care’, in G. Kelly and R. Gilligan (eds)
Issues in foster care: Policy, practice and research, London: Jessica Kingsley Publishers.; Gilligan, R. (1998)
‘Beyond permanence? The importance of resilience in child placement and planning’, in M. Hill and M. Shaw
(eds) Signposts in adoption: Policy, practice and research issues, London: BAAF.

% A SCIE hivatalos weboldalan a knowledge review (irodalmi attekintés) fogalmat a kovetkezGképpen
hataroztak meg: ,,Az irodalmi attekintés a kutatasokbol, a gyakorlatbol, illetve a szolgaltatasok felhasznaldinak
véleményébodl szarmazd ismereteket gyijti Ossze. Megmutatja a jelenleg elérhetd tudast, réavilagit a
tapasztalatokbol kirajzolddo bizonyitékokra és ezek gyakorlatot érinté kovetkezményeire”.

Z'Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.
http://www.scie.org.uk/publications/knowledgereviews/kr05.pdf

% Sellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence.
http://www.scie.org.uk/publications/knowledgereviews/kr04.pdf

# Wilson, K., Sinclair, I., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.
http://www.scie.org.uk/publications/knowledgereviews/kr05.pdf
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A SCIE Nevel6i Tanacsadoi Csoport (The SCIE Advisory Group on Fostering)
fontos ismeretekkel szolgalt a gyermek- és csaladkdzpontii gondozasi szolgaltatassal
kapcsolatban is (a résztvevok listdja az 1. fliggelékben talalhatd). A gyermekvédelmi
gondoskodasban ¢l6 gyermekek ¢és fiatalok szintén hozzajarultak jelen munka
kialakitdsahoz. Az SCIE emellett egy sor, jelen attekintéshez kapcsoldédd munkat vallalt
fel, tobbek kozott gyakorlati iranyelveket adott kdzre a gyermekek és fiatalok szocialis
szolgaltatasok javitasaban vald részvételérdl, az emberi fejlddésrdl, a helyes neveldi
gyakorlatokrol, de elkészitette az 6rokbefogadédssal kapcsolatos kutatasok szakirodalmi
attekintését is.

Az SCIE 3. szamu allasfoglalasa: 4 szolgaltatdasok igénybeveviinek a fejlesztésbe
torténd bevondsa hatdssal volt-e a szocidlis szolgaltatasokra? (Has service user
participation made a difference in social care services?*®) a gyermekek és fiatalok
bevonasanak hatisat vizsgéalja a szocidlis ellatdsokban bekodvetkezett valtozasok és

fejlesztések tekintetében.

4. Mit neveziink gyermekkozpontu gondoskodasnak?

Kozponti iizenet

A gyermekkodzpontisadg azt jelenti, hogy a gyermek vagy fiatal maga hozza meg az
¢letére kihatd dontéseket — de legalabbis 6 all e dontések kdzéppontjaban -, és minden
tamogatast megkap ahhoz, hogy egy Ot tiszteld és gondoskodd kornyezet adta

kontextusban képes legyen sajat céljait meghatarozni.

A gyermekkdzponti gondoskodas azt jelenti, hogy minden dontést a gyermek
érdekét szem elGtt tartva, a gyermekkel, illetve annak csaladjaval, vagy gondviseldjével
kozosen kell meghozni. Ez az alapelv megegyezik az angliai Kozoktatasi és Szakképzési
Minisztérium (Department for Education and Skills, roviditve: DfES) 4ltal
kezdeményezett, a ,,Valasztas Védelme” (Choice Protectsgl) elnevezésii projekt els6d
alapelvével, amely a nevelOsziildi és gyermek-elhelyezési szolgaltatasokat tekinti at,

valamint a Walesi Nemzetgytilés (National Assembly for Wales’, roviditve: NAW) altal

% Carr, S. (2004) Has service user participation made a difference to social care services?, Position paper 3,
London: Social Care Institute for Excellence. http://www.scie.org.uk/publications/positionpapers/pp03.asp

%1 DfES (Department for Education and Skills) (2002) ‘Choice Protects’ (www.dfes.gov.uk/choiceprotects, 2004.
februar 11,).
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kezdeményezett ,,Elétérben a Gyermekek™ (Children First®®) nevii projekttel, amely a
gyermekeknek nyujtott szolgaltatdsokba torténd beruhazasokat helyezi a fokuszba, annak
érdekében, hogy a gyermekek felndttkorukban teljesebb, sikeresebb életet tudjanak élni.

A raszorulo gyermekek és csaladaik felmérési keretrendszerének (Framework for
the assessment of children in need and their families®®) gyakorlati iranyelve is abbdl a
célbol sziiletett meg, hogy a szakemberek szdmara mind Anglidban, mind Walesben
segitséget nyljtson abban, hogy dontéseiket a gyermek kozéppontba allitdsaval hozzak
meg.

Tanulményunkban a ,,gyermekkdzpont” kifejezést hasznaljuk. Tisztaban vagyunk
azonban azzal, hogy a kifejezést ,,paternalista” felhangja miatt szdmos kritika érte, mivel
azt sugallhatja, hogy a felnétteknek magukra kell erdltetni a gyermekre helyezett
hangstlyt, ahelyett, hogy a gyermekek és fiatalok jogait az életiiket érintd dontések
meghozataldban torténd aktiv részvétellel kapcsolatban magatol értetédének fogadnak el.
Egy Gyermekkozpontu Ellatérendszer (Child-Centred Public Care System) érdekében
tervezett, az Adjunk Szo6t a Gondozasban Részesiil6 Gyermekeknek (Voice for the Child
in Care) elnevezésli kezdeményezésre ¢épiild, az Orszdgos Gyermekiroda (National
Children’s Bureau) tamogatdsaval megvaldsuld projekt kifejezetten a ,,gyermek koré
épild” kifejezést hasznalja a ,,gyermekkozpontt” helyett, megerdsitve annak fontossagat,
hogy a gyermekeket és fiatalokat mind egyéni, mind szolgaltatoi szinten bevonjak a

dontéshozatalba. A tervezett projektrél bovebben a www.vce-uk.org oldalon lehet olvasni.

A gyermekekrdl alkotott kozkeletli nézet szerint a gyermek passziv, fiiggo,
sériilékeny €s védelmet igényel, vagy éppen antiszocidlis, devidns, felelétlen, és hatarozott
tarsadalmi kontrollra van sziiksége. Mas szavakkal, a felnéttek a gyermekekre vagy az
aldozat, vagy a gazember szerepét osztjak, és kevésbé gondolnak arra, hogy a gyermekek
¢és fiatalok hogyan gydzik le a nehéz helyzeteket, és hogyan mozgositjak reziliencia-
tartalékukat annak érdekében, hogy az €let viszontagsagain feliilkerekedjenek.

A reziliencia-alapti megkozelités a hangsulyt a problémakrol a gyermekek és
fiatalok erdsségeinek fejlesztésére helyezi. Mindannyian reziliensnek sziiletiink, de ugy
érezziik, gondoskodd, vigasztalo és tartdos kapcsolatok segitségével konnyebb az élet

nehézségeivel megbirkdzni. A reziliencidnak szdmos fontos tényezdje van, de kiilondsen

%2 National Assembly for Wales (1999) “Children First’ (www.childrenfirst.wales.gov.uk/content/about.htm,
2004. janius 25.).

% Department of Health, Department of Education and Skills, and Home Office (2000) Framework for the
assessment of children in need and their families, London: The Stationery Office.
http://www.dh.gov.uk/en/Publicationsandstatistics/Publications/PublicationsPolicyAndGuidance/DH_4003256
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az az Oromteli ¢és tdmogatott iskolai munka, az Onbecsiilés kialakitasa, illetve
felnéttkorban a hatékonysag és életiink irdnyitdsanak kézben tartasa. A reziliencia
alapkovét egy biztonsagos alaphoz val6 tartozas jelenti. A gondozoi rendszerben részt
vevo gyermekek szdmara egy gyermekkdzponti gondoskodasi rendszernek mindent meg
kell tennie azért, hogy eldsegitse biztonsagos kapcsolatok kialakitasat, illetve azonositsa a

gyermek lehetséges szocialis timogatd halozatat.

5. A rezilienciarol

5.1. Mi a reziliencia?

A reziliencia azokra az értékekre utal, amelyek a veszélyeztetett gyermekeket megvédik a
hanyattatasok leginkdbb rombolé hatésaitol, és amelyek segitik ,,a gyermekeket vagy
fiatalokat, hogy a nagy fajdalmak és szerencsétlenségek kozepette is boldoguljanak, és ne
csak talélni, hanem boldogulni is megtanuljanak™*. Bar a gyermeket nem mindig lehet
megovni tovabbi viszontagsagoktol, de ha modot taldlunk a gyermek megkiizdési
képességének (reziliencidjanak) megerdsitésére, hosszlii tivon nagyobb az esélye a jobb
kimeneteleknek (a rezilienciaval kapcsolatos irodalmat lasd a 2. fiiggelékben).

A gyermekvédelmi gondoskodéasban felndtt fiatalok nyomon kovetését célzo
kutatdsok szerint azon nehézségek kapcsdn, amelyekkel a fiatalok a gondozasi
rendszerbdl val6 tdvozas utan talalkoznak - ilyenek a maganyossag, a munkanélkiiliség,
az eladosodas ¢€s a letelepedési nehézségek — javulas kovetkezhet be, ha a fiatal gjra barati
kapcsolatot létesit a neveldsziilokkel, még akkor is, ha eldtte komoly nehézségeik voltak
egymassal. Ezek az esetek valoszinlileg csak a kisebbséget érintik, a fiatalok mintegy 30

szazalékanak hosszu tavon is nehézségei lesznek.*

5.2. Miért is fontos a reziliencia
Jelen tanulmany a gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyermekek és fiatalok életében a
rezilienciat erdsitd tényezdk kozéppontba helyezésének fontossdgat vizsgdlja meg.

Elsésorban az SCIE 5. szakirodalomi attekintésének, A sikeres gondozasi munka: a

% Gilligan, R. (1998) ‘Beyond permanence? The importance of resilience in child placement and planning’, in
M. Hill and M. Shaw (eds) Signposts in adoption: Policy, practice and research issues, London: BAAF.

% Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.
http://www.scie.org.uk/publications/knowledgereviews/kr05.pdf
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gvermekvédelmi  gondoskodas  kutatdsi  irodalmanak feltdrdsa366redményeib61
meritettiink, amely a gyermekvédelmi gondoskodés gyermekekre és fiatalokra kifejtett
hatasat vizsgalta. A szakirodalmi attekintés azt bizonyitotta, hogy gyermekek ¢&s fiatalok
erosségeinek  kozéppontba helyezése a jovobeni kimenetelek szempontjabol
kulcsfontossaggal bir, vagyis a reziliencia tényezdit, illetve olyan mas tényezoket kell a

koézéppontba helyezni, amelyek segitenek szdmukra a nehézségek lekiizdésében.

5.3. A reziliencia-tényezék erdsitése
Rezilienciat erdsitd tényezOknek azon technikdkat nevezziik, amelyek abban segithetik a
gyermekeket és a fiatalokat, hogy kedvezdtlen koriilmények kozott, vagy nehézségek
kozepette is boldogulni tudjanak. A reziliencia tényezo6i kozé soroljuk a felnottekkel -
példaul a neveldkkel - kialakitott gondozoi kapcsolatokat, illetve a gyermek és a vér
szerinti sziilok kozotti kapcsolatot is.

A gyermekek ¢és fiatalok iskoldban szerzett tapasztalatai szintén segithetik Oket
abban, hogy megbirk6zzanak a nehézségekkel, ezért mindent meg kell tenni annak
érdekében, hogy pozitiv élményeket szerezzenek, az dnbecsiilésiik kialakitdsahoz pedig
tobbek kozott tamogatni kell Oket abban, hogy a szdmukra Oromteli iskolai
tevékenységekben aktivan részt vegyenek.

Az irdnymutatas szintén nagyon fontos a nehéz koriilmények kozott ¢l
gyermekek szdmara, mivel stabilitast és felligyeletet biztosit. Ide értjiik a gyermekekkel
torténd kozos munkat jovoképiik kialakitasanak érdekében: igy célokat tliznek ki maguk

elé, és kidolgozzak, hogyan is érhetik el ezeket a célokat.®’

5.4. Az onbecsiilés megerdsitése

Az Onbecsiilés a reziliencia egyik alapvetd épitdeleme, amely féként pozitiv kotddési
tapasztalatokbol ered, am értékes, megbecsiilt tevékenységekben valo részvétellel is
erdsithetd. Az onbecsiilés sikerélményt jelent, amely nem csak a tanulmanyok, hanem a
kapcsolatok vagy a szabadidds tevékenységek altal is elérhetd, igy a szdmukra oromteli

iskolai tevékenységekben valo részvételiik is az onbecsiilés fontos forrasa lehet.

*Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of the
research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.
" Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, id. mii.
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Kutatasi eredmények

Az oOnmagunkrol alkotott negativ énképet a pozitiv emberi kapcsolatok minden
¢letkorban kedvezden befolyasoljak. Ha valaki érdeklddéssel fordul felénk, meghallgat
minket, torddik veliink és szeret benniinket, maris jobban érezziik magunkat, igy a
pozitiv  kapcsolatok  fejlesztik  Oonmagunkr6l —alkotott képilinket, ¢és erdsitik
Onbecsiilésiinket. Az onértékelés azonban még azon gyermekek esetében is fejlesztheto,
akik otthon nem részesiilnek szereté gondoskodéasban, ha kornyezetiikben egy rokon
érdeklodik irantuk, egy tandr odafigyel és tdmogatja Oket, vagy egy szocialis munkas

kedvesen és kovetkezetesen reagél sziikségleteikre. 38

Egy, a helyi gondozasi tapasztalatok és jogsértd magatartdsok kozotti kapcsolatot
vizsgald tanulmany szerint az ellatasbol kilépokkel késziilt interjuk feltartak, hogy a
fiatalok még akkor is képesek biztonsdgos kapcsolatokat kialakitani neveldikkel, ha
viszonylag id6sebb korban keriiltek gondozasba, sot, ezek a kapcsolatok erds védelmet
nyUjtanak a jogsértd magatartas kialakulésa ellen.®

Ha er6feszitéseket tesziink azért, hogy kimutassuk: torédiink azzal a gyermekkel
vagy fiatallal, akivel egylitt dolgozunk — még ha csak rovid tava egyiittmiikodésrél van is
sz0 — Ok 1s értékesnek fogjak magukat érezni. Az dszinteség egyszerti megnyilvanulésai is

novelik onbecstilésiuket.

»Mindig probalom észben tartani azoknak a fiataloknak a sziiletésnapjat, akikkel
egylitt dolgozom. Na j6, nem mindenkiét, azokét nem, akik til fiatalok ahhoz, hogy
tudjak, mikor sziilettek, de azoknak a gyerekeknek, akik alulértékelik magukat,
igyekszem emlékezni a sziiletésnapjara. Igy mutatom ki, hogy sokra becsiilom

7 22718 2 Z 2.3 A
Oket." (szocialis munkas, elézetes felmérési munkacsoport O)

A fiatalok is megerdsitik az dnbizalom ndvelésének fontossagat. Az angliai Nemzet
Hangja (National Voice) elnevezésti, gondozasban részesiilé vagy részesiilt fiatalok altal
vezetett ¢és érdekiikben tevékenykedd szervezet altal mikodtetett Orszagos
Gyermekvédelmi Kampany (National Foster Care Campaign) célja, hogy a gondozési

szolgaltatasok fejlesztésében a fiatalok véleményét képviselje. A kampény részeként 150

%Gilligan, R. (ed) (2000) ‘Promoting resilience in children in foster care’, in G. Kelly and R. Gilligan (eds)
Issues in foster care: Policy, practice and research, London: Jessica Kingsley Publishers.

¥ Wilson, K., Sinclair, I, Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) id. mii.

“0 Butler, J. (2004) ‘Remembering birthdays helps self esteem’, recipient L. Bostock (personal communication).
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gondozasban €16 fiatal vett részt az Erdsités (Ampify) elnevezésii konzultacion (bévebb

informacidért lasd www.anationalvoice.orq).

A konzultaciordl szolo jelentés a kovetkezd ajanlasokat teszi a gyermekvédelmi
gondoskodasban €16 fiatalok onbecsiilésének novelése érdekében:

e a szocidlis munkds-képzés aktivan jaruljon hozza ahhoz, hogy a gondozott
gyermekekrol a hallgatokban pozitiv kép alakuljon ki,

e a helyi szocialis szolgaltatok ismerjék fel, tiszteljék és jutalmazzék az Anglidban
gyermekvédelmi gondoskodasban €16 fiatalok egyediilalld ¢és kiilonleges
tehetségét és képességeit,

e a fiataloknak meg kell adni a lehetdséget, hogy felvehessék a kapcsolatot mas,

gyermekvédelmi gondoskodasban é16 fiatalok csoportjaival, emellett 1étre kell

hozni egy 24 6ras telefonos segélyvonalat is.*

5.5. A személyes hatékonysag tamogatasa
Az Onbecsiilés szoros Osszefiiggésben all a személyes hatékonysag vagy a dontésképesség

fejlesztésével. A személyes hatékonysagra tapasztalati uton tehetiink szert; 1ényegi elemei

! A National Voice (2003) Amplify, Manchester: A National Voice.
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az optimizmus, a kitartas, ¢és az abba vetett hit, hogy sajat erdéfeszitéseink valtozast
hozhatnak. Az egyén személyes hatékonysdga fejleszthetd, ha Ilehetoséget kap a
felelosségvallalasra, illetve arra, hogy beleszoljon az élete apro részleteire kiterjedd, vagy
annak egészét befolyasolo dontésekbe.*

A gyermekjoléti szakemberek, azaz a vezetdk, szocidlis munkasok vagy neveldk
két alapvetd modon segithetik a gondoskodésban €16 fiatalok személyes hatékonysaganak
fejlesztését:

* ha a gyermekeket €s fiatalokat sajat céljaik kitlizésére batoritjak, illetve

* ha bevonjak Oket a szolgéltatasok fejlesztésébe.

5.5.1. Hogyan segitsiik a fiatalokat sajat céljaik meghatdarozdasaban?

A nehéz koriilmények kozott €16 fiatalok szdmara nagyon fontos az irdnymutatds, mivel
ez biztonsagérzetet és a sajat életiik feletti ellendrzést biztositja szamukra. A gyermekek
¢s fiatalok bevonasa sajat ellatasuk megtervezésébe nélkiilozhetetlen ahhoz, hogy
eldmozditsuk a sajat életiik feletti ellendrzés érzését, és iranymutatast adjunk szamukra.
Ha a fiatalokkal val6 munka soran sikeriill meghatdrozniuk sajat céljaikat, Ok is

vildgosabban latjak, hogy a jovO mit is tartogat szamukra.*®

Gyakorlati példa

Az infokommunikacids technologidk jelentds hatassal lehetnek a személyes hatékonysag
fejlesztésére. A Kingston upon Thames korzet (The Royal Borough of Kingston upon
Thames) l1étrehozott egy olyan weboldalt, amely a gyermekvédelmi gondoskodasban é16
gyermekek szamara lehetdséget biztosit a helyi hatosag altal kiallitott, a gyermekvédelmi
ellatasban részesiilé gyermekeket érintdé vizsgalati adatlapba (review forms) torténd
jegyzetek készitésére, illetve a szocidlis munkasokkal valo elektronikus levelezésre is

(www.kingston.gov.uk).

Szamos mddon lehet a fiatalok személyes hatékonysag tamogatni:

“2 Gilligan, R. (2000) ‘The importance of listening to the child in foster care’, in G. Kelly and R. Gilligan (eds)
Issues in foster care, London: Jessica Kingsley, pp 50-8.; Cairns, K. (2002) Attachment, trauma and resilience:
Therapeutic caring for children, London: BAAF.

*® parker, R., Ward, H., Jackson, S., Aldgate, J. and Wedge, P. (1991) Looking after children, assessing
outcomes in child care: The report of an independent working party established by the Department of Health,
London: Department of Health/HMSO.
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e vonjuk be a gyermekeket a sziikségleteiket, jovdjliket érintd megbeszélésekbe;

e adjunk szamukra lehetdséget, hogy gondozési terviik és annak feliilvizsgélata
soran elmondhassék véleményiiket és biztositsuk Oket arrol, hogy kivansagaik
mindig megfontolas targyat képzik, és amennyiben lehetséges, megvalodsitasra is
keriilnek;

e mindig adjunk vildgos tajékoztatast, és gy6zodjiink meg arrdl, hogy tisztadban
vannak azzal, hogy:

o miért keriiltek gondozasba, és miért maradnak gondozas alatt,

o milyen jogokkal rendelkeznek, amig gondozas alatt allnak, és

o milyen, a jovlére vonatkozd tervekkel szamolhatnak, és azokra milyen
befolyasuk lehet.

e Amikor a fiatalok ¢életének fontos kérdéseire keresiink megoldast, prébaljunk meg
rajuk, mint er6forrasokra, nem pedig mint problémak forrasaira tekinteni, és

e Dbatoritsuk a fiatalokat arra, hogy dontéseket hozzanak, elmondjak sajat
preferenciaikat, célokat hatarozzanak meg, és tartsuk is tiszteletben ezeket.**

A kutatdsok azt bizonyitjak, hogy ezek a lehetdségek és tapasztalatok képesek
lehetnek a fiatalokat raébreszteni sajat véleményiik értékes voltara, segithetik dket a hatas-

gyakorlasban, a targyaldsban, valamint a probléma-megoldéasban is.

5.5.2. A fiatalok bevondsa a szolgaltatdsok fejlesztésébe

A személyes hatékonysdg tdmogatdsanak egy masik modja a fiatalok bevondsa a
gyermekvédelmi ellatdsban részesiild fiataloknak szo6lo szolgaltatasok fejlesztésébe. A
hivatalos iranyelv hangsulyozza annak fontossagat, hogy a gondoskodasi rendszerben €16
gyermekeket meghallgassak, és vélemény-nyilvanitasukat tamogassak.

A Vilasztas Védelme (Choice Protects®™) egyik legfontosabb célja, hogy a
gyermekvédelmi gondoskodds tervezésébe és fejlesztésébe magukat az érintetteket is
bevonjak. Ennek részeként a Valasztas Védelme (Choice Protect) munkacsoport felkérte a
Nevel6sziild Halozatot és a Ki gondoskodik? Alapkezeldt (Fostering Network and The
Who Cares? Trust), hogy tudjak meg, mi a gyermekek véleménye a szolgaltatasok
szervezésérdl (commissioning). Szamos helyi hatosag esetében vizsgaltdk a gyermekek

szolgaltatdsokban vald részvételének mértékét, valamint a gyermekek véleményét az

* Gilligan, R. (1998) ‘Beyond permanence? The importance of resilience in child placement and planning’, in
M. Hill and M.mShaw (eds) Signposts in adoption: Policy, practice and research issues, London: BAAF.

“ DfES (Department for Education and Skills) (2002) ‘Choice Protects’ (www.dfes.gov.uk/choiceprotects/,
2004. februar 11.).
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altaluk igénybe vett szolgaltatasokrol. 4 Figyelj, s csak utina szervezz (Listen then
commission‘“’) jelentés jo néhany olyan ajanlast tartalmaz, amelyek segitségével a
gyermekek véleménye beépithetd a szolgaltatasszervezési folyamatba, és amelyre
felhivtak a helyi hatosagok figyelmét is. Errél bdvebb informdacidt talalhatdo a

www.thefostering.net és a www.thewhocarestrust.org.uk weboldalakon.

Jelenleg szamos, a fiatalok visszajelzését 0sztonzd fogadoérendszer mikodik az
orszag szamos Onkormanyzatandl: ezt a célt szolgaljak tobbek kozott a kérddivek, e-

mailek, vezetdkkel és helyi tandcsadokkal torténd talalkozok, valamint a Legnagyobb

Erték (Best Value) jelentésekben vald részvétel lehetésége is.¥

Egyes onkormanyzatok az infokommunikacios technologiaban rejlo lehetdségeket
is hasznositottak annak érdekében, hogy tamogassdk a gyermekek részvételét a szamukra

biztositott szolgaltatasok fejlesztésében.

“® The Fostering Network and The Who Cares? Trust (2002) Listen then commission, London: Department of
Health.

*" Sellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence, p 35.

“8 Sellick, C. and Howell, D. (2003) id. mii.

9 Sellick, C. and Howell, D. (2003) id. mii.
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A Lincolnshire-i Szocialis Szolgalat altal felallitott Fény az alagitban Projekt
(Tunnel Light Project) webes technoldgidkat hasznal annak érdekében, hogy erdsitse a
nevel6sziilok, a gyermekotthoni szakemberek, az oOrokbefogadd sziilok, a

gyermekvédelmi ellatdsban részesiild gyermekek és fiatalok, valamint a nyilvanossag

kozotti kapcsolatokat. Projektjiik kozéppontjat a www.family-lincs.org.uk weboldal
kialakitasa képezi, maga a projekt pedig négy f6 célkitizéssel bir:

e a csalddok ¢és a Lincolnshire-i csalddba helyezés-szolgalat kozotti megfeleld
internet-alapu tamogatas 1étrehozasa,

e internetes kozosségek 1étrehozéasa a neveldsziilok és a gyermekvédelmi ellatasban
részesiilo gyermekek kozott,

e alternativdk biztositdsa a hagyomdnyos oktatdsi és képzési programokkal
szemben; a helyi Onkormanyzat e-kormanyzati programjanak részeként a
vezetéspolitika fejlesztése; valamint a szélesebb nyilvdnossag tdjékoztatdsa a
nevel6sziiléi és rokbefogadasi szolgaltatasokkal kapcsolatban, illetve

e alternativ kommunikacios lehetdségek kiépitése a nagy vidéki rnegyékben.50

A projekt fejlesztése soran a fiatalok és a nevelok bevonasa értékes meglatasokkal
szolgalt az Onkormanyzatok szamdra az informaciok nyilvanossag felé torténd
kozvetitése, valamint a gondozok erdéforrasokkal kapcsolatos és képzési sziikségleteit
illetden is.

A Gondoskodasi Zona (CareZone5l) megtervezésébe szintén bevontdk a gyermekeket
¢s fiatalokat. A Gondoskodasi Zéna (CareZone) a Ki Gondoskodik? (The Who Cares?
Trust) Alapkezel6 1j, biztonsagos, intézményi gondoskodasban €16 gyermekek szamara
létrehozott internetes szolgaltatdsa, egy olyan innovativ, a gyermekeket a kdzéppontba
allité szolgaltatasi csomag, amely a gyermekeknek sajat személyes teret biztosit. Bovebb

informacidért lasd www.thewhocarestrust.org.uk/carezone.htm.

A CareZone az elsd ilyen tipust szolgaltatast nyujtd weboldal, mivel:
o gyermekkdzpontli technoldgidkat haszndl fel, fejlesztése sordn folyamatosan
figyelembe veszik a  gyermekekt6l érkezd informdcidkat, melynek

eredményeképpen a gyermekek sziikségleteire reagalo szolgaltatasok jonnek 1étre,

%0 Sellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative,tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence, pp 35-7.
% The Who Cares? Trust (2002) CareZone, London: The Who Cares? Trust.
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e személyes teret biztosit a gyermekeknek. A gondozas alatt 4ll6 gyermekek
gyakran koltéznek, igy személyes tulajdonuk sokszor vész el. A CareZone altal
létrehozott biztonsagos virtudlis térben a gyermekek digitalisan tudjék tarolni
személyes értékkel biro tételeiket,

e bizalmi kapcsolatot épit ki a gyermekekkel, amely megkdnnyiti szamukra a
segitségkérést, ha és amennyiben arra sziikséglik lenne,

e olyan szolgaltatasokat biztosit, amelyek csokkentik az elszigeteltség érzését, és
lehetové teszik az egészséggel, gondoskodassal, joléttel és oktatassal kapcsolatos
mindségi informacidk elérését, valamint

e gcondoskod6 kozosséget teremt, amelynek tagjait a gyermekek, a gyermekek
neveldi, és mas, hasonlo teriileten dolgozd szakemberek alkotjak. Minden funkciot
Smart Card (Okos Kartya) technologia segitségével lehet elérni, amely magas

szintii biztonsagi kévetelményeket biztosit.>

5.5.3. A gyakorlattal és a szolgaltatasnyujtdassal kapcsolatos kérdések

A kommunikécidé egyre kifinomultabb formainak fejlédése ellenére még mindig gondot
okoz, hogy a fiatalok részvétele a szolgaltatasok tervezésénél a tdmogatds magjat alkotd
haromszogre korlatozodik, amely a fiatalbol, a nevel6bdl €s a szocialis munkasbol all. A
gyermekek és a fiatalok csak e haromszog keretein beliil befolyasolhatjak a napi szintii
dontéshozatalt, igy egyaltalan nincs, vagy csak igen kevés lehetdségiik van altalaban a

szolgaltatasnyujtassal kapcsolatos véleménytik kifejtésére.53

"Ha én lennék felelos a szociadlis ellatasert, eldoszor meghallgatnam oket (a

gondozottakat), hogy nekik mi a véleményiik. Nem az alapjan dllitanam fel a
54
)

szabalyokat, hogy szerintem mi a legjobb nekik." (fiatal gondozott

Annak ellenére, hogy a vezetdk hangsulyozzak elkotelezodésiiket amellett, hogy a
fiataloknak minél nagyobb beleszolasuk legyen a szolgaltatasok fejlesztésébe, a vezetok

¢s a politikai dontéshozok feleldsségének kérdése a tekintetben, hogy megteremtik-e a

%2 The Who Cares? Trust (2002) id mii.

%% Carr, S. (2004) Has service user participation made a difference to social care services?, Position paper 3,
London: Social Care Institute for Excellence.; Padbury, P. and Frost, N. (2002) Solving problems in foster care:
Key issues for young people, foster carers and social services, London: The Children’s Society, p 73.

* Voice for the Child in Care (2004) ‘Start with the child, stay with the child: a blueprint for a child-centred
approach to children and young people in public care’ (www.vce-uk.org/docimages/44.pdf, 2004. julius 6.), 8.0.
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megfeleld feltételeket a gyermekek meghallgatasara, véleményilk megfontolasara ¢és
valtozéasok eszkozlésére, tovabbra is megvalaszolatlan maradt, igy a fiatalok nézdpontja és
tapasztalatai a szolgaltatas-fejlesztés soran nem tudnak megjelenni. A gyermekektdl és
fiataloktdl kapott visszajelzések integralasara és tamogatasara vonatkozd rendszerszintii
szakpolitikdk ¢és gyakorlatok hidnya korldtozza a fiatalok Iehetdségeit személyes
hatékonysaguk fejlddése €s a bevonodas érzése tekintetében is. Ahol ténylegesen l1éteznek
értékelések, ott a bizonyitékok azt mutatjak, hogy az intézményi szolgéltatas-politikai és

gyakorlati dontésekre a gyermekek és a fiatalok szinte egyaltalan nincsenek hatassal.>

"Ha igazan oszinte akarok lenni... azt kell, hogy mondjam, nem tudom, hogy a
nalunk gondozdasban élo gyermekek hogyan vélekednek, hogyan éreznek a toliink
kapott szolgaltatdssal kapcsolatban" (vezeté poziciot betolté szocialis szolgaltatds

menedzser)>®

Az SCIE 3. allasfoglaléasa: A szolgaltatasok igénybevevdinek bevondsa hatdssal volt-
e a szocialis ellatasra? azon hat szakirodalomi attekintés kozponti témait és
megallapitasait gyijti egybe, melyek a szolgaltatas-felhasznalok bevonasanak a szocidlis
szolgaltatdsok fejlesztésére ¢és valtozasara gyakorolt hatdsat vizsgaltdk. A projekt
részeként attekintették az iddsek, az értelmi vagy szellemi fogyatékkal €10k, illetve a
gyermekek ¢és fiatalok szolgaltatas-fejlesztésbe torténd bevonasanak tapasztalatait is.

A kutatds eredményei szerint, a bevonddasi modellek széles skaldjat sziikséges
kidolgozni attol fliggden, hogy a résztvevok milyen mértékben szeretnének bevonodni a
folyamatba,. A legfontosabb az, hogy legyenek valasztasi lehetdségek, €s hogy a
bevonodas, illetve a partneri kapcsolat valos legyen. A szolgéltatdsok igénybevevdinek
bevonasa vilagosan kell, hogy kapcsolédjon ahhoz a dontéshez, amelyet az adott
szervezet meg kivan hozni, és amelynek meghozataldhoz a szervezet hajlando tekintetbe
venni a konzultacidban részt vevo személyek véleményét. Vilagossa kell tenni azt is, hogy
a szolgaltatdsban részesiilok mire gyakorolhatnak hatést, illetve melyek azok a teriiletek,

amelyekbe nem lehet beleszolasuk™.

% Carr, S. (2004) id.mi:.

*®padbury, P. and Frost, N. (2002) Solving problems in foster care: Key issues for young people, foster carers
and social services, London: The Children’s Society, p 73.

% Carr, S. (2004) id. mii.
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A korabban mar emlitett E16készité Projekt (Blueprint Project) egyik célkitiizése az,
hogy a vezetdk, politikai dontéshozok, és szakemberek figyelmét a teljesitmény-céloktol a
gyermekek gondoskodasi rendszerrel kapcsolatos sziikségletei felé mozditsa el*®.

Az El6készitd Projekt harom teriilet tudasanyagat térképezte fel: figyelembe vették a
gyermekek ¢€s a fiatalok, a politikai dontéshozok €s a szakemberek véleményét, illetve a
szakmai anyagot, melynek segitségével az orszdgos ¢€s helyi intézmények
gyermekkozpontll gondozdi szolgaltatasokat alakithatnak ki. Az Elokészit6é Projekt alabb

bemutatott teljes anyaga letoltheté a www.vcc-uk.org weboldalr6l:

o Kezdd a gyermekkel, és maradj vele: az allami gondoskodas alatt 4ll6 gyermekek

¢s fiatalok gyermekkozpontu megkozelitésének tervezete™

e A fiatalok, mint az EI0készitd Projekt partnerei: a fiatalok mondanivalc')ja”ﬁo
e A gondozés tapasztalatai: az Onkormanyzatok ElOkészitd Projektben végzett
munkéjanak 6sszefoglaloj a”®!

e, Probald masképp”®: 10 darab Ad-es lapbol 4llé készlet, amelyet a szolgaltatok
sajat intézményeikben vitainditoként haszndlhatnak, vagy akdr meg is
valosithatnak.

A projekt részeként a gyermekek véleményének megvitatdsa egy olyan bevonasi
programot is tartalmazott, amelyet egy fiatal részvételével, egy fejlesztési tanacsado és a
gondozasi ellatasbol kilépd Karen McBye feliigyeletével dolgoztak ki. Tobb mint husz,
gyermekvédelmi ellatasban részesiild fiatalt képeztek ki ,,El0készitd riporternek”, akik
aztan szintén gyermekvédelmi ellatdsban részesiild fiatalokkal készitettek interjut azok
véleményérdl. Az interjuk nyoman lathatova valtak a kovetkezd, éaltalanosan jellemzd
kérdések:

e a fiatalok gy érzik, nem vonjak be Oket a gondozast érintd feliilvizsgalati

megbeszélésekbe,

% Voice for the Child in Care (2004) ‘Start with the child, stay with the child: a blueprint for a child-centred
approach to children and young people in public care’ (www.vcc-uk.org/docimages/44.pdf. 2004. jalius 6.), 8.0.;
Winchester, R. (2003) ‘Let’s hear it from the experts’, Community Care, 26 June-2 July, pp 26-8.; Voice for the
Child in Care (2003) Blueprint project: A blueprint for child centred care, London: VCC with NCB.

% Voice for the Child in Care (2004) ‘Start with the child, stay with the child: a blueprint for a child-centred
approach to children and young people in public care’ (www.vcc-uk.org/docimages/44.pdf, accessed 6 July
2004), p 8.

%V oice for the Child in Care (2004) ‘Young people as partners in the Blueprint project: what young people had
to say’ (www.vcc-uk.org/docimages/45.pdf, 2004. jalius 6.).

81 Voice for the Child in Care (2004) ‘The care experience: summary of Blueprint’s work on local authorities’
(www.vecuk.org/docimages/33.pdf, 2004. julius 6.).

®2\/oice for the Child in Care (2004) ‘Try a different way’ (www.vcc-uk.org/

docimages/34.pdf, 2004. julius 6.).
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e a fiataloknak identitassal kapcsolatos problémaik vannak;
e a fiatalokat nem hallgatjadk meg, vagy véleményliknek nem tulajdonitanak

] elentc’iséget.63

"A fiataloknak elegiik van abbol, hogy soha nem hallgatjak meg oket, vagy ha
mégis, akkor sem valtozik semmi. De én remélem, hogy ebbdl végre kikerekedik

valami." (Jahnine Davis, Elokészito Projekt, riporter64)

Az Elokészitd Projekt kutatasa négy kulcsfontossagl témat azonositott:
e kapcsolatok,
e identitas és individualitas,
o valasztas, felligyelet és kompetencia,

o fliggdség ¢és fiiggetlenség.

A projekt szakit az ,idedlis csalad” megtaldlasanak mitoszaval, ehelyett "az egy
személlyel kialakitott er8s, pozitiv kapcsolat" fontossagara helyezi a hangsulyt®®. Az
Elékészité Projekt ezt a személyt BFG-nek hivja, amely az angol Big Friendly Giant
(nagy baratsagos oOrias) roviditése. A BFG-t a gyermeknek kell kivalasztania, és ez a
személy idealis esetben a gyermekek mar meglévd szocidlis tAmogatd haldzatabol keriil
ki®®. Az El8készitd Projekt munkacsoportja azt tandcsolja, hogy amennyiben erre a
szerepre nincs egyértelmil jelolt, akkor segiteni kell, hogy a gyermek vagy fiatal
megtalalja a maga BFG-jét — ez lehet olyan személy, aki mar szakmai minéségben
dolgozott vele, de olyan valaki is, akit kiilon erre a célra jeloltek ki®.

Azon gyermekek esetében, akiket mas etnikai, vallasi vagy kulturélis identitassal
rendelkez6 csaladokhoz helyeztek, kiilondsen fontos lehet egy olyan BFG megtalalasa,
aki a gyermekhez hasonld hattérrel rendelkezik, és a gyermek ,,kulturdlis vezetdje” lehet.
Gilligan Sue Jardine torténetét emelte ki, akit 18 honapos kordban Hong-Kongbol

fogadtak orokbe Anglidban. Sajat, gyakran viszontagsagos kulturdlis tapasztalataira

%V oice for the Child in Care (2004) ‘Start with the child, stay with the child: a blueprint for a child-centred
approach to children and young people in public care’ (www.vcc-uk.org/docimages/44.pdf, 2004. julius 6.), 8.0.
® Winchester, R. (2003) ‘Let’s hear it from the experts’, Community Care, jinius 26-julius 2, pp 26-8.

% Ugyanott.

% \oice for the Child in Care (2003) Blueprint project: A blueprint for child centred care, London: VCC with
NCB.

%7 \oice for the Child in Care (2003) Blueprint project: A blueprint for child centred care, London: VCC with
NCB.
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reflektalva Sue szerint egy olyan BFG, aki a kulturdlis vezetd szerepet be tudja tolteni,

oridsi segitséget jelenthet azon gyermekek szdmara, akik teljesen mas kultiraban ndnek
fel®.

Gyakorlati példa

A kulturalis vezetok képesek megismertetni az idegen orszagba keriilt gyermekeket sajat
iinnepeikkel, hagyoményos ételreceptekkel, illetve azt is meg tudjak tanitani nekik, hogy
hogyan kell hajukat, bériiket apolni®.

6. Az érdeklodést tanusito felnott szerepének fontossaga
A gyermekkozponti gondozasi szolgaltatas kétféleképpen tud biztonsagos €s gondoskodo
kapcsolatot ajanlani a gyermekek és a fiatalok szamara:
e ha olyan stratégidkat tamogat, amelyek eldsegitik a nevel6k toborzasat és
megtartasat,
e ha fenntarthatd kapcsolatot épit ki a gyermekvédelmi gondoskodas és a vér

szerinti csalad kozott.

6.1. Nevelok

A biztonsagos kotddések tamasztjak ald azokat a fizikai és érzelmi kotelekeket, amelyek
novekedésiink ¢és fejlédésiink soran tdmogatnak minket, illetve ezek nyuQjtanak
vigasztalast a nehézségekkel teli id8szakokban . Egész életiinkben sziikséglink van
tamogatasra, batoritasra €s vigasztalasra. A gondoskodasi rendszerben ¢l6 gyermekek
szdmara nem mindig magatdl értetddd egy szilard alap megléte a Vilégban71. A
gondoskodasi rendszerben €16k kapcsolatai sokszor torékenyek és felbomlanak, sét, néha

egyaltalan nem is lehet azokat megj avitani'%.

6.1.1. A nevelok toborzasa és megtartdsa

% Ugyanott.

% Jardine, S. (1999) ‘Transracial placements: an adoptee’s perspective’, in R. Barn (ed) Working with black
children and adolescents need, London: BAAF, 155.0.

0 Ugyanott.

" Rutter, M. (1985) ‘Resilience in the face of adversity: protective factors and resistanceto psychiatric disorder’,
Community Mental Health, vol 2, pp 163-82.; Rutter, M. (1999) ‘Resilience concepts and findings implications
for family therapy’,

Journal of Family Therapy, vol 21, no 2, pp 119-44.

"2 Cairns, K. (2002) Attachment, trauma and resilience: Therapeutic caring for children, London: BAAF.
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A toborzasra és megtartdsra iranyuld stratégidk a legfontosabb eszkozei annak, hogy
megfeleld neveldket tudjunk felkutatni és megtartani. Olyan neveldkre gondolunk, akik
hitelesen gondoskodnak a gondozasukban €16 gyermekrdl, akik ragaszkodnak hozzajuk,
¢és képesek ugy kezelni a kdtddészavarbol adodo viselkedést, hogy a gyermek vagy fiatal
nem érzi magat elutasitva’.

Tobb, mint 76,000 gyermek ¢és fiatal ¢l ma Angliaban allami gondoskodésban, és
50,000 (64%) koriil van azok szama, akik 6sszesen 38,000 olyan csalddnal élnek, ahol
neveldsziilok gondozzak 8ket’®. A Neveldi Halozat (The Fostering Network) elnevezést,
neveldket képviseld kozszolgalati szervezet becslése szerint Anglia szerte tovabbi 8000
nevelSsziilére lenne szitkség™. A Valasztdas Védelme (Choice Protects) jelentésének
részeként, a Nevelok Halozatanak a DFES altal finanszirozott kiadvanya azt vizsgalja,
mitdl sikeresek vagy sikertelenek az angliai helyi hatdsagok altal alkalmazott toborzasi és
megtartasi stratégiék76.

A feketék, a valamely kisebbséghez tartozo, vagy kevert etnikai gyokerekkel
rendelkezd gyerekek feliilreprezentaltak a gondozasi rendszerben, €s tul sokat kell varniuk
allando elhelyezésre. Az Orokbefogadok és Nevelok Angliai Szdvetsége (The British
Association for Adoption and Fostering, roviditése: BAAF) altal inditott kezdeményezés
célja fekete és etikai kisebbséghez tartozd nevelOsziildk toborzasa volt. A BAAF-t a
Londoni Onkormanyzati Egyesiilet (Association of London Government) finanszirozta
annak érdekében, hogy a londoni helyi hatdsdgoknal és onkéntes intézményeknél dolgozo
gyermek-elhelyezési szakemberek munkéajat aktivan tamogassa azért, hogy a fekete és
etnikai  kisebbségekhez tartozd neveldsziildk szamat emelni tudjak. Tovabbi

informaciokért 1asd www.baaf.org.uk’’.

A neveldsziilék toborzasanal legsikeresebbnek a szijhagyomdny utjan terjedd
informacion, kis 0sszegll készpénzes 0sztonzésen €s célzott rendszereken (mint a fentebb

emlitett kezdeményezéseken) alapuld toborzasi technikdk tiinnek. A neveldsziilok

® James, A., Jenks, C. and Prout, A. (1997) Theorizing childhood, London: Polity Press.

™ Voice for the Child in Care (2004) ‘Start with the child, stay with the child: a

blueprint for a child-centred approach to children and young people in public care’
(www.vcc-uk.org/docimages/44.pdf, 2004. julius 6.), 8o..

™ Voice for the Child in Care (2004) ‘Young people as partners in the Blueprint project: what young people had
to say’ (www.vcc-uk.org/docimages/45.pdf, 2004. jalius 6).

"® Voice for the Child in Care (2004) ‘The care experience: summary of Blueprint’s work on local authorities” (
www.vccuk.org/docimages/33.pdf, 2004. jalius 6.).

" Voice for the Child in Care (2004) “Try a different way’ (www.vee-uk.org/docimages/34.pdf, 2004. jilius 6.).
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toborzdsi kampanyokon keresztiil torténd elérése szintén hatékony technikanak

mutatkozik'®,

Gyakorlati példa

A kis 0Osszegli készpénzes Osztonzéseket egyre gyakrabban hasznaljak a
neveldsziilok toborzasa érdekében. A Southamptoni varosi tanacs példaul 20 fontot fizet
azoknak a neveldsziiloknek, akik potencidlis neveldsziilét ajanlanak, majd tovabbi 200
fontot abban az esetben, ha a csalad jelentkezését elfogadtak, és gyermeket helyeztek el

naluk’®.

A kutatdsok szerint a neveldsziilok kiesésének ardnya meglehetdsen alacsony, nem
haladja meg az évi tiz szazalékot, ami arra utal, hogy a neveldsziilok elkotelezettek, és a
gyermekekrol valdo gondoskodas oOket is elégedettséggel tolti el. A neveldsziilok
megtartdsa érdekében kulcsfontossagu, hogy mind a mindennapokban, mind olyan
valsaghelyzetekben tdmogatast kapjanak, amikor példaul a fiatalt visszaéléssel
gyanusitjadk. A neveldsziilok megtartasaval kapcsolatos kutatdsok a kovetkezd tényezdk
fontossagat emelik ki:

e gyakori kapcsolat szocidlis munkasokkal,

e kollegialis banasmod,

e garantalt &tmeneti gondozas,

e munkaiddn kiviili is elérhetd telefonos segélyszolgalat,

e jol menedzselt fizetési rendszer,

e az atlagtdl magasabb bérek,

o egyszerli hozzaférés specialis tanacsadashoz és segitséghez,

e lehetdség mas neveldsziilokkel kozos képzésben valod részvételre, amely egyben

egy informalis timogat6 haldzat kialakitasat is jelen‘[i.80

"8 Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.

" The Fostering Network (2003) ‘Shortage of foster carers’
(www.thefostering.net/comdir/cditem.cfm?NID=453, 2004 marcius 11.)

8 The Fostering Network and Department for Education and Skills (2004) Good practice guidelines on the
recruitment of foster carers, London: Department for Education and Skills.
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"Ha a leendo neveldsziilok tudndnak taldlkozni... Nem csak egy par emberrel,
hanem tobbel is..., akkor lathatnak, hogy a neveldsziilok valoban tamogatjak
egymast... Szerintem nagy segitség lenne, ha az ujonnan érkezok latndk, hogy nem
kell mindent egyediil csinalniuk, mert van kivel megbeszélni a problémdkat.”

(neveldsziilé egy konzultdcios csoportbol™)

6.2. Vér szerinti csaladok

A gondozasban ¢l6 gyermekek esetében nem szabad lebecsiilni a vér szerinti csalad
fontossagat. A legtobb gyermekvédelmi gondoskodas csak rovid tavra szol, azzal az
elsddleges céllal, hogy a gyermek vagy fiatal minél hamarabb visszatérjen az otthonaba.
Ennek sikere a vér szerinti csalad, illetve a gyermekek és fiatalok szamdra biztositott

szolgéaltatdsok fliggvénye.

6.2.1. Kapcsolat a vér szerinti csaladdal

Amennyiben a gyermekvédelmi gondoskodas hosszu tdvra szol, a gondozott gyermeknek
ambivalens érzései lehetnek azzal kapcsolatban, hogy vér szerinti csaladjaval milyen
mindségli és gyakorisagi kapcsolatot is szeretne fenntartani. A gyermekek kozott is
jelentds kiilonbségek vannak a tekintetben, hogy mennyire erds kapcsolatot igényelnek:
vannak, akik minél messzebbre szeretnének keriilni csaladjuktél, vannak, akik vissza
akarnak térni csalddjukhoz, de szeretnének rendszeres kapcsolatban maradni a
nevel6sziilokkel is, bizonyos gyermekek szeretnék tartani a kapcsolatot a csaladjukkal, de
a nevel6sziildknél akarnak maradni, masok pedig egyszertien csak otthon akarnak élni.

Az 1989-es Gyermektorvény szerint amennyiben megvaldsithatd, a gyermeknek
joga van a vér szerinti csaladdal valo kapcsolattartasra. A legfrissebb kutatasi eredmények
ugyanakkor azt sugalljak, hogy a kapcsolatfelvétel nagyon koriiltekintd szervezést és
feliigyeletet kivan, hogy az semmilyen modon ne akadéalyozza a gyermek elhelyezésétsz.
A kovetkezd szempontok segithetik a kapcsolatfelvétel megszervezését:

o figyelni kell arra, hogy a gyermek mely csalddtagokat tartja fontosnak, a

kapcsolatfelvétel ideje alatt pedig biztositani kell a gyermek jolétét és biztonsagat;

SIBAAF (British Association for Adoption and Fostering) (2004) ‘Association of London Government black and
minority ethnic carer recruitment project’ (www.baaf.org.uk/, 2004 marcius 11.)

8 Sellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence.; Wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C.,
Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of the research literature in foster care,
Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.
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e a kapcsolatfelvétel hatarait vilagosan ki kell jelolni, kiilonbséget kell tenni a
kiilonbozo csaladtagok kozotti kapcsolatfelvétel céljat és kontextusat illetden;

e figyelembe kell venni a neveldsziilok véleményét, akik fontos szerepet jatszanak
abban, hogy a gyermek megértse a csalad struktargjat;

e amennyiben szilikségesnek latszik, azonositani kell, illetve be kell vonni a fiatal
szocidlis tamogatd halozatdban jelenlévé mas személyeket is, akik a

kapcsolatfelvétel alatt biztositjdk a gondoskodast és a gyermek biztonsagat is™.

A gyermekek szdmdra a biztonsagos bazis megteremtése érdekében a
gyermekvédelmi gondozas alatt 4ll6 gyermekek ¢és vér szerinti csalddjaik kozotti
egyértelmi kapcsolat Iétrehozasanak két alapvetd eszkdze a kovetkezo:

e a csaladi és barati gondozok nagyobb mértekli alkalmazasa, valamint ezek

nagyobb mértéki tamogatasanak biztositasa;

e agyermekvédelmi gondoskodés tdmogato és terdpias modelljeinek fejlesztése.

6.2.2. Rokoni gondozas

A csaladnal és baratoknal megvalosuld gyermekvédelmi gondoskodds — mas
néven rokoni gondozas — eldnye, hogy mar meglévo kapcsolatokra épit, gordiilékenyebbé
teheti a vér szerinti csaladndl tett latogatasokat, illetve a fekete €s egyéb etnikai
kisebbséghez tartoz6 gyermekeket megovja etnikai és kulturdlis gyokereiktdl torténd
eltavolodasuktol, elkeriilhetéveé teszi, hogy ezek a gyermekek traumaként éljék meg sajat
kozosséglikbdl torténd kiszakadasukat, és idegeneknél torténd elhelyezésiiket. Sok fiatal
biztonsagérzésrdl szamol be, ha a tdgabb csaldddal és rokonsaggal ¢élhet egyiitt, mivel igy
megkapjdk ugyanazt a szeretetet, hovatartozast €s identitdst, amelyben vér szerinti

csaladjuknal is résziik volt®,

"Szeretem tudni, hogy tartozom valakihez, hogy vannak, akik szeretnek, jo
tudni, hogy iskola utdn van hova hazamennem." (rokoni gondozés alatt all6

fiatal®®)

& Wilson, K., Sinclair, I., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence, p 62.
8 James, A., Jenks, C. and Prout, A. (1997) Theorizing childhood, London: Polity Press.

8 wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of
the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence.
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A rokoni gondozoknak azonban sajatos nehézségekkel kell szembenézniiik.
Jellemzden szegényebbek (kétotod és egyharmad kozott van a szegénységben ¢élok
aranya) idésebbek (tobbségiik 50 év feletti, vagy nagysziild), és nem részesiilnek olyan
mértéki sziikségletfelmérésben és képzési tamogatasban, illetve anyagi juttatasban, mint
az onkormanyzatok altal kivalasztott és kiképzett nevelOsziilok. A vér szerinti csaladdal
valé kapcsolattartdsban is sajatos nehézségekkel kell szembenézniiik, melyeket a
gondozasi terv kialakitasanak folyamata soran is figyelembe kell venni®®.

Emellett a gondozasi terv készitésére iranyuld6 megbeszélésekbdl rendszeresen
kihagyjak a tagabb értelemben vett csalddtagokat, azt sugallva ezzel, hogy a csaladtagokra
nem neveldsziilokként tekintenek; ugyanakkor a gondozasbdl kilépdkkel végzett
kutatdsok azt mutatjak, hogy a csaladi halozathoz fiiz6d6 kapcsolatok - kiilondsen az
anyakhoz, nagysziillokhoz, testvérekhez és nagynénikhez kotddo szalak — fontosak
maradnak. Egy, a gondozasbol kilépdkkel készitett kutatds szerint a fiatalok nagy része
meg tudott nevezni legalabb egy olyan rokont, akire ugy érzi, barmikor szdmithat, s ezt a
megnevezett csalddtag is megerdsitette. Ez a kutatds arra is ravilagitott, hogy az esetek
tobbségében a fiatalokkal dolgoz6 szocialis munkisok nem tudtdk, hogy ezt az
ugynevezett , kulcsfontossdgt” rokont miért nem hivtdk meg a megbeszélésekres7.

A kulcsfontossagli rokon bevonasdnak e kudarca sajnalatosan mutatja, hogy a
gyermekelhelyezést intézOk nem veszik figyelembe azt, hogy a csaladok és baratok
mindig is szivesen szerepet vallaltak azon gyermekek gondozéasiban, akik nem élhetnek
egyiitt sziileikkel, vagy akikrdl a sziileik nem gondoskodnakgg. Kiilonosen a fekete
szakmai elemzOk fejezték ki aggodalmaikat azzal kapcsolatban, hogy a fehér szocidlis
munkasok — vagy a feketékre jellemz6 csaladszerkezetre, illetve kulturalis elvarasokra
vonatkozo tudas, vagy a sziikséges ,kulturalis kompetencia” hianya miatt - figyelmen

kiviil hagyjak a feketék és etnikai kisebbségek rokonsagi rendszereinek saj étosségaitsg.

8 Ugyanott.

& philpot, T. and Broad, B. (2003) Family problems, family solutions: Kinship care for children in need: An
agenda for change, Leicester: De Montfort University, p 8.

8 philpot, T. and Broad, B. (2003) Family problems, family solutions: Kinship care for children in need: An
agenda for change, Leicester: De Montfort University.

8 Ugyanott, p. 5.
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"A fekete csalddok korében a rokoni gondoskoddasnak hagyomdanya van, amelyet
megfelelo anyagi tamogatds esetén konnyedén dat lehetne iiltetni ebbe a
gyakorlatba, sot, ez valojaban meg is megtorténik, még ha nincs is meg a sziikséges
anyagi tamogatas.” (Beverley Pravett-Goldsein, fekete jogvédd aktivista és

oktaté™)

A neveldsziil6-toborzas nehézségeinek ismeretében a csaladok és baratok bevonasa
segithetne lekiizdeni a nevelOsziildi elhelyezés kapcsan tapasztalt hianyossagok egy
részEét. Figyelembe véve a fekete gyermekek ardnytalanul magas szdmat a gondozasi
rendszerben, jelentds értékkel birhatna a rokonsagbdl kikeriild neveldk azonositasa, mivel
ezek megodvhatjdk a fekete ¢és az etnikai kisebbséghez tartozd gyermekek etnikai
identitasat®™.

Valoban, egy harminc afro-amerikai rokoni neveld bevonasaval végzett kutatas
eredményei szerint a rokoni hal6zat gyermek nevelésébe torténd bevonasa megnovelte a
kedvez6é jovobeni kimenetelek valdszinliségét, és arra is ravilagitott, hogy a nagyobb
rezilienciaval rendelkezd gyermekek nagyobb valoszinlisséggel élnek rendszerezett,

vilagos hatarokat és szerepeket kijel616 csaladoknal®.

6.2.3. A kapcsolatok megtartasa

A szocialis munkasok amellett, hogy meghallgatjdk a gyermekeket és a fiatalokat,
ugy is segithetik a csaladtagok megismerését és a hozzajuk vald kacsolddast, hogy
fényképek, illetve a gyermeket koriilvevd szocidlis tdmogatd halozat tagjaitdl gyljtott
torténetek segitségével dolgozzak fel a csaladi élet torténéseit. Ebben a munkéban nagy
szerepe van a folytonossagnak, és az is nagy jelentdséggel bir, hogy a neveldk fotdkat
készitsenek a fontos eseményekrdl (sziiletésnapokrol, az 0j iskolardl, a baratokrol), hiszen
ezaltal segitik gyermekeket és a fiatalokat abban, hogy ¢letiikrdl egyfajta nyilvantartast
vezessenek.

Az ¢lettorténettel kapcsolatos munka lényege az, hogy a gyermekeket segitse
érzéseinek kifejezésében, Onazonossaganak megdrzésében, illetve a fontos rokonokkal

(ide értve a nevelOsziiloket is) torténd kapcsolat &polasdban. Ez a munka a fiatalok

% Richards, A. and Ince, L. (2000) Overcoming the obstacles: Looked after children: Quality services for black
and ethnic minority children and their families, London: Family Rights Group.

°! Johnson-Garner, M.Y. and Meyers, S.A. (2003) ‘“What factors contribute to the resilience of African-American
children within kinship care?’, Child and Youth Care Forum, vol 32, no 6, pp 255-69.

% Arvin Publications (undated) My life book, Arlington: Arvin Publications.
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szamara multjuk értelmezését és a tovabblépést is megkénnyiti%. Fontos azonban szem
el6tt tartani, hogy az élettorténet feldolgozasa nehéz és kényes feladat, és nem minden
gyermek szamara, nem minden ¢€letszakaszban felel meg.

Ahol a kotodési haldzat mar feltérképezésre és megvitatasra kertilt, a szocialis és
kornyezeti halozati térképek szintén fontos eszk6zok lehetnek a gyermekvédelmi
gondozasban é18 gyermekek csaladi és barati kapcsolatainak megdrzésében®. Ezek akér
onalloan, akar az ¢€lettorténet feldolgozasanak részeként is alkalmazhatoak. Olyan ravasz
kérdéseket talalhatunk ki, melyeket a fiatallal kozosen dolgozunk majd fel. Ilyen kérdések
lehetnek példaul:

e Kik azok, akik most sokat jelentenek neked?
e Milyen kdzel allnak hozzad ezek az emberek?
o Kivel szoktal talalkozni?

e Kivel szeretnél talalkozni?

e Mi az, amiben valtozast szeretnél elérni a mostani allapothoz képest?

6.2.4. Csaladi csoportkonferencidk

Azokban az esetekben, amikor nézetkiilonbség alakul ki a gyermek vagy fiatal
kapcsolattartasra vonatkozd vagyai, illetve a felnéttek altal helyénvalonak €s hasznosnak
itélt megoldds kozott, a csaladi csoportkonferencidk segithetnek a nehézségek
lekiizdésében. Bizonyos Onkormanyzatok esetében a csaladi csoportos taldlkozokat
nemcsak formalizaltdk, de joval nagyobb szereppel is ruhdztak fel a gyermek vagy fiatal
védelmével és gondozéasaval kapcsolatos dontéshozatal soran. Ezeket a taldlkozokat
csaladi csoportkonferencidknak hivjak (Family Group Conferences, roviditve FGCs).

A szocidlis szolgaltatasban részesiild gyermekek csaladjainak segitséget és
tanacsadast nytjtd Csaladi Jogok Csoportja (Family Rights Group) is tdmogatja a csaladi
csoportos konferencidkat, mivel ezek a kozdsség és csalddok erejének, tudasanak és
er6forrasainak hasznositasat szolgaljak. A Barnardo's®, a Csaladi Jogok Csoportja ¢€s az

Action for Children a csalddi csoportkonferencidk fejlesztésével kapcsolatban atfogd

% Hartman, A. (1995) ‘Diagrammatic assessment of family relationship’, Families in Society: the Journal of
Contemporary Human Services, vol 76, no 3, pp 111-22.

% Daniel, B., Sally, W. and Robbie, G. (1999) *"It’s just common sense isn’t it?” Exploring ways of putting
resilience into action’, Adoption and Fostering, vol 23, no 3, pp 6-15

% Az Egyesiilt Kiralysag legnagyobb, gyermekekkel foglalkozo jotékonysagi szervezete. — A forditd
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gyakorlati iranyelvet dolgozott ki. Tovabbi informaciokért lasd www.barnardos.org.uk,

www.frg.org.uk és www.nch.org.uk®®.

A csaladi csoportkonferencidk segitségével olyan, a szolgaltatok szamara
korabban ismeretlen csaladtagokat is ,,fel lehet fedezni”, akik alkalmasak lehetnek a
rokoni nevelésre. Jelenleg Anglidban minddssze 59, a Csaladi Jogok csoportjanal
regisztralt Csaladdi csoportkonferencia-projekt muikodik, kiilonb6zé intézményi és

onkéntes szervezetek gondozasaban.

Gyakorlati példa
A csaladi csoportkonferencia segithet a rokoni nevel6k beazonositdsdban, ¢és
hozzéjarulhat azon csaladok és baratok felkutatasahoz, akik szivesen vesznek részt a

gyermekvédelmi ellatasban részesiild gyermekek gondozasaban és nevelésében®’.

6.2.5. 4 gyakorlattal és a szolgaltatasnyujtdassal kapcsolatos kérdések

A rokoni gondozds nem mindenhaté csodaszer. Az SCIE 5. Irodalmi
attekintésének (A sikeres nevelosziiloi munka: a gyermekvédelmi gondozas kutatdsi
irodalmanak feltarasa) szerint a gondozds kimeneteleivel kapcsolatos kutatasok
eredményei nem egyértelmliek. Bizonyos kutatasok azt bizonyitjak, hogy a rokoni
gondozasba helyezett gyermekek kevesebb pszichologiai problémaval kiizdenek, mig mas
kutatasok szerint ezek a gyermekek nagyobb valdszinliséggel szenvednek el tovabbi
bantalmazast és elhanyagolast. A régebbi kutatasi eredmények szerint a rokoni gondozas
ritkdin bomlik fel, a legfrissebb kutatdsok viszont azt mutatjdk, hogy a rokoni
gyermekelhelyezésnél a gondozds megsziinésének ugyanakkora az esélye, mintha a
gyermeket idegeneknél helyezték volna el. Alapos megfontolas targyava kell tehat tenni a
rokoni és nem rokoni gondozas eldnyeit €és hatranyait, és arra kell koncentralni, hogy
olyan elhelyezéseket tdmogassunk, ahol a fiatal egyfajta ,,érzelmi allandosagra”, vagy a

szeretetbdl fakado biztonsagérzetre lelhet™.

% Barnardo’s, Family Rights Group, and NCH (National Childrens Home) (2002) Family group conferences:
Principles and practice guidance, London: Barnardo’s.

" philpot, T. and Broad, B. (2003) Family problems, family solutions: Kinship care for

children in need: An agenda for change, Leicester: De Montfort University, p 9.

% wilson, K., Sinclair, I., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) id. mii.
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Kutatasi eredmények
Mind kozpontilag, mind helyi szinten sziikség van olyan szolgaltataspolitikai
fejlesztésekre, melyek a rokoni gondozok alkalmazasaval és kezelésével kapcsolatos
ellentmondasokat célozzdk meg, kiilonds tekintettel:

e arokoni gyermekelhelyezések kiilonb6z6 valtozataira,

e a szolgaltataspolitikai hidnyossagokra, vagy a kdvetkezetlen szakpolitikara,

e arokoni gondozok méltanytalan bandsmodjara, mind anyagi téren, mind az egyéb

tamogatasok terén.”

6.3. Nevelosziilok és vér szerinti csaladok
A nevel6szilok és a vér szerinti csaladok kozotti hatarozottabb kapcsolat
megteremtésének egy masik tja olyan specialis modellek kialakitdsa, amelyek mind a vér
szerinti csalddnak, mind a gyermekvédelmi gondozasban ¢él6 gyermekeknek és
fiataloknak tamogatast nyujtanak. Ezek k6zé tartozik:
e a gyermekvédelmi gondozéds tdmogatasa, amennyiben a neveldsziilok az egész
csalad tdmogatasara alkalmasnak tlinnek
e olyan terapids gyermekvédelmi gondozas, amely sordn a vér szerinti sziiloket is

ugyanolyan képzésben részesitik.

6.3.1. A gyermekvédelmi gondozds tamogatdsa

A nevel6sziiloknek szdmos lehetdség all rendelkezésére a vér szerinti sziilokkel
torténd egylittmikodésre. A legértékesebb egyiittmiikodési formdk kozé sorolhatoak a
gondozasba illesztett rovid szlinetek, valamint az atmeneti gondozds, melyet
leggyakrabban, de nem kizardlagosan a fogyatékkal ¢l6 gyermekek sziileinek
biztositanak. A kozelmultban (nevezetesen a Bradfordi Tamogatd Szolgéalatnal (Bradford
Support Care) €és a Birminghami Szomszédsagi Ellatdo Szolgéalatnal (Birmingham’s
Neighbourhood Care Service) ugynevezett ,tdmogatd gondozdsi modellek” keriiltek
kidolgozasra, melynek keretében kamaszkorti felhasznalokkal és csaladjaikkal annak
érdekében mitkddnek egylitt, hogy szdmukra rugalmas sziineteket biztositsanak, ¢és
megakadalyozzak a csaladok tartds széthullasat.

A nevel6sziiléi gondozast timogatd modellek célja:

% Ugyanott.
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e acsaladok tAmogatasa valsag idején,

o cldzetesen egyeztetett, meghatarozott idore sz616 gyermekelhelyezések,

o clhelyezési lehetéségek széles skaldja, az alkalmi jellegli nappali gondozéstol
egészen a rendszeres hétvégi gondozasig,

. o en : 1100
e személyre szabott szolgaltatdsok minden csaldd szaméra™".

Gyakorlati példa

A Bradfordi Tamogatd Szolgalat (Bradford Support Care) részmunkaidés, rugalmas
neveldi szolgaltatast nyajt. A szolgaltatds célja a csalddok tartds széthullasanak
megeldzése, melynek érdekében meghatarozott idére sz6lo, elére megtervezett neveldi

szolgaltatast kinalnak*®",

A hagyomanyos, nevel9sziiloknél vald elhelyezés kockazata az, hogy a fiatalokat
hossza id6re teljesen elszakitjak csaladjuktol. Az ilyen elhelyezések altalaban nem
illeszkednek elég rugalmasan a csalad sziikségleteihez. Kiilondsen azok az egyediilallo
anyak vannak nehéz helyzetben, akiknek régota fennalld csaladi konfliktusok, iskolai
problémadk, viselkedésbeli nehézségek, mental-egészségligylr problémak, drog- ¢&s
alkoholfogyasztasi problémak kozepette kell serdiildkoru gyermekeikkel megbirkézniuk.
A tdmogato neveldi gondozas célja éppen az, hogy e nehézségeken konnyitsen. A DfES a

. . f o ALl Ac g . 102
tamogatd neveldi gondozas értekelését is finanszirozta 02,

6.3.2. Terapids gyermekvédelmi gondoskodas
Bizonyos gyermekvédelmi gondoskodasi modell specializalt vagy terdpias jellegli
gondozast biztosit. E modellek ismertetdjegyei:
e aneveldk atlag feletti timogatasa, képzése és dijazasa;
e gyakran kamaszkoru, viselkedési problémakkal rendelkezd felhasznaldi csoport;
e Osszehangolt munkamodszer, amelynek célja az otthoni, iskolai és kozdsségi
viselkedészavarok egyiittes kezelése;

e az elhelyezést tamogatod klinikai személyzet, ide értve a pszichiatereket is;

1% wilson, K., Sinclair, 1., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) Fostering success: An exploration of

the research literature in foster care, Knowledge review 5, London: Social Care Institute for Excellence, pp 38-

9.Social Care Institute for Excellence, pp 38-9.

101 Sellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence,

102 ygyanott.
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e meghatdrozott idétartamu tartézkodasi 1ds®.

A terapids  gyermekvédelmi  gondoskodds  kiilonbozik a  hagyomanyos
gyermekvédelmi gondoskodastol. A gyermekvédelmi gondoskodas Iényege mindig is az
volt, hogy gondoskodo, biztonsagos, €s bizonyos esetekben feliigyeleti ellatast biztositson
azon gyermekek szamara, akiket csalddjukon kiviil sziikséges elhelyezni, legfontosabb
célja tehat mindig a gyermekrol torténd gondoskodas és a gyermekek védelme volt. A
sulyos érzelmi, viselkedésbeli és egészségligyi problémakkal kiizdé gyermekeket azonban
megfeleld kezelésiik érdekében terapias gyermekvédelmi gondoskodasba irdnyitjak.

A terapias gondozas egy olyan Osszehangolt munkafolyamaton keresztiil igyekszik a
fenti problémakat csokkenteni, melynek sordn a fiatalokat a neveldsziiloknél tartjak,
mikdzben a vér szerinti csaladot a fiatal gondozasaban torténd részvételében tamogatjak.

A DIfES jelenleg 11 milli6 fonttal tdmogatja a terapias gyermekvédelmi gondoskodast

folytato kisérleti programot. Tovabbi informacioért 1asd. www.dfes.gov.uk.

103 ygyanott, 72. o.
1% Ery, E. (2003) Support foster care: A research proposal, London: Fostering Network.
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Az Onkormanyzatok és az Onkéntes szervezetek -egylittmiikodésének komoly
hagyomanyai vannak a komplex sziikségletekkel rendelkez6 gyermekek és fiatalok
részére nyujtott szolgéltatasok tekintetében. Az Onkéntes szervezetek gyakran uttdrének
szamitd innovativ fejlesztéseit a helyi hatdsdgok gyakran alkalmazzdk a leginkabb

problémas tinédzserek esetében™®

. Azok a specidlis modellek, melyek egyforma képzés
soran intenziv tdmogatast kindlnak mind a gondozok, mind a szocialis munkasok, illetve —
amennyiben az megfelelonek tlinik — a vér szerinti csaladok szamadra is, emellett az iskolai
részvételre is komoly hangsulyt helyeznek, a hagyomdényos, intézményi gondozassal
Osszehasonlitva mind a fiatalkor bunelkovetdk, mind a zavart gyermekek esetében jobb

eredményeket érnek el*®.

7. Oromteli élmények az iskoldban

105 Wilson, K., Sinclair, L., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) id. m.

1% Surrey Children’s Service (2003) ‘Treatment foster care in Surrey’ (www.surrey-
camhs.org.uk/docs/fos_care.html, 2004 marcius 11.).

7 Minnard, C.V. (2002) ‘A strong building: foundation of protective factors in schools’, Children and Schools,
vol 24, no 4, pp 233-46.

1%The Who Cares? Trust (undated) Education matters - for everyone working with children in public care,
London: The Who Cares? Trust.

Wilson, K., Sinclair, L., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) id. m.

1% The Who Cares? Trust (undated) Believe in me, London: The Who Cares? Trust.

80



7.1. Sikerélmény az iskolaban

Bar a gyermekvédelmi gondoskodasban ¢l6 gyermekek jovobeli lehetdségeit
tekintve a sikeres iskolai részvételnek kiemelkedd jelentésége van, a
gyermekvédelmi/intézményi gondoskodasban ¢€l6 gyermekek iskolai teljesitménye
alacsony, s6t, a gyermekek majdnem fele képesités nélkiil fejezi be tanulmanyait™®. Az is
figyelemreméltdo, hogy a gyermekvédelmi gondoskodasban ¢él6 gyermekek iskolai
nehézségei mar a gondozasba helyezésiik elott elkezdddnek, és lathatoan elhelyezésiik
utan sem javulnak. Bizonyos esetekben a gyermekvédelmi/intézményi elhelyezés tovabb
sulyosbitja az iskolai nehézségeket, kiillondsen abban az esetben, ha a neveldsziilok
lakohelylikhoz kozelebb esd, 0j iskolaba iratjdk be a gyermekeket, megzavarva ezzel
tanulmanyaik folytonossagat™™.

Azt sem szabad figyelmen kiviil hagyni, hogy a DfES és Wales-ben a
Nemzetgytilés (Wales, the National Assembly) altal bevezetett oktatasi célkitlizéseknek
koszonhetden a gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyermekek iskolai eredményessége
javuld tendenciat mutat'’?. A kutatasok szerint létezik bizonyos foku egyetértés azon
tényezoOket illetden, amelyek novelhetik a gyermekvédelmi elldtdsban részesiild €16
gyermekek iskolai eredményességét. Ezek kozott szerepel:

e a neveldktdl kapott 6sztonzés, valamint olyan gyermekek jelenléte, akik iskolai
eredményessége példaértékkel szolgalhat;

e ,oktatas-tdmogatok” (olyan személyek, aki ellatogatnak az iskolai
rendezvényekre; hozzaférést biztositanak a helyi konyvtarhoz, és informaciot
nyujtanak az oktatasi torvényekrdl €s jogosultsagokrol) jelenléte;

e a neveléspszichologus jelenléte csokkenti a neveldsziildi kapcsolat felbomlasanak

r s . 113
valoszinliségét .

"A neveldm nagyon sokat segitett nekem... Neki koszonhetem, hogy

magabiztosabb vagyok az iskolai munkamban." (11 éves lany™ )

10 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘A better education for children in care’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/publications/reports/html/CinCmainfinal/contents.html, 2004 marcius 11.)
"L Sellick, C. and Howell, D. (2003) id. mii p. 35.

12 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Targets’ (www.socialexclusionunit.gov.uk/
young_people/young_people/Fact%20Sheet-Target.pdf, 2004 marcius 11.)

113 Wwilson, K., Sinclair, L., Taylor, C., Pithouse, A. and Sellick, C. (2004) id. mdi..

4 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Smart future’
(wwwe.socialexclusionunit.gov.uk/publications/reports/pdfs/SmartFuture.pdf, 2004. februar 16), 8. o.
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A gondozasi szolgaltatasok felhasznaldi szerint ezek a tényezdk hatdsosnak

bizonyulnak. A wales-i Cymru™®

Gondozasi Szolgélat Hangja (Voices from Care Cymru)
gyermekvédelmi ellatasban részesiild, vagy abban egykor részesiilt gyermekek ¢€s fiatalok
altal létrehozott felhasznaloi csoport két konferenciat szervezett, ahol a Walesi
Nemzetgytilés ,,Helyezziik el6térbe a gyermekeket” (Children First) cimii programjarél
konzultaltak. A konferencidn Osszesen 97 gyermek és fiatal vett részt, oktatdssal
kapcsolatos ¢élményeik pedig kézponti kérdésként keriiltek targyalasra. A tapasztalatok

szerint a fiatalok igenis szeretnének sikeresek lenni tanulmanyaik soran. A konferenciarol

tovabbi informacio a www.vfcc.org.uk weboldalon talalhato.

Az iskolai sikerre a kovetkezo tényezok lehetnek hatédssal:

e a jo teljesitmény Osztonzése, ide értve azt az elvarast is, hogy a gyermekvédelmi
gondozasban €16 fiatalok 6t tantargybol sikeres érettségi vizsgat tegyenek;

e otthoni ¢s iskolai segitségnyujtas, példaul a nevelOsziilé segitsége, vagy
iskolapszichologus és tanacsadd biztositasa;

e a didkok fdiskolai megtartasa, ide értve mind az anyagi, mind érzelmi
tamogatasukat is. e

A Skocidban miikodé Nevel6i Hélozat (Fostering Network) olyan modell kialakitasa

érdekében miikodik egyiitt az Oonkormanyzatokkal, amelynek segitségével mentorokat

taldlhatnak a gondozasi rendszerbdl kilépd fiatalok szdmara. A mentorok tanicsot,

utmutatast és tdmogatast nydjtanak a fiataloknak meglévd tehetségiik és képességeik

kamatoztatasahoz, illetve 0jak kifejlesztéséhez, valamint abban is segitségiikre lehetnek,

hogy féiskolan folytathassak tanulmanyaikat ur

115 Ccymru Wales neve walesi nyelven — A fordito

18 Voice from Care Cymru (2001) “Children what? Looked after young people’s responses to the National
assembly for Wales Children First Programme’ (www.voicesfromcarecymru.org.uk/childrenswhat.htm, 2004.
junius 25).

7 Grossman, J. and Tierney, J. (1998) ‘Does mentoring work? An impact study of the brothers and sisters
programme’, Evaluation Review, vol 22, no 3, pp 403-26.
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7.2. Az iskolaval kapcsolatos jo és rossz hirek

A Térsadalmi Kirekesztés Osztaly (The Social Exclusion Unit) és a Ki
gondoskodik? (The Who Cares?) Alapkezelé konzultaciot végzett a gondozasban €16
gyermekek iskolai tapasztalataival kapcsolatban. Mintegy 2000 valasz érkezett be, igy
maig ez volt a legnagyobb volumenii kézvetlen konzultacid, amelyet a gyermekek e

csoportja korében végeztek. Az eredményeket a www.socialexclusionunit.gov.uk

weboldalon lehet megtekinteni.

A konzultacié eredményei azt mutatjak, hogy a gyermekek pozitivan viszonyulnak
az oktatashoz, rendszeresen jarnak iskoldba, és segitséget kapnak a felndttektdl.
Ugyanakkor azon gyermekek esetében, akik iskolat valtottak, megfélemlités aldozatai,

vagy akiket kizartak az iskolabol, problémék meriilnek fel*®.

18 Gilligan, R. (2001) Promoting resilience: A resource on working with children in the

care system, London: BAAF, 32. o.

19 SEU (Social Exclusion Unit) and The Who Cares? Trust (2002) Report on education of children and young
people in care, London: SEU.
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7.3. A gyakorlattal és a szolgaltatasnyujtassal kapcsolatos kérdések

A Minden Gyermek Szamit (Every Child Matter) elnevezési allasfoglalassal egy
idében, a Tarsadalmi Kirekesztés Osztaly (Social Exclusion Unit, roviditve SEU), altal
megjelentetett, Szinvonalasabb oktatist a gondozds alatt dalléo gyermekeknek (Better
Education for children in care) cimi jelentés célkitiizése, hogy javitsa mind az iskolai
tdmogatas feltételeit, mind a gondozas stabilitasat, ezaltal eldsegitve a gondozas alatt 4llo
fiatalok — mint a fiatalsag egyik leghatranyosabb helyzetli csoportja — oktatasat és jovobeli
kilatasait.

A SEU beszamolojaban felvazolt intézkedések szerint a gondozas alatt allo
gyermekek szdmara mind szinvonalasabb, személyre szabott oktatasi terveket, mind az
otthoni tanuldshoz sziikséges konyveket biztositani fogjak. Annak érdekében, hogy a
benniik rejlé lehetdségeket ki tudjdk aknazni, az erre a célra kijelolt tandrok arra fogjak
0sztondzni a 16 éven feliili, gondozas alatt allo fiatalokat, hogy a kotelezd iskolai életkor
(16 év) utan is maradjanak az intézményben, de tobb munkalehetdséget is biztositani
fognak szamukra. A jelentés a kdvetkezdket tartalmazza:

e A gyermekvédelmi gondoskodasban ¢l6 gyermekek magasabb szinvonala

oktatasa™!

e "A gyermekvédelmi gondoskodasban ¢l6 gyermekek magasabb szinvonala

oktatasa — (isszegzés”122

e Klassz jov6” (a fiatalok verzioja)'®®

A helyi onkormanyzatok a gondoskodas alatt all6 gyermekek oktatdsanak javitasa
érdekében végzett munkdjanak tamogatasahoz a SEU egy gyakorlati irdnyelvet is
kozzétett ,,A gondozas alatt allo6 gyermekek magasabb szinvonalu oktatasa: 6

kérdések %

cimmel, amelyben bemutatjak a jelentés nyomdn felmeriilt legfontosabb
kérdéseket, illetve bizonyos dnkorményzatok ezekre adott valaszait is.

A multban az volt a bevalt szokas, hogy a Fiiggetlen Nevel6i Intézmények
(Independent Fostering Agencies roviditve: IFA) koordinalta a gondozas alatt allo

gyermekek szamdra biztositott kiegészitd oktatdsi tamogatast. Az IFA 55. szamu

121 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘A better education for children in care’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/publications/reports/html/CinCmainfinal/contents.html, 2004 marcius 11.).
122 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘A better education for children in care — summary’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/publications/reports/pdfs/

CinCSummaryFinal.pdf, accessed 11 March 2004).

12 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Smart future’ (www.socialexclusionunit.gov.uk/
publications/reports/pdfs/SmartFuture.pdf, 2004. februar 11.), 8.o.

24SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘A better education for children in care: the issues’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/DissLeaflet.pdf, 2004 marcius 11.).
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felmérésébdl az dertil ki, hogy az intézmények alig tobb mint fele alkalmazott un. oktatési
sszekoto tisztviselot, és ez csak egyotddilk esetében dolgozott helyben, az iskolaban'.
A kozelmultban azonban szdmos dnkormanyzat tett komoly eldrelépést ezen a teriileten.
A SEU hét tényko6zl6 adatlapot (fact sheet) jelentetett meg, amelyek helyi hatosagok altal
mar mitkddtetett j6 gyakorlatokat vazolnak fel.

A tényko6zl6 adatlapok a kovetkezo teriileteket érintik:

o  Hozzaférés az iskolan kiviili tevékenységekhez”126

e  Hozzaférés az iskoldhoz*?

. 128
e  Korai évek”

w12
o Egészseg” S

e 16 éveskor utan”*°

, , . 131
o Témogatas az oktatasban” 3

e  Otthoni témogatés”132

125 Sellick, C. and Connolly, J. (2002) ‘Independent fostering agencies uncovered: the findings of a national
study’, Child and Family Social Work, vol 7, no 2, pp 107-20.

126 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Access to out of school activities’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-OutofSchool.pdf, 2004 marcius
11).

2T SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Access to school’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-Access School.pdf, 2004 marcius
11).

128 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Early years’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-Early%20Y ears.pdf, 2004
marcius 11.).

129 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Health’
(www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-Health.pdf, 2004 marcius 11.).
130 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Post 16’ (
www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-Post16.pdf, 2004 marcius 11.).
BLSEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Support in education’
(wwwe.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-Supp-Education.pdf, 2004
marcius 11.).

132 SEU (Social Exclusion Unit) (2003) ‘Support at home’ (
www.socialexclusionunit.gov.uk/young_people/young_people/Fact%20Sheet-Support Home.pdf, 2004 marcius
11).
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Gyakorlati példa

A Hampshire megyei Tandcs a gyermekvédelmi szolgaltatdsokban részesiild
fiatalok érdekében kijelolt egy, az allami gondoskodds alatt 4ll6 gyermekek oktatasaért
felelds vezetd tisztviseldt, egy elhivatott tanarokbol allo csoportot és egy kozosségi
terapeutat.

A Chesire megyei Tanacs sajat oktatds-tdmogatod €s fejleszté munkacsoporttal
rendelkezik, melyek célja az oktatds eredményességének javitisa és a lehetdségek
novelése. A munkacsoport egy nevelés-pszichologusbol és harom tanarbol all, akik a
neveldknek és a gondozasban €16 gyermekeknek nyujtanak kozvetlen tdmogatast és

y o
tanacsadast®.

8. Kovetkeztetések

Tanulmanyunk arra a kérdésre kereste a valaszt, hogy a szakemberek hogyan hozhatnak
valtozast a gyermekvédelmi gondoskodasban ¢l16 gyermekek gondozasi tapasztalatainak
javitasa érdekében. A kovetkezdket tekintette at:

e miért fontosak a gyermekgondozasi szakemberek;

e  On személy szerint miért fontos a gondozott gyermekek életében;

e A szakemberek hogyan képesek valtozast elérni.

A kutatasok szerint a fiatalok erdsségeinek kozéppontba allitasa kulcsfontossaggal bir
a jovobeni kimeneteleket tekintve. Ez azt jelenti, hogy a reziliencia tényezdit, illetve
olyan mas technikékat kell kozéppontba allitani, amelyek a gyermekeket segithetik abban,
hogy rossz kilatassal fenyegetd koriilmények kozott is képesek legyenek boldogulni.

Azéltal, hogy tamogatjak a gondoskodo kapcsolatokat, biztositjadk az iskolédba jaras
pozitiv élményét, ¢és modot taldlnak a fiatalok Onbecsiilésének ¢és személyes
hatékonysaganak megerdsitésére, a szakemberekre kulcsfontossagu szerep harul a fiatalok
erdsségeinek tAmogatasaban.

A tanulmany a szakemberek szamara a kovetkez6 gyakorlati haszonnal jarhat:

e segiti a szakembert, hogy sajat intézményének keretein beliil részt tudjon venni

azokban a stratégiai vitakban, melyek célja, hogy eldontsék: mely szolgaltatas-

politikak szolgaljak a leginkabb a gyermekek ¢€s csaladjaik érdekeit;

133 gellick, C. and Howell, D. (2003) Innovative, tried and tested: A review of good practice in fostering,
Knowledge review 4, London: Social Care Institute for Excellence, p 32.
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e attekintést nyQjt a reziliencidn alapulé megkozelités szakmai munkaban vald
megvalositasarol, ezaltal segiti a szakembert sajat eseteinek megoldasaban,
valamint

e azonositja azokat a gyakorlati példakat, melyekben a szocialis munka és a
szocialis ellatorendszer pozitiv szemléletben dolgozik a gyermekek és csaladjaik
erdsségeinek tdmogatasa érdekében.

Az attekintés megvizsgalta, hogyan segitheti hozza a gyermekgondozasi szakember a

gyermekvédelmi gondoskodas alatt all6 gyermekeket ¢és fiatalokat egy sikeresebb

jOvOhoz.
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Ez a konyv szamos gyakorlati Gtletet ad a nevel6sziiléi gondoskodasban ¢16 gyermekek
életmindségeének javitdsdhoz.
Két reménykeltd kulcsfontossagl iizenettel rendelkezik:

e agyermekek élete jobba tehetd

e aszocialis munkasok és nevel6k munkéja - akar kis dolgokban is — valtozast

1dézhet elo.

Cairns, K. (2002) Attachment, trauma and resilience: Therapeutic caring for children,

London: BAAF. (Kétddés, trauma, reziliencia: Gyermekek terdapidas gondozadsa)

Ez a konyv egy nevel6 perspektivajat mutatja be, aki olyan gyermekek személyes
rezilienciajanak megerdsitésérdl beszél, akik nehezen élik meg az egyediillétet. Batoritja a
tarsadalmi bevonodast, a személyes és tarsadalmi hatékonysagot, valamint a nyugalom, az

orom ¢&s a racsodalkozas képességének fejlesztését.

Daniel, B. and Wassell, S. (2002) Assessing and promoting resilience in vulnerable
children: A 3 volume set: The early years, The school years, Adolescence, London:
Jessica Kingsley Publishers. (A veszélyeztetett gyermekek reziliencidjanak értékelése és

tamogatadsa. Harom kotet: Korai évek, Iskolas évek, Serdiilokor)

Ez a vilagosan felépitett és gyakorlatias munkafiizet a nehéz koriilmények kozott €16

gyermekek és fiatalok reziliencia-fejlesztésének fontossagara mutat ra.

Newman, T. (2002) Promoting resilience: A review of effective strategies for child care
services, Exeter: Centre for Evidence-Based Social Services, University of Exeter.(A
reziliencia tamogatdasa: a gyermekgondozasi szolgaltatok hatékony stratégiainak

attekintése)

Ez a jelentés attekinti azokat a stratégiakat, javaslatokat és megkozelitési modokat,
amelyek segitenck a gyermekek és fiatalok rezilienciajanak megerdsitésében. A
kovetkezd kérdésekkel foglalkozik:

e Mi areziliencia és miért fontos a gyermekjoléti szolgaltatok szamara?
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e Mi az oka annak, hogy néhany gyermek ellenall és feliilkerekedik a fesziiltséggel
teli ¢lethelyzeteken, mig masoknal ezek hossza tavu sériiléseket okoznak?

e Hogyan tudjak a gyermekjoléti szolgaltatasok tdmogatni a rezilienciat?

Forditotta: Szerepi Anna
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Rosemary Kilpatrick, David Berridge, Ruth Sinclair, Emma Larkin, Patricia Lucas, Berni
Kelly és Teresa Geraghty

Problémas és rendbonto helyzetek kezelése a neveldotthonokban
Hatékony gyakorlatok134

Gyermekjoléti és csaladsegit6 szolgaltatasok
22. Kutatasi attekintés
Social Care Institute for Excellence, 2008

Részletek
2. fejezet: Kutatasi attekintés

4. fejezet: Kovetkezetések

Osszefoglalé

Az itt kozolt kutatasi attekintés olyan szakirodalmat dlel at, mely vildgosan megfogalmazott
kovetelményeket elfogadva irddott, és a legkiilonfélébb kutatasi modszereket tartalmazza.
Ezzel szemben a gyakorlat felmérésében (melynek csak a kovetkeztetéseit kozoljiik jelen
dokumentumban) inkdbb az érintetteknek a problémds magatartast és helyzeteket kivalto
okokra ¢és azok kezelésére vonatkozd meglatasaira hagyatkoztunk, amelyeket személyes
interjuk soran ¢és fokuszcsoportokon keresztiill dokumentaltunk, igy ez jellegét tekintve
szubjektivebb. Ez lehet az oka annak, hogy a gyakorlat felmérése negativabb érzéseket kelt,
illetve hogy a problémas viselkedés agresszivabb, aggodalmat kivaltd tipusaira helyezi a
hangsulyt.

A kiilonbségek ellenére a kutatdsok attekintése €s a gyakorlat felmérése egyiittesen ad
atfogo képet a bentlakasos gyermekgondozas teriiletén tapasztalt problémas viselkedés, illetve
az ebben kozrejatszo tényezok sokrétliségérdl. Ezen kivill betekintést nydjt a problémas
magatartas kezelésére adott valaszok tipusaiba ¢és jellegébe, tovabba — kiilondsen a gyakorlat
felmérése — részletezi az érintetteknek a haté¢kony gyakorlat f6bb aspektusaival kapcsolatos
meglatasait.

Ezen két tudasanyagbol kibontakoz6 kozos témakorok a kovetkezoképp foglalhatok dssze:
e problémas és rendbonto helyzetek, illetve ezek kivalto okai;
e aproblémas és rendbontd magatartasra adott valaszok;

e haté¢kony gyakorlat.

134 A mii eredeti kdnyvészeti adatai: Rosemary Kilpatrick, David Berridge, Ruth Sinclair, Emma Larkin, Patricia
Lucas, Berni Kelly és Teresa Geraghty (2008) Working with challenging and disruptive situations in residential
child care: Sharing Effective practice, Children and families Services Knowledge Review 22, Social Care
Institute for Excellence, Queen’s University, Belfast; University of Bristol, National Children’s Bureau, Great
Britain. http://www.scie.org.uk/publications/knowledgereviews/kr22.asp
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Vélogatasunkban — terjedelmi korlatok miatt — a kutatdsi attekintés és a tanulmany

kovetkeztetései kaptak helyet.

Kulcsszavak: problémas és rendbontd helyzetek, nevel6otthon, hatékony gyakorlat
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I1. Kutatasi attekintés

2.1. Bevezetés

Jelen attekintésben arra toreksziink, hogy segitsiik a tudasalapti gyakorlatot és tanuljunk
abbol, ,,ami mukodik”. A szisztematikus kutatasi attekintések, mint amilyen ez is,
ujdonsagnak szamitanak az Egyesiilt Kirdlysdg szocialis munkds gyakorlatdban; igy a
szakmaban egyelére bizonyos fokll gyanakvassal, s6t gyakran ellenszenvvel tekintenek az
ilyen dokumentumokra (1). Egyesek aggodalmukat fejezték ki amiatt, hogy a szisztematikus
attekintésekben elsikkadhat a szocidlis munka, mint akadémikus tudomany specialis
természete ¢és tudasbazisa. A szocidlis munka értékeinek nagy jelentésége van a szakma
szamara. Az attekintésben azt a megkozelitést alkalmazzuk, hogy igyeksziink az egészségiigyi
¢s mas témakban irddott szisztematikus attekintések legjobb gondolatmeneteit alkalmazni a
szocialis munka elméletének és gyakorlatdnak adott koriilményeire. Célunk az alapossag és az
attekinthetéség. Meg kell taldlnunk az egyenstlyt a szakirodalom attekintésébdl szarmazo
anyagok, valamint a tapasztalati uton szerzett forrasok felhasznalasa kozott, kiilonosképp,
hogy olyan sok minden var még felfedezésre. Esszertinek tiinik azonban feltérképezni, mi az,
amit mar tudunk, és mi az, amit mdashonnan tudhatunk meg. Raadasul, az embereknek
tobbnyire megvan a véleményiik arrél, hogy milyenek az ,,erds” illetve a ,,gyenge” elemzések,
igy fontos hogy részletesen leirjuk, hogyan is sziiletnek az efféle tanulmanyok. A Szocidlis
Gondoskodas Kivalosagi Kozpontja (Social Care Institute for Excellence, SCIE) az utdbbi
években egy, a szisztematikus attekintésekre alkalmazott modszertan kifejlesztésén dogozott,
amelyrdl egy atdolgozott utmutatot is kiadott.(2)

A kutatasi attekintés részletes, technikai beszamoldja az 1. sz. Fliggelekben
talalhato. Annak érdekében, hogy a szisztematikus kutatasi attekintés megkozelitését
kiterjeszthessiik a szocialis munka gyakorlatara, a Yorki Egyetem munkatéarsa, Nina Biehal
modszerére (3) épitettiink, amely Baldwin és tarsai ,,A tanulmany megfeleld tervezésének
rendszertana” ¢. miivének megkozelitését, (4) illetve Pawson ,,Realisztikus értékelés”-ét
(5; lasd még 6) vette alapul. Ez a szemlélet nem feltételezi a bizonyitékok hierarchiajat®,
¢s mindségi tanulmanyokat is alkalmaz. Jelen munka elvégzése soran a  SCIE

szisztematikus tudas attekintésre vonatkozo iranyelvét alkalmaztuk. (7) Munkank

135 A kutatasi attekintés a bizonyitékalapi megkozelités elveit igyekszik kovetni, az arra jellemz6 kérdést teszi
fol: ,,Mi mikodik?”, és a ,,miikodésre vonatkozd bizonyitékként” elsésorban a kontrollcsoportos, véletlen
kivalasztason alapul6 kisérleteket fogadna el, amennyiben ilyenek rendelkezésre allnanak. Ilyenek azonban a
szocialis munkéban nem gyakran torténnek. igy elfogad ,,alacsonyabb szintii bizonyitékokat™ is, mint amilyenek
a kvalitativ vizsgalatok eredményei. A bizonyitékalapt gyakorlat ismertetését lasd: Kozma Judit A szocialis
szolgaltatasok modernizacidjanak kérdései a szocialis munka nézépontjabol. Kapocs, kiilonszam: Kutatas —
Fejlesztés 2007. — A fordito
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paramétereit egyeztettik egy belfasti, menedzserekbdl, gyakorlé szakemberekbdl,
egyetemi oktatokbol és kutatokbol allo szakmai tanacsadd csoporttal, és magaval a SCIE-
vel is.. A gyakorlati felméréshez egy fiatalokbol 4ll6, szocidlis elldtdsokban mar korabban
részesiilt, tanadcsadoi csoport is hozzajarult, &m Ok a kutatasi attekintés elkészitésében mar
nem vettek részt. Felkértiik tovabba Ian Sinclair-t a Yorki Egyetemrol, hogy konzulensként

altalanos tanacsokkal és megjegyzésekkel segitse munkankat.

2.2. Fogalmi problémak és a kutatasi kérdés

A kutatasi 0sszefoglalok altalaban egy specidlis kutatasi kérdésbol indulnak ki, kiilonben a
munka feliiletessé és kezelhetetlenné valna. A rovid ,,A problémas és rendbonté helyzetek
kezelése a gyermekotthonokban” cimben azonban mégsem kérdést, hanem kijelentést,
olvashatunk. A ,problémas” ¢és a ,rendbonté” kifejezések napjainkban hasznalatos
eufemizmusok, a bentlakasos intézmények néhany munkatarsa viszont valdsziniileg erésebb
jelzoket részesitene elonyben. A viselkedési problémak szarmazhatnak a fiatalok mélyen
gyokerezd nehézségeibol; lehetnek valaszreakciok csaladjukban, iskoldjukban, esetleg a
sz¢élesebb kozdsségben zajlo, stresszt kivaltd eseményekre; kapcsolodhatnak a kozvetlen
kornyezetiikben jelen levd fesziiltséghez; lehetnek a bentlakdsos intézményben tapasztalt
¢letmodra, vagy gondozoik ésszerlitlen vagy elhanyagolo viselkedésére adott valaszreakciok;
valamint a felsorolt négy tényez6 kombinécidja is lehetséges.

Fontos megjegyezni azonban, hogy a rend fenntartasa egy gyermekotthonban csupan
eszkdz, nem cél. Példaként emlithetjiik a staffordshire-i ,,visszatartds” (“Pindown”)
rendszerét, melynek alkalmazdsa soran a gyerekeket hosszii iddszakokra bezartak a
halészobakba, és napkdzben is haloruha viselésére kotelezték Oket. A rendszer olyan
kornyezetet eredményezett, mely fegyelmezett volt ugyan, de etikatlan és bantalmazo. (8) S6t
mi tobb, akar elfogadjuk, akar nem, az elméleti pszichodinamikai kutatisok egy része
megallapitja, hogy az ,,eljatszas” a kommunikécié egy formaja lehet, illetve a haragnak olyan
kifejezése, amely nélkiilozhetetlen 1épés a mélyen iilé problémak kezelésében. (9) Bizonyos
otthonok a problémdas viselkedés kezelésének tekintetében tolerdnsabbak, és igyekeznek
mindenben segitséget nyljtani, barmilyen gondokkal kiizdjenek is a bentlakok. (10).

A problémas viselkedés szamos format olthet. Egy ijabb keletli tanulmany ir6ja — aki
egyben a ,,Nehezen kezelhetd kamaszok nevelése” cimii konyv egyik tarsszerzdje is — a
,hehezen kezelhetdséget” alapvetden az antiszocialis viselkedés szempontjabol kozeliti meg,
¢s ez szamunkra is vonzobb kifejezés. (11) Sajnos azonban az ,antiszocialis” kifejezés a

koéznyelvben pejorativ jelentéssel bir (mint példaul az un. ,,antiszocialis magatartéasi parancs”,
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azaz az Anti-Social Behaviour Orders, ASBOs). A kifejezést mi szo szerinti értelmében
hasznaljuk, tehat ami anti-szocidlis, az eltér vagy ellentmond masok elvarasainak és
gyakorlatanak. Ez nem jelenti azt, hogy tagadnank a nehézségeket, amelyeket a fiatalok
idonként jelentenek.

A problémas viselkedésnek fontos nemekhez kothetd dimenzidi vannak.
Altaldnossagban véve a fitk hajlamosak fizikai erészakon és biintettek elkdvetésén keresztiil
kinyilvanitani a problémaikat, mig a lanyok nagyobb valdsziniiséggel fojtjak magukba, vagy
fejezik ki Oonmagukra irdnyitva a nehézségeiket, az olyan nyugtalanitd viselkedéseken
keresztiil, mint példaul az 6nsérté magatartas, az étkezési zavarok stb. Léteznek nyilvanvalo
kivételek ez aldl a minta aldl, de az ilyen, nemek kozti kiilonbségek tudatositasa jelentoséggel
bir majd a hatdsos valaszreakciok kidolgozasa soran. A fentiek miatt ezen attekintésben
elonyben részesitjiik az antiszocialis viselkedés és a zavaro viselkedés kifejezések hasznalatat.

Nem azt allitjuk, hogy e viselkedések kizarolag a fiatal egyénben gyodkereznek.
Ellenkezdleg, egy olyan szocioldgiai nézéponttal értiink egyet, amely elismeri, hogy a
viselkedés és a jelentések tarsadalmi kontextusban sziiletnek meg. Emiatt egy viselkedést nem
feltétleniil azért itéliink ,,antiszocialisnak”, mert természeténél fogva rossz, hanem mert
ellentmond azoknak a szabalyoknak, amelyeket a tdrsadalom vagy a neveldotthon allitott fel.
A ,zavard viselkedés” pedig olyan, amely zavarhatja az adott egyén kornyezetében €16
felndtteket, szakmai kozonséget vagy a kortarsakat, és talan még a szdéban forgd egyén
szamara is kellemetlen lehet.

Az antiszocidlis és zavard viselkedéshez széles korli szakirodalom kapcsolodik, a
neveldotthonon beliil alkalmazott sikeres beavatkozasoknak pedig tiikrozniik kell —
legalabbis bizonyos mértekig — azt, aminek a kiilvilagban torténnie kellene. A hely
szlikossége miatt azonban tanulmanyunkban az antiszocidlis és rendbontd viselkedés
problémajat elsdsorban a gyermekotthoni kornyezetre vonatkozo specidlis kovetkezményeik
szempontjabol vizsgaljuk meg, azaz azok természetét, kontextusat, eredetét, utdhatdsait és a
rajuk adott valaszok hatékonysagat vessziikk szemiigyre. Ezért foképp magdban az
otthonokban megjelend problémas viselkedéssel foglalkozunk: példaul feldolgozzuk a
bentlakok gyodgyszerfliggdségének mértékérdl szold szakirodalmat és ennek mas fiatalokra,
valamint az otthon alkalmazottaira gyakorolt hatasat. Nem kivanunk azonban foglalkozni a
tagabb értelemben vett drogterapids szakirodalommal. Az SCIE szakirodalmi attekintésének
rovid valtozata a fiatalok problémas viselkedésére fokuszal, bar a gyermekotthonok

alkalmazottainak helytelen gyakorlata bizonyithatéan nagyobb tarsadalmi probléma. (12)
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2.3. Célok

A fentiekbdl kdvetkezik, hogy az antiszocidlis és a zavar6 viselkedés a bentlakasos ellatasban
¢l6 gyermekek gondozasdban Osszetett és szertedgazd téma. Valaszthattunk volna egy
specialis kutatasi kérdést, de nem volt nyilvanvald, hogy ez mi legyen, s emiatt a valasztas
onkényes lett volna. Ennélfogva, nem egy, hanem négy, egymashoz kapcsolodo kutatdsi
kérdést vetettiink fel.. Ha elfogadjuk, hogy a probléma sokoldali, akkor a helyes
kovetkeztetésekre vald torekvés szélesebb latokorti megkozelitést kivan. A feladat, amelyre
vallalkoztunk, tagadhatatlanul fontos, &m cseppet sem konnyti.

Konkrét célunk az volt, hogy megallapitsuk, mit tudhatunk meg a kutatasi
szakirodalom modszeres attekintésébol a kdvetkezo kérdésekkel kapcesolatban:

e Milyen a természete, el6forduldsa és tarsadalmi kontextusa az antiszocidlis és zavaro
viselkedésnek a gyermekotthoni kdrnyezetben?

e Kik azok a fiatalok és gondozdik, akikkel az effajta viselkedés kapcsolatba hozhato,
mert résztvevoi vagy elszenvedoi annak?

e Mik a lehetséges személyi, tarsas és intézményi elézményei, Osszefiiggései, okai és
hatésai a viselkedésnek?

e Hogyan hatnak az otthonok lakoinak viselkedésére azok a megkdzelitések,
valaszreakciok ¢€s stratégidk, amelyeket az intézményi menedzsment ¢és az
alkalmazottak hasznalnak, és mennyire hatékonyak ezek?

A kovetkezd részekben — hacsak masképp nem jelezzikk — az ,eléfordulas”, és
,hatékonysag” kifejezéseket altalanos jelentésiiknek megfeleléen, nem pedig valamilyen
specialis vagy technikai hasznaljuk. Utobbi kifejezés ugyanis rendkiviil osszetett fogalma a
kutatési és szocialis munka teriiletén, és mint ilyen, valosziniileg 6nmagaban is megérdemelne

egy konkrét, definiciora iranyulo kutatasi 6sszefoglalot.(13)

2.4. A tanulmanyok attekintésbe valo felvételének kritériumai
Az attekintésbe bekeriilt antiszocidlis és rendbontd viselkedések a kovetkezdk szerint
osztalyozhatok:
e Altalanos engedetlenség és ellenszegiilés;
e lakok és alkalmazottak elleni erdszak, beleértve a fizikai, szexualis, verbalis erdszakot
és a megfélemlitést - kiilonds tekintette Eszak-irorszagra - valamint a vallasi,
kulturalis és szektakkal kapcsolatos problémak a gyermekotthonokban;

e lopas és rongalés az otthonokban;
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e iskolakeriilés;

e szO0kés, vagy annak kisérlete;

e rendszeres alkoholfogyasztas €s droghasznalat;

e kockazatos szexualis viselkedés, beleértve a promiszkuitast, a védekezés nélkiili

szexualis egyiittlétet €s prostiticiot;

e Onsértd magatartas, beleértve az dnsebzést és az 6ngyilkossagi kisérleteket;

e depressziv viselkedés vagy evési zavarok, amelyek valoszinlisithetden mentalhigiénés

problémékhoz kothetdek;

o extrém zarkozottsag vagy visszahizodo viselkedés.

A probléma-csoportok meghatarozasat gyakorlati elemzésekbol és a kutatasi szakirodalom
attekintésének segitségével végeztiik, a listat pedig a szakmai tandcsadd csoportunkkal, illetve
az SCIE-vel is egyeztettiik.

Az attekintésben szerepld kutatasok korét logikusan és kovetkezetesen meg kell hatarozni,
am ahol rendelkezésiinkre alltak, gyakorlati tényezoket is felhasznaltunk.. Az 1. sz. Fiiggelék
részletesebb betekintést nyujt abba, hogyan fogtunk hozza a kutatasi attekintéshez. Az
attekintés elsdsorban iskolaskoru (5-17 éves) gyermekvédelmi gondoskodasban részesiild
gyermekek és fiatalok neveldotthoni kdrnyezetére fokuszalt. Az dvodaskorti gyermekekkel
kapcsolatban teljesen mas kérdések meriilnek fel, amelyek most nem keriiltek érdeklédésiink
kozéppontjaba Ezen kiviil a fogyatékkal €16 gyermekek szamadra létrehozott 1étesitményekkel
is foglalkoztunk és a zart részlegek sem maradtak ki, ahogyan az allami, 6nkéntes és privat
szektorok  bentlakdsos ellatorendszere sem. Az alabbi  témakkal foglalkozo
tanulmanytipusokat elemeztiik:

e az antiszocialis vagy rendbontd viselkedés el6fordulasa vagy eléfordulési

valoszinlisége;

e elézmények — kozvetlen megeldz6 koriilmények és okok;

e beavatkozasi kisérletek;

e aszolgaltatasok értékelése;

e aviselkedés hatdsa a gyermekekre vagy az alkalmazottakra;

e a fiatalok véleménye;

e az alkalmazottak véleménye.

Ebbe beleértenddk a kvantitativ és kvalitativ megkdzelitések egyarant.
Az attekintésben nem szerepld tanulmanyok magukba foglaltdk a nem kutatasi

szakirodalmat (példaul gyakorlati kiadvanyok, vizsgalati jelentések, stb.), valamint kutatdsi
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attekintéseket, amelyek — bar altalanos érdeklédésre tarthatnak szamot — nem tartalmaztak
eredeti empirikus informéciokat. Szintén kihagytuk azokat a tanulmanyokat, amelyek az
»elofordulasok gyakorisagrol” szoltak, vagyis amelyek a lakok dltalanos jellemzoit ¢€s
problémait mutattak be, de nem sajat neveldotthoni kornyezetiikben. Ezek altalaban
sztenderdizalt skaldkat és pszichometrikus értékeléseket vettek alapul, és gyakran feltaras
vagy Osszehasonlitas céljabol késziiltek. A nevel6otthonok olyan gyermekek ellatasara jottek
létre, akiknek problémaik vannak, igy e dimenzi6é vizsgalata a felesleges szoszaporitds
kockazatat hordozta, mikdzben a lakok nehézségeinek természete €s mértéke meglatasunk
szerint legalabb annyira fligg a felvételi eljarasmodtol, mint a gyermekek beliilrél fakado
problémaitdl. Hasonloképp, nem foglalkoztunk olyan tanulmanyokkal, amelyek az
antiszocialis/zavar6 viselkedés hosszu tava kockazati tényezoit elemezték, mivel — bar a téma
érdekes — a gyakorld szakemberek nem sokat tudnak tenni ebben az ligyben. A demografiai
tényezOk hatdsat azonban, mint példaul a nem, a kor és az etnikai hovatartozas, nem hagytuk
figyelmen kiviil.

A kihagyott teriiletek koz¢ kertiltek a biintetés-végrehajtod intézetek €s mas, jellemzden
fiatalkora biinelkovetok szadmara létrejott 1étesitmények, mint amilyenek a javitointézetek,
valamint az olyan 4tmeneti otthonok, melyek rovid tehermentesitést biztositanak tobbnyire
fogyatékos gyermekek és csaladjuk szamara. Ezen kivil Kkiterjedt észak-amerikai
szakirodalom foglalkozik a bentlakasos terapias otthonokkal. Ezek a specialis intézmények
meglehetdsen eltérnek azoktél az intézményektdl, amelyek 4ltaldban az Egyesiilt
Kiralysagban talalhatdak, és gyakran klinikai, elme-egészségiigyi orientacioval dolgoznak. E
tanulmanyokat is kizartuk a felhasznalt anyagok koziil, mint ahogyan mas, specidlisan elme-
egeészségligyl létesitményekkel foglalkozd irasokat is. Ezek minden bizonnyal szadmot
tarthattak volna némi érdeklddésre, de fel kellett allitanunk egy fontossagi sorrendet.

Attekintésiinkben az 1985-t51 egészen 2006. augusztus-szeptemberig (adatbézis-
kutatasunk ekkor zajlott) publikalt szakirodalommal foglalkozunk. Eredetileg az 1975-6s évet
terveztilk kezd6pontnak, de igy a szakirodalom mennyisége tul nagy lett volna. A majdnem
20 év ésszerll idészaknak tlint az Gjabb munkak attekintésére. Csak az Egyesiilt Kiralysagra,
irorszégra, az Amerikai Egyesiilt Allamokra, Kanadara, Ausztralira, Uj -Z¢élandra, Daniara,
Norvégiara és Svédorszagra vonatkozo, angol nyelven megjelent tanulmanyokat hasznaltuk
fel. Hatarokat kellett szabni a teljes feladatnak, és a forditas hianya volt az egyik ilyen
korlatozo tényezd, a rendelkezésre allo anyagot és 1dot figyelembe véve. Bizonyithatéan tobb
relevans publikalt kutatds és tobb, ezen orszagok altal kozdsen hasznalt szakirodalom létezik,

mint mashol, s ezt kétségteleniil a kozds nyelv is segiti. Eldnyben részesitettiik ezt a
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megkozelitési modot a masikkal szemben, amely orszagoktdl fliggetleniil konkrétan
maguknak a neveldotthoni egységeknek a tipusait vizsgalta, példaul méret vagy funkcio
szerint. A hivatkozott irodalomtol eltekintve, megtartottuk a brit angol nyelvet és helyesirast

(elkertiltiik példaul az amerikai ,,retarded” [,,retardalt”] kifejezést).

2.5. Attekintési médszerek

Egylittmiikodtink a Belfasti Egyetemen (UoB) miikédé Cochrane Fejlesztési,
Pszichoszocialis ¢és Tanuldsi Csoportban (Cochrane Developmental, Psychosocial and
Learning Group) dolgozé kollégainkkal a keresd kifejezések meghatarozasaban és a minket
érintd adatbazisok megszerzésében (lasd 1. sz Fiiggelék). Osszesen 18 adatbazisban kerestiink
ra gyermekekkel, gyermekkorral és neveldotthoni kornyezettel kapcsolatos kifejezésekre,
mivel a ,,viselkedés” kifejezéssel Osszefiiggd keresés tilsdgosan Osszetett lett volna. (lasd 2.
sz Fliggelék). Ezen feliil kézi keresést is végeztiink, példaul az Egyesiilt Kirdlysag vezetd
folyodirataiban. Az attekintésben szerepld orszagok szakértdit pedig irasban kerestiikk meg,
hogy véleményiiket kérjiik arrdl, milyen anyagokat érdemes feldolgoznunk.

Az adatbazisokban végzett keresés kezdetben mintegy 19000 talalatot eredményezett.
Szerencsére ezekbdl szamos publikacid tobbszordsen szerepelt, az ismétlés nélkiili taldlatok
szdma kozel 10 000 volt. Mindkét kutatonk (David Berridge and Patricia Lucas) részt vett a
10 000 cim és kivonat atvizsgalasaban ¢€s a tételek témara vonatkozo relevancidjanak
megallapitdsdban. A keresés magaban foglalt szamos forrast, mind kiadott, mind ,,sziirke”,

nem hagyomanyos értelemben vett szakirodalmat (pl. Zetoc™*

). A kivalasztott publikaciok
teljes szovegét ezutan elektronikus formaban rogzitettiik, illetve megrendeltiik. A fentiekkel
Osszhangban egységes sémat fejlesztettiink ki a feldolgozandé anyagok kivalasztadsara. A
folyamat végiil 62 kiadvanyt eredményezett (lasd 3. sz Fiiggelék). Ezt kovetéen tovabbi
egységesitett litemtervet készitettiink e tanulmanyok mindségértékelése és az adatok kinyerése
celjabol (lasd 4. sz. Fliggelék). A munkaban résztvevd szerzOk sajat publikacidit egy masik
kolléga értékelte. A bizonytalan esetekrél mindvégig konzultaltunk, és inkabb a bevonas
mellett dontottiink. Ennek a munkanak a célja az volt, hogy az attekintésben targyalt kutatasi
eredmények csakis olyan vizsgdlatokbol szarmazhassanak, amelyek megbizhatok, jol
dokumentaltak, ¢és végrehajtasuk szigort tudoményos elveken és eljarasokon alapul.

Kvalitativ megkozelitéssel késziilt vizsgalatokat is bevalogattunk: ezek népszertiek a szocidlis

munka kutatdsokban az Egyesiilt Kirdlysagban, bar a szisztematikus attekintésekben valo

136 A Zetoc publikacio-figyelé szolgalat az Egyesiilt Kiralysagban, lasd: http://zetoc.mimas.ac.uk/ . — A fordito
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mindségértékelésiik és kivalasztasuk modszerei kevésbé alakultak még ki, de ezen a téren mar
fejlodés tapasztalhato. (14)
A tanulmanyok mindségének négyszintli osztalyozasat fogadtuk el (a megkdzelitési

mod Biehaltol (3), valamint Baldwint6l és munkatarsaitol (4) szarmazik)

e _A” kategoéria: azok a tanulmanyok, amelyek maradéktalanul, vagy nagyon csekély
hidnyossaggal tesznek eleget a mindségértékelési kritériumoknak;

e B” kategoria: azok a tanulmanyok, amelyek mind, vagy a legtobb mindségértékelési
kritériumnak eleget tesznek, néhany hianyossaggal;

e ,C” kategoria: azok a tanulmanyok, amelyek sok és/vagy sulyos olyan hidnyossagot
tartalmaznak, amelyek befolyasolhatjak az eredményeket;

e D” kategoria: azok a tanulméanyok, amelyek elégtelen mennyiségii adatot tartalmaznak

a metodologiarél ahhoz, hogy mindségértékelést lehessen végezni.

Az attekintésben csak azokkal a tanulméanyokkal foglalkozunk, amelyek az elsé két
kategoridba tartoznak, hogy igy biztositsuk a bizonyitékok szildrdsagat. A kivalasztott és
kizart tanulmanyok az 5. sz Filiggelékben talalhatéak. Az ,,A” és ,,B” besorolasu, kivalasztott
tanulmanyokat egyiitt targyaljuk, bar elébbiek magasabb prioritast ¢lveznek. Sziikségesnek
tartjuk hangsulyozni, hogy nem azt allitjuk, hogy az attekintésbdl kizart kiadvanyok ne
lennének értékesek, vagy nem jarulndnak hozza a szociadlis munka elméletéhez és
gyakorlatahoz. Lehetséges, hogy néhany tanulmany nem megfeleld az dltalunk kijelolt célra.
A tarsadalomtudomanyi elméletek ¢s modszerek nyilvanvaldan fejlédtek az elmult hiusz év
soran, példaul a kvalitativ elemzés és a kutatasi etika terén. Az Egyesiilt Kirdlysagban a
szociadlis munka-kutatdsok nagy része alkalmazott természetii, és széles kozonség (beleértve
ebbe a menedzsereket €s a gyakorlod szakembereket) szdmara irodott, éppen ezért kimaradtak
beldliik a technikai részletek. A konyvkiadok nem szivesen fogadjak a bonyolult elméleti
vagy metodologiai okfejtéseket, hiszen a széles olvasokdzonség jobb eladasi statisztikdkat
eredményez, nem is beszélve a kiadvany rovidebb voltardl, s a csokkentett koltségekrdl. Az
alkalmazott szocidlis munka-kutatds az Egyesiilt Kirdlysdgban talan észrevehetd hatast
gyakorolt a torvényhozasra és a gyakorlatra egyarant, ez azonban bizonyos fokig a fegyelem
rovasara ment.(15) E tényezdket is szamitasba vettiik, mégis meg kellett bizonyosodnunk a

kivélasztott mlivek mindségérol.
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A 62, a téma szempontjabol relevans tanulmanynak alig tobb mint fele tartalmazott
megfeleld metodoldgiai bizonyitékokat, amelyek megalapozhattdk a szisztematikus kutatési
attekintésiinkbe vald kivalasztast. A 62 irds koriilbeliil harmada, véleményiink szerint olyan
metodologiai korlatokat tartalmazott, amely alaasta az eredmények megbizhatosagat. A
maradék 10-ben nem taldltunk elégséges informaciot ahhoz, hogy megbizonyosodhassunk
metodoldgiai mindségiiket illetéen. Igy 34 mindségértékelt publikicié maradt, amelyek
Osszesen 33 kutatason alapultak (ugyanazon kutatisra egynél tobb irds is tdmaszkodhatott,
mindaddig, amig friss informacidt tartalmazott), ezek kétharmada az Egyesiilt Kiralysagbol
szarmazott. Az ,,A”, ,,B”, ,,C” és ,,D” osztalyozast tanulmanyok megoszlasa az 1. tablazatban

lathato.

1. tablazat A tanulmanyok megoszlasa mindségértékelés szerint

Mindség-értékelés
Helyszin A B C D Osszesen
Egyesiilt Kiralysag 5 18 10 8 41
Egyesiilt Allamok 1 8 8 2 19
Egyéb nemzetkozi - 1 1 - 2
Osszesen 6 27 19 10 62

Tehat csupan 34, dsszesen 33 kutatdson alapuld publikaciot talaltunk a nemzetkdzi
szakirodalomban az elmult 20 évbdl, amelyek megfeleltek az altalunk meghatarozott
feltételeknek, és amelyek megalapozottsdgaban megbizhattunk. Ezek koziil pedig csupan 23
szarmazott az Egyesiilt Kirdlysagbol. Figyelembe véve, hogy a jogrendszerben, a
szakpolitikaban és a szolgaltatasok teriiletén meglévd eltérések, illetve a fiatalok és az
alkalmazottak személyiségének kiillonbozdsége miatt, egyaltaldban nem biztos, hogy a mas
orszagokbol szdrmazd tanulmanyok eredményei kozvetleniil alkalmazhatéak a brit
gyermekotthonok mindennapi gyakorlatdban; ezen attekintés elsd fontos megallapitasa az,
hogy csekély szamban allnak rendelkezésre megfeleld feldolgozasok. A gyermekotthonokban
¢l6 fiatalok viselkedési problémai mindeziddig nyilvanvaloan nem valtottak ki nagy
érdeklodést. Ezen fejezet hatralevd része az emlitett 34 publikaciora épiil.

Az 5. szamu fliggelék tobb részlettel szolgal a kivalasztott és a kizart publikaciokrol. A
kovetkezd oldalakon kiilon kiemeljiik, ha egy tanulmany nem az Egyesiilt Kiralysagbol
szarmazik. Tudatdban vagyunk annak, hogy a gyermekvédelmi gondoskodas gyakorlata
jelentdsen atalakulhatott az altalunk vizsgalt 20 év alatt, ezért nagyobb hangstlyt fektetlink a

frissebb tanulmanyokra.
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Az olvaso is észreveheti, hogy néha nehezen tudtuk eldonteni, melyik alcim ala
keriiljenek az eredmények, mivel oly sokszor szorosan dsszefiiggnek. Ebbdl kifolyolag néha

eléfordulhatnak ismétlédések.

2.6. Az antiszocialis és a zavar6 viselkedés természete és elofordulasa a bentlakasos
gyermekgondozasban

A tanulmanyok megoszlasa meglehetdsen egyenletes volt a problémas viselkedés
szamos fajtajat tekintve. Ezért csak néhany 6nallo teriiletet vetettiink részletes vizsgalat ala. A
két tagabb kategoria, amelyek a legtobb esetben a kutatasok kozéppontjaba keriiltek: az
altalanos viselkedés, engedetlenség ¢€s ellenszegiilés, illetve az erdszak a lakotarsakkal és

alkalmazottakkal szemben, ide értve a masok zaklatasat is.

2.6.1. Altalanos engedetlenség és ellenszegiilés

Mielott tovabbmennénk, meg kell jegyezniink, hogy a rendelkezésre allo kutatasi
eredményekbdl egy igen fontos kovetkeztetést vonhatunk le: a neveldotthonokban €16 fiatalok
tobbsége nem mutat jelentds viselkedésbeli problémdkat az alkalmazottakkal szemben, ¢és a
legtobb intézményben nincs folyamatos zlirzavar. Az 1980-as évekbdl szdrmazo harom korai
tanulmanyban olvashatunk a lakok altal mutatott viselkedési problémak altaldnos szintjérdl.
Egy, a bentlakésos elhelyezést vizsgald nagyszabasu felmérés eredménye azt mutatta, hogy a
gyermekotthonok lakéinak (11 éves kor felett) koriilbeliil egyotdde mutatta az altalanos
kezelhetetlenséggel jard problémakat. Az aranyok kissé magasabbak voltak a jobban
specializalodott intézetek esetében, amelyek rosszabb helyzeti fiataloknak adtak otthont. A
gyermekotthonban €16 i1dosebb lakok tizenot szazalékat jellemezték ,,sulyosan figyelemre
¢hesként” abban az iddszakban.(16) Egy néhany gyermekotthon megfigyelésén alapulo
tanulmany arra a megallapitasra jutott, hogy az sszes megfigyelt tevékenység kevesebb mint
Ot szazaléka volt inkabb ,,deviansnak”, mint szocidlisan elfogadottnak nevezhetd. Egyaltalan
nem tapasztaltak az alkalmazottak ellen elkdvetett komoly tamadast.(17)

Az egyik elsd, angliai gyermekotthonokrol késziilt empirikus vizsgalatban az otthonok
vezetdit arrdl kérdeztek, hogy lakoik milyen mértékben okoztak fegyelmezési problémakat az
alkalmazottak szamara. A gyermekek tobb, mint fele nem jelentett semmiféle problémat,
koriilbeliil harmaduk okozott ,kisebb”, és 16 szazalékuk ,,jelentésebb” gondokat.(18) A
szerz6 kovetkeztetése szerint:

., Egyértelmii, hogy az intézmények lakoinak tobbsége nem mutatott komolyabb

fegyelmi  problemdkat ... a gyermekotthonok pedig nincsenek folyamatos
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krizishelyzetben lakoik magatartasa miatt. Valojaban inkabb a letargia és az unalom

Jelentik a problémat, nem pedig a kontrolldlhatatlan viselkedés. (18, p 83)
A kezelhetetlennek bélyegzett fiatalok fizikai korlatozasanak el6fordulasat szintén nem
talaltak gyakorinak. A fenti kutatast egy évtizeddel késébb megismételve azt tapasztaltak,
hogy a megfigyeld résztvevoként eltoltott 54 nap alatt az alkalmazottak 12 alkalommal
helyeztek fizikai korlatozas ala fiatalokat, ami Gsszesen nyolc lakot érintett. A beszamold
szerint kevesebb fegyelmezési probléma adoddott, mint amennyire szamitani lehetett. A
serdiilékoruakat érinté fegyelmezési problémak foképp bentlakdok azon vagyabol fakadtak,
hogy elhagyhassak az épiiletet, nem pedig konfliktusokbol, vagy a gyermekotthonon beliili
nézeteltérésekbol.(19). Egy masik, a fizikai korlatozasrol irddott, rovidebb tanulmany szerint
tizennégy vizsgalt zart intézetbol négy sosem hasznalt fizikai korlatozast, harom koriilbeliil
évente egyszer, 0t masik havonta egyszer vagy kétszer, és csupdn ketté haszndlt korlatozo
modszereket rendszeresebben.(20). Az egyik ilyen zart intézményben végzett kutatds szerint
egy lakora hetente atlagosan fejenként két és fél biintetés jutott, amit fizikai szabalyszegés

miatt szabtak ki rajuk (példaul rongaléasért, tiltott dohanyzasért).(21)

2.6.2. Lakok és alkalmazottak elleni erészak

Ugyan az alkalmazottak altal tapasztalt jelentdsebb viselkedési zavarok nem tul
gyakoriak, a felszin alatt gyakran tapasztalhatdo a kortarsak kozotti kiterjedt konfliktus
jelenléte. A gyermekotthonokban tapasztalhatd, kortarsak kozotti erdszakos viselkedést
valoban nagyobb érdeklddés kisérte. Azonban az erdszak, agresszio, zaklatds és harag
kifejezések  meghatirozasa nem mindig egyértelmii. Egy, az Onkormdanyzati
gyermekotthonokat vizsgald részletes felmérés készitéi feltették a kérdést az
alkalmazottaknak és a lakoknak, hogy vannak-e verekedések az intézményben. Az
alkalmazottak valaszainak 28%-a ,jigen”, 62%-a ,,néha” és 10%-a ,,nem” volt. A fiatalok
kevésbé egyhanguan nyilatkoztak, itt a megfeleld arany 37%, 39% és 24 % volt (lasd 2.
tablazat).(22)

2. tablazat: Gyermekotthonok alkalmazottainak és fiatalok skalan megjelolt valaszai:

»Itt torténnek verekedések” (%)

Igen Néha Nem
Lakok valaszai 37 39 24
Alkalmazottak valaszai 28 62 10

Forras: (22)
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Egy részletes, 14 kiilonb6z6 bentlakdsos intézményben €16 fiatalokat vizsgalo
kvalitativ kutatas eredményei azt mutatjak, hogy az alkalmazottak tudatdban vannak a lakok
kozti erdszak 1étezésének.(23) A lakokkal folytatott interjuk alapjan az erészakot egy négy
kategoriabol allo rendszerbe lehet besorolni: erdszak fizikai kontaktussal; kontaktus nélkiili
fizikai erdszak (elsOsorban rongalds és fizikai megfélemlités — személyi sériiléssel valo
fenyegetés vagy kényszeritési modszerek); szexudlis erdszak; és verbalis tamadasok (lasd 3.
tablazat). Majdnem minden megkérdezett tapasztalt vagy latott mar fizikai kontaktussal jaro
eroszakot elszenveddként, elkovetoként vagy kiviilalloként. Majdnem haromnegyediik vett
részt vagy volt alanya ,,sulyos” erdszaknak, amilyenek példaul iitések vagy rugasok. Azonban
ez inkabb volt jellemzo fiatal férfiakra, mint ndkre, és altalaban a biztonsagos keretek kozott
maradt. A megkérdezettek majdnem fele tapasztalt vagy latott kontaktus nélkiili fizikai
eroszakot. A szexudlis erdszakrol szold beszamoldk szdma szerencsére alacsony volt —
erdszakos tapogatds, szexualis megfélemlités €és egy el6z0 neveldotthonban tortént nemi
erdszak szerepel a listdn. A 71 fiatalb6l hat személyesen tapasztalt meg a szexudlis
kontaktussal jard erészakot, kilenc pedig kontaktus nélkiili szexudlis erdszakot. Majdnem
mindegyik fiatal atélt mar verbdlis tamadast: a lanyok foként a szexualis szokésokra
vonatkoz6 kifejezéseket haszndlnak (,,ribanc”, ,,leszbi”, stb.), mig a fiuk a csalddi hatteret

vették célba (,,anyad!”).

3. tablazat: A lakok tapasztalatai az erdszak Kkiilonbozé formaival kapcsolatban
(barmelyik stadiumban és minden el6z6 és jelenlegi neveléotthoni kornyezetben) (n=71)

Elszenvedgként Elszenvedoként | Szemlélo-
Elszenvedoként | Elkovetoként vagy , P .
elkivetdkeént ¢és elkovetoként ként

Frlzrlkalwkontaktqssal 38 24 i 21 13
jaré erdészak (mind)
Kevésbé sulyos .
szintii fizikai erészak | VoM gyakori - - ; ;
Suﬂlyos fizikai i i 59 i i
eroszak
Kontaktus nélkiili i i 33 i Szinte
fizikai er6szak mindenki
Kontaktussal jaré

A 6 - - - 6
szexualis er6szak
Kontaktus nélkiili

AN 9 9 - - -
szexualis er6szak
Verbalis tamadasok Csaknem i i i i
és inzultusok mindenki
Sulyos verbalis 23 i i i i
tamadasok
Zaklatas 33 - - - -

Megjegyzés: A kategoriak kolcsonosen nem zarjak ki egymast
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Forras:(23)

Ugyanezen tanulmanyban a fiatalok és az alkalmazottak beszamoldi alapjan (23) harom
otthon keriilt az erdszak-skala also felére, négy keriilt az ¢€lre, hét pedig a kozépmezdnybe.
Jelent6s kiilonbség volt a neveldotthonok kozott az erdszak szintjében és természetében. A 14
nevel6dotthon koziil csupan egyetlenegyben volt azonosithato tartdsan magas szintli erdszak az
el6z6 honapban. (23)

Két kapcsolodo tanulmany (22, 24) a fentihez hasonld szintli erészak jelenlétérdl
szamolt be az Onkormanyzati gyermekotthonokban. A mért szintek ugyan alacsonyabbak
voltak a néhany maganotthon esetében, aminek okait nehéz meghatdrozni, &m ez valdsziniileg
a fokozott specializaciobol és ennélfogva a klienskorrel, a szerepekkel és az erkdlcsiséggel
kapcsolatos nagyobb mértékii szakosodasbol kovetkezett.(22), (24)

Az antiszocidlis viselkedés nagyobb problémat jelent a zart részlegek intenziv
vilagaban. Egy kvalitativ tanulmany megvizsgalta a zart részlegek lakdinak haragkeltd
incidensekrdl szold beszamoloit. A szerzok arra a kovetkeztetésre jutottak, hogy a harag
koz0s élmény a vizsgalt csoportban. (25) Egy masik, zart intézeteket vizsgald tanulmanyban
azt az eredményt talaltuk, hogy a ,,viselkedészavar” a lakok kozosségében 91 szdzalékrol
nulla szazalékra csokkent, mert zart intézeti megfigyelés alatt a definicionak megfeleld
viselkedésre nem volt modjuk (példaul nem tudtak csavarogni vagy lopni). Azonban a fiuk
megkozelitden fele tovabbra is agressziot mutatott. (26)

Egy masik, zart részlegben zajlott kutatds eredményei szerint a kortarsak é&s
alkalmazottak ellen irdnyul6d erdszakos megnyilvanulasok nagyon ritkdk voltak, koriilbeliil
Othetente egy. Az ,ellenszegiilés” ezzel szemben folyamatos volt, ami ,,probara tette a
fegyelmezésre kijelolt személyek tirelmét és eltokéltségét.” Ellenszegiilés alatt itt az
alkalmazottak vagy a lakok ,.fizikai” (barmely, egyiittmiikodést visszautasito cselekvés, mint
példaul rongalds, tiltott dohanyzas, stb.), vagy ,,verbalis” megnyilvanulasat (gyalazkodas)
értjiik. A szankciok koriilbeliill 4,5 szazalékat erdszak miatt kellett meghozni. O'Neill
kovetkeztetései szerint majdnem mindegyik fiatal, akit meginterjuvolt, tapasztalt mar
terrorizalast vagy zaklatast a zart intézetekben.(27)

Kevés olyan tanulmany vizsgalta a magatartdsi problémakat fogyatékos gyermek
esetében. Egy, az 1980-as évek végén készitett vizsgalat soran — amely egy nagy, sulyos
fizikai- és értelmi fogyatékkal €16 gyermekek és fiatalok szamara létrehozott intézményben
zajlott az Egyesiilt Allamokban — 51 bentlakét figyeltek meg; koziiliik a legalabb havi

rendszerességgel bizonyos problematikus viselkedést mutatdk aranya a kovetkezd volt: verés
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— 14 szazalék; csipkedés — 14 szazalék; harapas — 18 széazalék; karmolas — 22 szazalék;
hajhuzas — 10 szazalék; dobalas — 35 szazalék; étel elutasitdsa — 73 szazalék; sikitozas — 51
szazalék; sirds — 73 széazalék; ,,vetkdzés” — 8 szazalék; kopkodés — 16 szdzalék; helytelen
érintés — 16 szazalék; hasznalati targyak Osszetorése — 4 Szazalék; hasznalati targyak
szétszedése — 18 szazalék. (28) Az ilyen jellegii kutatasok esetében fontos megjegyezniink,
hogy az étel visszautasitasa annak mindségétdl is fligghet; és érthetd az is, ha egy gyermek sir,
ha boldogtalan vagy izgatott, illetve ha igazsagtalansag éri. A tanulmanyokban ko6zolt, a
viselkedés kontextusaval ¢€s jelentésével kapcsolatos kutatdsi eredményekkel késobb

foglalkozunk.

2.6.3. Lopas és rongalas az otthonokban

Meglepd, hogy e teriiletrdl nem talaltunk részletes kutatast. A biztositasi agazat talan
megbizast ad majd egy ilyen elkészitésére. A Nacro™’ egy nem kutatasi jellegli irdsdban ugy
érvel, hogy a neveldotthonok nagyon kiillonbozoképpen reagalnak a személyes vagyon
eltulajdonitasara és rongalasara az otthonon belill, a renddrség nagyobb vagy Kkisebb
gyakorisdgi bevonasaval. A gyermekvédelmi gondoskodéds ezért nagy szerepet jatszik
lakéinak . kriminalizalasaban” (,.kriminogén kornyezet”) olyan modon, amely nagy

valoszinliséggel nem kdvetkezhetne be, ha a helyi k6zosségben élnének. (29)

2.6.4 Iskolakeriilés

Az attekintési munka idészaka kozben felmeriilt bizonyitékok kovetkezetesen azt
mutatjdk, hogy a bentlakok meglehetésen csekély hdnyada iskolakeriild csupan. Két korai
tanulmanyban azt talaltuk, hogy a gyermekotthonok lakoéinak koriilbeliil egydtode tartozik
ebbe a korbe. (16, 18) Két ujabb, egymashoz kapcsolodo tanulmany azt mutatta, hogy minden
hat, Onkormanyzati otthonban ¢l6 gyermekbdl egy nem jar iskolaba kizards vagy
felfiiggesztés miatt, 6sszehasonlitva a maganotthonok csupéan 6t szdzalékos aranyaval. Ennek
oka az lehet, hogy a legtobb maganintézmény sajat iskolat miikddtet, ami nem gyakori az
allami intézményeknél. Nagy eltérések mutatkoztak az iskolaldtogatdsi statisztikdkban az
onkormanyzati intézmények kozott. Tobb fit, mint lany hianyzott az iskolabdl. (22, 24) Az
iskolakeriilés probléméja eltlint a zart intézményekben elhelyezett fiatalokbol all6 minta

esetében. (26)

37 Brit biinmegelzéssel foglalkozo énkéntes szervezet, lasd: http://www.nacro.org.uk/
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2.6.5. Szokés

A gondozasbdl eltiing fiatalok problémaja ugy latszik, sulyosbodott az utébbi idokben.
Rowe ¢és munkatarsai kutatdsukban arrdl szamoltak be, hogy a szokés a gyermekotthonok
1d6sebb lakdinak 15 szazalékanal el6forduld probléma (a specializaltabb intézményekben
pedig ennek duplajahoz kozelit).(16) A legjelentésebb, szokésekrdl szol6 tanulmany azonban
Wade ¢és Biehal kutatisa, amely sordn négy oOnkormanyzat feliigyelete ald tartozo, 32
kiilonboz6 gyermekotthonban €16 11 éves kor feletti fiatalokat vizsgaltak. Arra az eredményre
jutottak, hogy a lakokozosség 44 széazaléka kisérelt meg szokést a 12 honapnyi kutatdsi
id6szak valamely periddusdban. Az aranyok meglehetds valtozatossagot mutattak a négy
onkormanyzathoz tartoz6 otthonok viszonylataban, egynegyedt6l haromnegyed részig. A
lakok csoportjanak mintegy egynegyede 10 alkalommal vagy tobbszor szokott el egy év
leforgasa alatt.(30)

2.6.6. Rendszeres alkohol- és drogfogyasztas

Kevés a bizonyiték a nevel6otthonokban folyd illegdlis droghasznalatra,
alkoholfogyasztasra valo utalast pedig egyaltalan nem taldltunk. Az egyik kutatocsoport
megkérdezte, hany otthonlako fiatal hasznal rendszeresen olddszereket vagy drogokat. Az
alkalmazottak ¢és a fiatalok becslései egybehangzdak voltak: kicsit tobb mint

egyharmaduk.(22)

2.6.7. Kockazatos szexualis viselkedés

Hasonloképp, csak gyenge bizonyitékokat talaltunk a lakok kockazatos szexudlis
viselkedésére. Az 1980-as években végzett kutatds szerint 11-bdl 1, idOsebb gyermekek
szamara létrehozott otthon lakodja tantsitott helytelen szexualis magatartast. (16) Egy masik
tanulmanyban 21, bentlakdsos gondoskodasban €16 szexudlisan bantalmazott vagy bantalmazé
gyermekrol irtak, akiknek esetét egy, a helyettesitd gondozasrdl szo6lo, nagyobb Iélegzevételi
kutatas részeként vizsgaltdk. A tiz fiubol legalabb harom, a 11 lanybol pedig kettének volt
k6zos megegyezésen alapuld szexudlis kapcsolata egy masik lakoval az intézményben
tartozkodasa alatt (egy leszbikus kapcsolat kivételével mindegyik heteroszexualis kapcsolat
volt,). 11 lanybdl négy mutatott szexualis toltetli magatartast mas lakok irdnyaba: felajanlottak
magukat fiuknak, vagy provokativ modon 06ltozkodtek. A 21 gyermekbdl nyolc szexudlis
jellegti viselkedést tanusitott felndttek irdnyaban (az otthonon kiviil is). A 21-bdl egy allitotta,

hogy szexualisan molesztalta egy lakotarsa, de ez az allitas nem nyert bizonyitast. (31)
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A szokésben 1évo fiatalok nagyon konnyen a szexualis ragadozok aldozataul eshetnek.
Az egyik tanulmany egy olyan kutatasrdl szamolt be, melynek soran 36 kordbban elszokott
gyermeket kérdeztek meg, és azt talaltdk, hogy koziilikk nyolc komoly szexualis tdmadés
aldozatava valt tavolléte idején, és koziiliik nem kevesebb, mint tiznek nem sikeriilt elkertilnie
a prostiticido csapdajat. Bar megjegyzendd, hogy ebben a vizsgéalatban a megkérdezett
populacié kivalasztasa nem volt reprezentativ, ¢és nevelGotthonokban, valamint
nevelOsziiloknél €16k is részt vettek benne. A szakemberek jelentései is arra utalnak, hogy a

pedofil biin6z6ék az otthonokbdl elszokott fiatalokat veszik célba. (30)

2.6.8. Onsérté magatartas

Egy gyermekotthonokrdl sz6ld tanulmany Osszeallitasa soran a kutatok feltették a
bentlakoknak a kérdést, hogy igaz-e rdjuk a kovetkezd 4llitds:,,Az elmult honap soran
éreztem, vagy gondoltam arra, hogy meg kellene 6lndm magam.” A megddbbentd eredmény
szerint a kérdésre igennel valaszolok aranya 39 szazalék volt.(22) Egy masik tanulmany
készitdi harom fiatal lanyt kérdeztek, akik Onsérté magatartast kovettek el onsebzéssel vagy
drog-tiladagolassal, de a cikk nem tartalmaz informaciot e viselkedés el6fordulasanak

gyakorisagarol.(32)

2.6.9. Depressziv viselkedés vagy evési zavarok

Van némi bizonyitékunk a neveldotthonokban €16k korében jelenlévd depressziorol. A
zart intézetben €16 fitkat vizsgalo kutatds eredményei azt mutatjak, hogy az intézménybe vald
felvételiik utdn harom honappal készitett felmérés szerint tobb mint egydtodiik €lt at sulyos
klinikai depressziot.(26) Két Egyesiilt Allamokbeli tanulmany tovabbi informaciokkal
szolgal. A Beck-féle depresszio-onértékeld skala segitségével késziilt felmérés alapjan a
tinédzserkorti lakok mintdjanak 36 szazaléka mutatott normalis értékeket, mig 21 szazalékuk
enyhe, 13 szazalékuk enyhe-kozepes, 24 szazalékuk kozepes €és 6 szdzalékuk sulyos
depressziotol szenvedett.(33) Egy masik, fiatalabb gyermekek korében végzett kutatas viszont
azt mutatta, hogy a megkérdezettek mind a depresszid-skdla normalis intervallumaba
estek.(34) Altalanosabban, egy kutatasban a vizsgalt neveléotthon lakéinak kétharmada
allitotta, hogy szerencsétlennek vagy boldogtalannak érezte magit a megel6z6 egy hoénap
soran.(22)

Az attekintés korébe nem kertiilt olyan tanulmany, amely a nevel6otthonban €16k evési

zavarair6l szo6lt volna.
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2.6.10. Extrém zarkozottsag vagy visszahuzodo viselkedés

Nem taldltunk részletes kutatdsi eredményeket a zarkézott vagy visszahuzodo
viselkedést illetéen. Egy tanulmanyban a megkérdezett fiatalok fele azt mondta, hogy a
megel6z6 honapban ,,maganyosnak™ érezte magat, ami nyilvanvaléoan nem ugyanaz.(22) A
neveldotthonok onmagukba zart vilaga megnehezitheti az elkiiloniilést. Mindazonaltal meg

kell jegyezniink, hogy a problémads viselkedésnek ezt a formajat a kutatok nem vizsgaltak.

2.7. Az antiszocialis és zavaro viselkedés kockazati tényezoi a fiatalok korében

2.7.1. Nem

A nem ¢és az antiszocialis viselkedés kozott komplex kapcsolat van. Talan meglepd, de
van néhany bizonyiték, mely arra utal, hogy a fiatal férfiak és nék korében ugyanazokat az
antiszocialis viselkedési modokat taldljuk. Példaul a zart intézetekben a kutatok arra a
kovetkeztetésre jutottak, hogy az altalanos viselkedési zavarok eléforduldsa hasonld volt a
fiak és lanyok korében; és a személyzet altal alkalmazott szankcidk mintai is nagyjabol
hasonloak voltak.(21) Hasonl6 aranyban fordult el6 a szokés is a neveldotthonokbdl a fiuk és
a lanyok esetében.(30) Ugyanakkor egy résztvevé megfigyelésre alapozo tanulmany tGbb
fizikai korlatozast tapasztalt a lanyok, mint a fitk esetében.(19)

A tanulménybol az is kideriilt, hogy a lanyok nagyobb valoszinliséggel valnak az
erdszak aldozataiva, mint a fitlk. Egy vizsgalatban arra az eredményre jutottak, hogy az atélt,
fizikai kontaktussal jaré erdszakot a lanyok nagyobb része hatdrozta meg ,.kevésbé sulyos”-
ként, mint a fiuk.(23) Sulyos” erdszak leginkabb az egynemii csoportokban volt
tapasztalhatd. Héarom vizsgalat szamolt be a lanyok fiuk altal torténd szexualis
megfélemlitésérol.(22, 23, 27) A tanulmanyok egyike ramutatott, hogy a lanyok kozel
negyede — szemben a fitk hét szazalékaval — mondta azt, hogy szexualisan kihasznaltak.(22)
Egy masik tanulmany ramutatott a kiilonb6z6 nemi lakokkal kapcsolatos sulyos problémak
jelenlétére az intézmeények zart részlegeiben, ahol az er6szakos fiuk mellé gyakran sériilékeny
lanyok keriiltek.(27) Egy kisebb méretii kvalitativ vizsgalat soran az deriilt ki, hogy a fiuk és
lanyok hasonlé mértékben mutattak szexudlisan zaklatd magatartast az intézményben. A
lanyok nagyobb valoszinliséggel tanusitottak szexualis toltetli viselkedést mas bentlakokkal
vagy a személyzet tagjaival szemben. Egyetértésen alapuld szexualis kapcsolatot hasonlo

szamban létesitettek lanyok és fitk az intézményben. (31)

2.7.2. Etnikai hovatartozas
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Kevés bizonyitékunk van arra, hogy létezik O0sszefiiggés az etnikai hovatartozas és az
antiszocialis illetve zavard viselkedés kozott a nevelGotthonokban.(35) Ezen a téren fontos
kiilonbségeket taldlunk az orszagok kozott, az amerikai gyermekvédelmi rendszernek példaul
kulcsfontossagu eleme a faji és az etnikai hovatartozas kérdése. Az afro-amerikai gyerekek az
Egyesiilt Allamokban ¢él6 gyermekek 15 szazalékat jelentették 2000-ben, a szakellatasba
keriil6 gyermekeknek azonban koriilbeliil 46 szazalékat.(36) Az ezen irodalmi attekintésben
szerepld, adatokat is kozl6 hat amerikai tanulmany koziil négyben az afro-amerikaiak voltak
tobbségben. Az amerikai gyermekvédelmi rendszer és kutatasok nagy részében ezért is kell az
etnikai hovatartozas ¢és a faji hovatartozas kérdésével foglalkozni, és meglehetdsen eltérd
modon, mint mas orszagokban. Parhuzamot talan Eszak Irorszag kultGrajaval és vallasaval
vonhatunk.

Erdekes modon egy angol tanulmanyban a szerzok arra az eredményre jutottak, hogy a
helyi népességben megfigyelt aranyukhoz képest a kisebbségi etnikumbdl szarmazd
gyermekek nagyobb szamban voltak jelen a neveldotthonokban. A legnagyobb csoportot a
vegyes csaladbol szarmazok jelentették: az afrikai-karibi és fehér sziilok gyermekei. A néhany
kisebbségi etnikumbodl szarmazd megkérdezett nem érezte, hogy kdzvetlen erdszak fenyegette
volna, de kozel a megkérdezettek fele értett egyet azzal az éllitassal, hogy a neveldotthon
,,Jjobb hely volt a fehér bentlakoknak, mint a feketéknek.”(22)

Egy részletes kvalitativ vizsgalat a kimutatott rasszizmus alacsony szintjérél szamolt
be a fiatalok kozott. A bentlakok és a személyzet egyarant ugy tekintett a rasszista erdszakra,
mint ami kiilondsképp karos és elfogadhatatlan. Minden intézménynek hatdrozott allaspontja
volt a tekintetben, hogyan széalljon szembe a rasszizmussal, és a munkatarsait gyors €s

kovetkezetes reagalasra szolitotta fel.(23)

2.7.3. Eletkor

A neveldotthonok manapsag leginkabb serdiilokrél gondoskodnak, €s a szakirodalom
is ezt tiikrozi. Egy tanulmanyban arra a megallapitasra jutottak, hogy a fiatalabb bentlakokat
az 1idésebb tarsaik megfélemlitik. A 12 éven aluliaknak 70 szazaléka, a 13-14 éveseknek kozel
50 szazaléka, az ennél idésebb bentlakoknak viszont csak egyharmada mondta azt, hogy
valaki megprobalta 6t terrorizalni a neveldotthonban.(22) A kortarsak kozotti fizikai erészak
kapcsan a kiilonbségek inkabb a lathato fejlettségben, érettségben voltak tapasztalhatdak, és
nem 6nmagaban az ¢€letkor szdmitott.(23) Ugyanebben a tanulmanyban a munkatarsak tgy
nyilatkoztak, hogy a fiatalabb bentlakok gyakrabban hasznaltak fizikai erdszakot — és

igyekeztek azt eltitkolni a személyzet eldl — mig iddsebb tarsaik sokkal burkoltabb és
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kontaktusmentes modszereket alkalmaztak. Talan meglepd lehet, hogy egy megfigyelésen
alapul6 tanulmany tobb fizikai korlatozasrol szamol be a fiatalabb bentlakokkal szemben.(19)

Az egyik tanulmény szerint a szokések leginkabb a 15-17 éves korosztalyra voltak
jellemzoek, azonban nagyjabol az érintettek negyede 13 éven aluli volt.(30) Egy masik
tanulmany szerint a 13 ¢éven aluliak kisebb valdsziniiséggel allitottdk, hogy
alkoholfogyasztasra batoritottdk volna 6ket amig az intézményben éltek, am az idésebb

tizenévesek esetében mar nott ez az arany.(22)

2.8. A viselkedéssel kapcsolatos kérdések

Nemcsak azt fontos tudnunk, hogy mely antiszocialis viselkedést ki mutatja, de azt is,
hogy milyen koriilmények kozott teszi ezt. Ez segithet megérteni, megmagyarazni, elkeriilni,
sOt akar megel6zni a problémékat. Az egyik tanulmanyban, amely a gyermekotthonokban
dolgozok feladatait vizsgalta, arra a megallapitasra jutottak, hogy a neveldotthonokban a
bentlakok viselkedésében ciklikusan fordulnak elé hullamhegyek és hullamvolgyek.(37) Az
emelkedések és a zuhandsok a szankcionalt viselkedések tekintetében a zart részlegekben
hasonl6d hosszi tava trendeket mutattak a fiak és a lanyok esetében.(21) Egy résztvevd
megfigyelést alkalmaz6 tanulméany szerz6i arra a megallapitasra jutottak, hogy az étkezési
id6szakok néha a fesziiltségnovekedés forrasainak bizonyultak, és elore jelezték a nap
folyaman késébb felmeriild problémakat, habar maguk az étkezések leginkabb nyugodt,
baratsagos hangulatban teltek.(19) A fiataloknal az elzarast leginkabb az {n. atmeneti
iddszakban alkalmaztidk, vagyis mikor az iskolabdl, étkezésbdl tértek vissza, illetve alvas
utan. A legtobb probléma délutan, vagy az esti iddszakban fordult el6.(20, lasd még 38) A
fiatalokat két zart részlegben kérdezték meg a haragjukkal kapcsolatos tapasztalataikrol. A
harag leginkabb masok jelenlétében jelentkezett (61%), és nyilvanos helyeken: a tarsalgéban
(44%), az épiilet més pihend helységeiben (11%), illetve egyéb helyen (22%). A harag
megjelenése nagyjabol egyenletesen oszlott meg a napszakok kozott, de a fiatalok diihe
leginkabb esténként jelent meg (39 %).( 25)

Az egyik tanulmdny szerint a fiatalok Ugy nyilatkoztak, hogy az éjszaka volt a
legkevésbé biztonsdgos idOszak a tarsak altal elkovetett erdszakot tekintve, amit csak
stlyosbitott az ébren 1év0 személyzet hidnya. A munkatarsak szerint a fiatalok kozotti
szexualis jellegl erészakos cselekmények haromnegyede este nyolc €s tizenegy oOra kozott
torténik.(23) Egy tanulmanyban, amely a szexualis zaklatast atélt és elkovetd fiatalokrol szol,
megerdsitették, hogy — ahogyan az varhato volt — a szexualis aktivitast a kozosen hasznalt

helyiségekben nehéz volt kezelni.(31)
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Aligha segiti el6 a lanyok biztonsagat, ha a leginkabb sériilékeny és sériilt fiatal lanyok
kozll néhdnyat ugyanabban a zart részlegben helyeznek el, mint a legagresszivabb fiatal
finkat. Az egyik tanulmanyban arra a megallapitasra jutottak, hogy ahol a lanyok és a fiuk
vegyesen voltak elhelyezve, ott a fiuk voltak a helyzet haszonélvezdi, mig a lanyok a
hatranyokat érezték. A legtobb lany ezekben a vegyes egységekben panaszkodott a fiuk
magatartasa miatt.(27) Mas munkak szerz6i viszont bizonyitékot talaltak arra vonatkozoan,
hogy az altalanos er6szak és a verbalis tamadasok szintje alacsonyabb a vegyes
otthonokban.(23)

Egy egészen mas téma kapcsan egy harom fiatal n6rél sz6l6 tanulmanyban (32) arrél
szamoltak be, hogy a szandékos oOnsérté viselkedésiiket egyfajta bizalmas ¢és intim
tevékenységként jellemezték, amelyet nem allt szadndékukban feladni. A szerzé egy
»tudathasadéasos” éllapotot ir le, amelyet az egyik fiatal né igy kommental: ,,Amikor magamat

vagdosom, koriilnézek, és arra gondolok, hogy ez nem is az én kezem..., és folytatom.”

2.9. Eloélet és a viselkedés okai

2.9.1. Fiatalok

2.9.1.1. Személyes okok

Kutatok az egyéni tényezOk széles spektrumat azonositottdk, mint az antiszocialis
viselkedés eldjeleit (prekurzorait). Az egyik tanulmanyban a szerzdk arrdl szamoltak be, hogy
a személyzet €s a bentlakok gyakran Gigy gondoltak, hogy az elszenvedett szexualis erészak a
lanyok kihivo viselkedésének tulajdonithato, igy a fitkat felmentették a feleldsség alol.(23)
Az egyik zart részlegben dolgozé munkatarsak gy vélték, hogy a lanyok szexualizalt
viselkedése megné a fitik jelenlétében, ami mindkét nemre nézve karos.(27) Ugyanebben a
tanulmanyban a ladnyok azt allitottdk, hogy a személyzet viselkedésével kapcsolatos
frusztracid diihot és tovabbi frusztraciot valthat ki, €s un. ,,acting out” viselkedéshez, vagyis
tettlegességhez vezethet.

A fiatalok elmondtdk, hogy a ,haragot kivaltd incidenseket” valamivel gyakrabban
okoztdk a személyzet tagjai, mint a bentlakok. Tapasztalataik szamos élménybdl fakadtak,
beleértve azokat is, amikor a személyzet tagjai megtiltottak nekik valamit, nem foglalkoztak
veliik; tarsaik fizikailag bantalmaztak, vagy valamire kényszeritették oket.(25) Az Egyesiilt
Allamokban serdiilokkel készitett interjuk sordn kideriilt, hogy felszines kapcsolatok

kialakitasaval, masoktol vald tdvolsagtartassal, intimitasuk fenntartdsaval, ,hatarok” vagy
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»akadalyok” felallitdsaval, illetve antiszocialis vagy zavard viselkedés kialakitasaval
probaltak megbirkdzni az életiikben, illetve a neveldotthonban t6ltott idoszakban tapasztalt
kiszamithatatlansaggal és bizonytalansaggal.(39)

A szokések okai nagyon Osszetettek voltak, és allanddan valtoztak.(30) A szokést
megkockaztatok gyakran ujonnan bekeriil, bizonytalan fiatalok voltak, akik még nem
alakitottak ki kapcsolatokat a nevelokkel. Azok a fiatal lanyok, akik szandékos Onsértd
viselkedést tanusitottak a neveldotthonokban, elmondtak, hogy a cselekményhez vezetd
id6szakban elérhetetlenek voltak masok szdmara, ezért a szdindékos onsértd viselkedés fontos

funkcidval birt szamukra, amikor rosszul érezték magukat.(32)

2.9.1.2. Csoportbeli/tarsas okok

A csoportdinamika is szerepet jatszik a problémas viselkedés kialakulasaban. A
fiatalok ¢és a személyzet egyardnt felismerik a kortdrs csoportokon belill meglévd
hierarchidkat és a ,nagykutydk” személyét. Az erdszak a hierarchian belilli pozicid
fenntartasara hasznalhatd. A konfliktusok egybeeshetnek az uj bentlakok érkezésével, hiszen
a hierarchia ilyenkor atalakulhat. A bentlakok ¢és bizonyos mértékig a személyzet is
indokoltnak lattak az er6szakos magatartas megtorlasat.(23) A kortars kapcsolatok nehézségei
a zart egységekben ugyancsak jellemz6 témai a kutatasoknak.(27) A fiatalok arr6l szamoltak
be, hogy a személyzet nem volt képes hatékonyan kezelni a megfélemlitést, igy arra

kényszeriiltek, hogy maguk birkdzzanak meg a problémaval.

2.9.1.3 Intézményi/kozosségi okok

A neveldotthonok tapasztalatai meglehetdsen eltérdek lehetnek a viselkedési zavarok
terén. Ugyanakkor fontos megjegyezni, hogy a tapasztalatok szerint a neveléotthonokban
tapasztalhatd problémas viselkedés fiiggetlen a bekeriilok létszamatol. A nevel6otthonok a
legproblémésabb fiatalokat fogadjak be, ezért nem feltétlentil tapasztalhatunk itt nagyobb
aranyban antiszocialis viselkedést. A szokések szintje és a bilindz01 magatartds a
gyermekotthonokban valéban fiiggetlen volt az intézményi felvételekt6l. Az antiszocidlis
viselkedés jelenléte pedig fliggetlen volt a személyzet szamatol vagy a képzett munkatarsak
aranyatol is. A magas szintll egylittmiikodés a személyzet tagjai kozott, a kisebb
neveldotthonok, és az elfogadott vezetd voltak azok a tényezdk, amelyek az antiszocidlis
viselkedés alacsony szintjével dsszefliggésbe hozhatok.(22)

Egy masik tanulményban a szerzOk szintén arra a megallapitasra jutottak, hogy

bizonyos otthonokban aranytalanul magas volt a szokések szama. Szamos fiatal szamolt be
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arrol, hogy mennyire megrémisztette oket, amikor beléptek a neveldotthonba, nyugtalanok
voltak, aggodtak €s idegeniil érezték magukat a kdrnyezet intézményi jellege miatt.(30) Egy
gyermekotthonokrol sz6l6 korai tanulmanyban a szerzok arrdl szamolnak be, hogy a
neveldotthonok stilusa nem felel meg a gyermekek sziikségleteinek: a specialis problémakkal
kiizdé gyermekek sziikségletei és az otthonok kindlata nagyon kevés teriileten talalkoztak,
annak ellenére, hogy ezeket az intézményeket a problémakkal kiizdé6 gyerekek
sziikségleteinek kielégitésére hoztak 1étre és szerelték fel.(18)

A zart részlegekben folytatott kutatas olyan intézményi gyakorlatokat azonositott,
amelyek inkabb sulyosbitjdk, semmint orvosoljak a problémakat. Példaul az egyik
tanulmanyban azt olvashatjuk, hogy a személyzet tagjai aggddtak amiatt az intézményi
gyakorlat miatt, amely alapjan a fiatalabb ¢és az idésebb serdiiloket (13 és 17 éveseket)
vegyesen helyezték el. Komoly aggodalmak Ovezték azt is, hogy fiatalkora biinelkdvetd
fitkat sériilékeny fiatal lanyokkal kozdsen helyeztek el. Néhany lany, akik szandékos onsértd
viselkedést tanusitottak, meglepddott, mivel a biintetd ellendrzések sordn személyes
targyaiktol megfosztottak, és specialis ruhdzat viselésére kotelezték oket. Sokan kijelentették,
hogy depresszidjuk és szandékos onsértd viselkedésiik ezek kovetkeztében valt sulyosabba.
Réadasul szamos fiatal szamolt be arrél, hogy nehézségeik voltak sajat diihiik, szomorasaguk
¢s frusztraciojuk kontrollalasaval egy olyan kornyezetben, ahol a kiilsé kontroll szintje magas
volt. A nemdohanyz6 kornyezet erdltetése a személyzet és a bentlakdk széles kore szerint is
helytelen volt. Szamos megkérdezett szocidlis munkés gy nyilatkozott, hogy a bortonre
emlékeztetd kultara sziikségtelen és nyomaszt.(27)

Tagabban értelmezve, a nevelOotthonok kortars dinamikai folyamatairdl sz616
kutatasok rairanyitottak a figyelmet az erdszak ,,nemi” jellegére tarsadalmunkban. A fizikai és
tekintettek. A bentlakok kozott elterjedt egy homofob kultura, és erds rosszallassal illeték a
fitk “ndiesnek” itélt viselkedését. Hasonloképp, olyan elvarasok sziilettek a lanyok irdnyaban,
amelyek szerint nekik is részt kell venni a verbdlis erdszakban ¢és a pszichologiai
megfélemlitésben (példaul masok kikozositésével). A kutatok arra a kovetkeztetésre jutottak,
hogy az erdszak elleni kiizdelem részben attol fiigg, hogyan kezeljiik ezeket a tagabb

értelemben vett nemi sztereotipiakat.(23)

2.9.2. A viselkedés elé6zményei és okai — a személyzet
Szdmos tanulmany szerzOi ramutattak, hogy a személyzet beavatkozasai miként

befolyasolhatjak a problémas viselkedést. Amerikai kutatasokban a szerz6k bemutattak, hogy
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a személyzet tagjai mennyire eltérden értelmezik a viselkedési zavarokat. A legtobb egyezést
a bentlakdsos intézmények személyzete és a kozosségi munkasok kozott talaltuk, az ¢jszakai
miszakban dolgozok esetében azonban kevesebbet. Ezért fontos, hogy itéletalkotaskor
strukturalt napszakokban gondolkodjunk. A leginkabb problémas fiatalok rendszerint eltérd
értékeléseket kaptak. A kutatok arra a megallapitasra jutottak, hogy a viselkedés értékeléséhez
tobb munkatars véleményét kell kikérni, és figyelmeztetd jel lehet a kés6bbi komoly
problémakra és a bentlakokkal kapcsolatos gyenge eredményekre vonatkozodan, ha jelentds
eltérések vannak az értékelésben.(40)

A megkérdezett fiatalok az egyik tanulmanyban igy Osszegezték annak a
munkatarsnak a tulajdonsagait, aki képes lehet kezelni a potencialisan erdszakos helyzeteket:
hatékonyan banik a humorral, empatikus a fiatalokkal, meghallgatja a véleményliket,
komolyan veszi a panaszaikat, partatlan, tovabba érdeklddik a fiatalok élete és kulturaja irant.
Gyakran ugy érezték, hogy a személyzet valogatas nélkiil alkalmaz szankciokat. Azonban
ebben a tanulmanyban a személyzet azonnal ¢és hatékonyan reagalt a rasszista
megnyilvanulasokra ¢és viselkedésre, és feltehetden emiatt egy hasonléan kovetkezetes
megkozelitést tudtak alkalmazni a problémas viselkedés mas formainal is.(23)

Egy résztvevd megfigyelésen alapuld tanulmany szerzéi megjegyzik, hogy az
elfogadhatatlan viselkedés miatt gyakran szoban vontak feleldsségre az érintettet. A 1égkort a
legtobb otthonban nyugodtnak és baratsagosnak irtak le. A fesziiltséget gyakran viccelddéssel
¢és baratsagos ugratasokkal oldotta a személyzet. Mig a személyzet az ellendrzés és a fizikai
korlatozasok modszerei miatt aggodalmanak adott hangot, a gyakori és indokolt 6lelések és a
fizikai megerdsités mas formai magatol értetddonek szamitottak. A fiatalok egyértelmiien
¢lvezték a személyzettel valo egyiittlét perceit, és folyamatosan keresték a tarsasagukat.(19)
Egy hasonl6 tanulmanyban — egy évtizeddel korabban (18) — a szerzék arra a megallapitasra
jutottak, hogy a személyzet tagjai altaldban érzékenyen reagaltak a gyermekek sziikségleteire,
¢s bamulatos mértékben tolerdnsan viselkedtek. Szamos potencialis krizis harult el nap, mint
nap az idében megtortént beavatkozasoknak készonhetoen.(18)

Két tovabbi tanulmdnyban a szakemberek kimutattdk, hogy a személyzet tagjai
készségek és bizalom hidnyaban képtelenek voltak a szexuadlis toltetli viselkedést kezelni.(23,
31)

Egy inkdbb intézményi szintli vizsgalat kapcsan egy résztvevd megfigyelésen alapulod
tanulmany szerzOi arra a megallapitasra jutottak, hogy a gyermekotthonok bentlakoéi, akik
nem jarnak iskoldba, unatkoznak, letargikusak, ennek kovetkeztében néha rendbontod

viselkedést tanusitanak.(19) A napjaik nem eléggé strukturaltak. Altalaban elmondhat6, hogy
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bar a gyerekek folyamatosan félbeszakitottdk a személyzet tagjait, és figyelmet koveteltek
maguknak, képesek voltak elfogadni bizonyos iddszakok és események sérthetetlenségét,
amilyen példaul egy személyzeti megbeszélés. ,,Az elfogadhatd viselkedéssel kapcsolatos
elvarasok igy kifejleszthetok voltak.” A lefekvés ideje kevesebb konfliktust okozott, mint
ahogyan az varhaté lett volna. Minden neveldotthonnak meglehetdsen szigorti szabalyai
voltak az ¢letkoroknak megfeleld ,,ldmpaoltasi idoket” illetden, melyeket a fiatalok tobbnyire
elfogadtak. Azok a serdiildk, akiknek nehézségeik voltak a reggeli felkeléssel, gyakran
panaszkodtak arr6l, hogy rosszul alszanak. Ennek ellenére nem hivtak Ossze személyzeti
megbeszélést annak kapcsan, hogy hogyan aludtak, és mit Iehetne tenni ez tigyben.

Egy vizsgalatban a kutatok arrdl szamoltak be, hogy a legtdbb vizsgalt
nevelOotthonban egy ,,bekoltozési csomagot™ készitettek az ijonnan érkezdk szdmara, amely
a kiilonbozd eljarasokrol, valamint a viselkedéssel és az erdszakkal kapcsolatos elvardsokrol
tartalmazott informaciokat.(23) A fiatalok néhany otthonban megjegyezték, hogy a
1étszamhiany miatt nehéz volt barkit is talalni a személyzetbdl, akivel beszélgethetnek. Még
komoly szexudlis erdszak esetén sem mindig folytattdk le azt a teljes gyermekvédelmi
vizsgalati eljarast, amelyet pedig a térvények is eldirnak. A 14 neveldotthon koziil haromban
a fiatalok nem ellenezték a megfigyeld6 kamerdk hasznalatat. Fontos, hogy az otthonok
leginkabb reaktiv, semmint proaktiv stratégiakra tamaszkodtak, amikor az er6szak kezelésérol
volt sz6, nagyon kevés szakértdvel és kiilso segitséggel rendelkeztek, hogy kezeljék az ilyen
jellegli viselkedést — ezeket a megallapitasokat mashol is megerdsitették.(19, 27)

Egyes alkalmazottak gy érezték, hogy az erdszakot sulyosbitotta az informaciok
hianya, amikor 0j fiatal érkezett, és az a tény, hogy a neveldotthonok képtelenek a kihivasokat
megfelelden kezelni, illetve az, hogy az intézménybe valod felvétel rosszul tervezett. Néhany
esetben az épiiletek nagy mérete és elrendezése miatt nehéz a bentlakdk viselkedésének
kontrollaldsa. Van néhany bizonyiték arra, hogy az erdszak nagyobb mérvii volt azon
intézményekben, ahol a ,,negativ szervezeti faktorok” nagyobb koncentracioban voltak jelen.
Ezek nevezetesen a kovetkezok: a felvételi eljaras hianya; a siirgésségi felvételek; a fizikai
kornyezet elrendezése; €s tisztazatlan funkciok. Raadasul a nagyobb otthonokban (t6bb mint
hat bentlakd) ¢és az egynemill otthonokban tobb erdszakot ¢és verbalis tamadast
tapasztaltak.(23)

Mas kutatasok szakértoi szerint az elézetes informaciokat elégtelentil hasznaltak fel,
pedig azok segithettek volna a problémak megel6zésében.(31) A munkatarsak szamara
nehézséget okozhatott az esetek aktainak megtekintése (lasd még 27), és ritkan fordult eld,

hogy kisérletet tettek volna rd. A szocialis munkdsok gyakran azért nem néztek bele az
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aktakba, hogy elkeriiljék a gyerekek eldzetes megitélését, ami — ahogyan a szerzok leirjak —
meglepd és szakszeriitlen”. Altalanossigban a személyzet nem ismerte fel az intézmény
falain talra is kiterjedd feleldsségét: még amikor a fiatalok azért mentek ki, hogy rendkiviil
kockazatos (szexualis) tevékenységeket folytassanak, bat megprobaltak lebeszélni oket, de
ténylegesen nem allitottak meg oket. Mas kutatdsok munkatérsai is ugyanerre az eredményre
jutottak.(19)

Egy, a szokésben 1évé gyermekekrdl sz6ld tanulményban a szerzOk a megfélemlités
hatékonyabb kezelésérdl szolod stratégiakrol értekeznek. Azokban az otthonokban, ahonnan
kevesebben szoknek meg, szamos tényez6t jatszott ebben szerepet.(30) Ezen otthonok
vezetdinek vilagos elképzelésiik volt arrdl, hogy mit akarnak elérni, és a felvételekre is volt
némi befolyasuk. A csapat Osszetartd, a hangulat pedig remek volt. A személyzet minden
tagja egyértelmii elkotelezettséget mutatott a fiatalok irant, vildgos elvardsaik voltak a
viselkedésiikkel kapcsolatosan, és bevontdk Oket a dontésekbe. Ugyanakkor a kiilsd
,Vvisszahuzo” tényezok még igy is képesek voltak ezeket hatastalanitani. Javasoltak, hogy a
hatésagok allitsanak Ossze vildgos protokollt a neveldotthonok szamara, hogy mit kell
tenniiik, ha egy fiatal megszokik, hogy a biztonsagat garantalni tudjak. A szokésbol valod
visszatéréskor a szankciokkal gyakran ellenkezd hatast értek el (ezt O’Neill is megerdsitette
(27)). Sokkal hatékonyabb megkdzelitési mod a visszatérés esetén az érzékeny utankovetéssel
parosuldé meleg fogadtatds. A szokések megeldzése a fiatalokkal torténd hosszi tava
kapcsolatok kiépitésén, a bizalmon és a tiszteleten alapul. Az eltereld szabadidds
tevékenységek is jO szolgalatot tettek ugyaniigy, mint a fiatalok problémainak és a

boldogtalansaguk forrasanak feltarasa.

2.10. Az antiszocialis és a magatartaszavaros viselkedés fiatalokra gyakorolt hatasai

A nevelbotthoni élet valoban nagyon sok nehézséggel jar sok fiatal esetében. Egy
tanulmanyban (22) a szerz6k a bentlakokat a boldogsagukrol kérdezték, kiilonbozo
aspektusokbol vizsgalva életiiket a gyermekotthonban. A valaszok meglehetdsen egyenletesen
oszlottak el azok kozott, akik boldogok voltak, és azok kozott, akik boldogtalanok voltak mas
bentlakok viselkedése miatt. Tobb mint 3/5-lik azt mondta, elégedett volt azzal, ahogy a
biintetéseket végrehajtottak. (22)

Egy részletes ¢s atfogd vizsgalat soran a szerzok olyan komplex eseménysort
abrazolnak, amelyben a fiatalok egyarant lehetnek erdszakos cselekmény elkovetdi és
aldozatai. Az er0szak ritkan volt kezelhetetlen, de altaldban bizonyos hatdrok kozott és

szabalyok szerint zajlott. Mégis, egyes bentlakokat megfélemlitéssel tartottak rettegésben, és
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nehezen lehetett elkeriilni az erészakot a bentlakasos kornyezetben.(23) A provokaciora adott
lehetséges valaszokat mar masutt leirtdk: legtobben atgondoltdk az eseményeket, ¢és
mérlegelték a blintetést, mig masok félrevonultak, és megkisérelték elterelni a figyelmiiket,
vagy élettelen targyakon vezették le a fesziiltségiiket.(25)

Szamos szokott fiatalt kérdeztek meg egy masik tanulmany szerzdoi arr6l, mennyire
rémitette meg Oket a neveldotthonba vald belépés, és arrol, hogy zaklattadk-e 6ket mas
bentlakok.(30) Egy zart részlegben végzett tanulmany szerzoi arra a megallapitasra jutottak,
hogy sok fiatal nehezen tudta kezelni a kortarsai agressziv beszédét, attitlidjét és viselkedését.
A legtobb lany vonakodott megosztani a zart részlegen beliil szerzett tapasztalatait. Az elzart
lakok kozil tobb lany, mint fit szenvedett a szabadsagatol valé megfosztottsag miatt.(27)

Egy, a szdndékos Onsértd viselkedést tanusitd fiatalokrol késziilt tanulmanyban a
szerzOk a fiatal ndk sajat viselkedésének hatasairdl értekeztek. A megkérdezettek azt
mondtdk, hogy az Onsebzés vagy tuladagolds utdn megkonnyebbiiltek, és néha
megkozelithetobbé valtak masok szdmara. A szandékos Onsebzést a problémak kezelésének

egyik modjanak tekintették.(32)

2.11. Az antiszocialis és zavard viselkedés hatasa a személyzetre

Bizonyitott, hogy a legtobb neveldotthonban a munkatarsak €élvezik a munkéjukat, és
elégedettek vele. Egy, az Egyesiilt Kiralysagban végzett attekintd tanulmany — amely
neveldotthonok gondozdit vizsgalta — szerzdi szerint a kdzhangulat altalaban jo volt, &m a
skot valaszadok 34 %-a, a walesiek 30 %-a, mig az angolok 26 %-a szerint a kozhangulat
nem volt jo. A legpozitivabb valaszokat (15 %-os negativ mindsitési arannyal) Eszak
frorszagban kaptak. Az munkéaval valo elégedettség szintén Eszak frorszagban volt a
legmagasabb. Az Egyesiilt Kiralysag egészét tekintve a valaszadok 22-29%-a allitotta, hogy
,hagyon elégedett”, és tovabbi 51-54 % volt ,elégedett”. Ebben a tekintetben Eszak-
frorszagban a neveléotthonok elérébb tartanak, mint barhol az Egyesiilt Kirdlysagban. A
valaszok nem mutatnak szor6dast abban a tekintetben, hogy milyen nemt a valaszado, vagy
milyen beosztasban dolgozik. A bentlakok viselkedése nem mertiilt fel a kozhangulatot
meghatarozo tényezok kozott a neveldotthonokban, a harom leginkdbb meghatérozé tényezo:
a csapatmunka, a timogatas €s az értékelés megléte. A fiatalokkal dolgozo6 vélaszadok dontd
tobbsége baratsagos helyként tekintett a munkahelyére. (41)

Ugyanakkor a legtobb megkérdezett azt allitotta, hogy a bentlakok néha bantalmazzak
a személyzet tagjait. Azt is elmondtdk, hogy még ha gyakoriak is az incidensek és a

tiszteletlenség, a kozhangulat mégis lehet jO, amennyiben a megfeleld tamogatis ¢és
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kommunikéciéo jelen van, és a neveldotthon vezetdéi tudatdban vannak a mindennapi
problémaknak.(41)

A zart részlegekben dolgozd személyzet egyharmada allitotta Anglidban, hogy
legalabb egyszer mar megsériiltek egy fiatallal tortént nézeteltérés kozben; ezen esetek
egyharmada fizikai korlatozas alkalmazasa kozben tortént. Igy 6tbol egy koziilik sériilt mar
meg egy fiatal altal elkdvetett kdzvetlen tiamadasban; vagy masként megfogalmazva — ebben
az Egyesiilt Kirdlysag legsulyosabb antiszocidlis és problémds fiataljai szdmara létesitett
intézményben 6tbol négy nem sériilt meg. Tizbdl kozel kilencen keveredtek bele korlatozas
miatti nézeteltérésbe, és csak néhany érezték azt, hogy ezt a helyzetet rosszul kezelték.(42)
Egy masik, a zart részlegekkel foglalkozo kutatdsban a vizsgalt részlegek felénél a szerzok
magasnak talaltdk a munkabol betegség miatt tdvolmaradok aranyat a munkatarsak korében,
ami a stresszel hozhatd 6sszefiiggésbe.(27)

A megkérdezettek néhany esetben, (a 17 f6bdl harman) nyilatkoztak ugy, hogy rossz
banasmod miatt megvadoltak Oket. Ez nagyfoku stresszt jelentett szamukra, igaz, végiil
mindannyiukat felmentették. A férfi alkalmazottak sajat allitasuk szerint nagyon oOvatosak
voltak a gondozott lanyokkal valo fizikai kontaktusok soran. Tortént néhany kisérlet annak
megértésére, hogy a gyerekek miért tesznek tobbszor is feljelentéseket. A férfi alkalmazottak
gyakran tartozkodova valtak, ami még tobb kart okozott a lanyoknak. A 17 munkatarsbol
nyolcan szamoltak be arrol, hogy a munkajuk stresszt okoz. 11 6 tartotta a nekik nyujtott
tamogatast jonak vagy kielégitdnek, azonban csak négyen vettek részt rendszeres, formalis
feligyeletben havonta.(31) Egy régebbi tanulmanyban azt olvashatjuk, hogy a fesziiltség
magasabb volt azoknal a munkatarsaknal, akik maguk is bent laktak az intézményben (a helyi
onkormdanyzati fenntartdsu otthonok negyedében volt ilyen), manapsag ez mar ritkan fordul

el6.(18)

2.12 Intervencios vizsgalatok/értékelések

Nemzetkozi vizsgalodasunk ellenére, viszonylag kevés megbizhaté probalkozast
talaltunk annak értékelésére, vajon a sajatos neveldotthoni szemléletmodok miikoddképesek-
e. Két amerikai tanulmanyban a szerzék a Terapias Krizisintervencio (Therapeutic Crisis
Intervention — TCI) modszerének hatasat értékelték. Az egyikben a szerzOk arra a
megallapitasra jutottak, hogy van némi eldnye, a masikban arra, hogy nincs. A TCI-t az
1980-as években az Egyesiilt Allamokban fejlesztették ki, és egy olyan strukturalt képzési
programot foglal magéaba, amely a neveldotthonokban dolgozok készségeit, tudasat és

magabiztossagat hivatott fejleszteni, hogy képesek legyenek krizisben levd, kiborult,
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viselkedési problémakat mutato fiatalokat kezelni.(43) Léteznek metodologiai kételyek annak
bemutatdsa kapcsan, hogy egy intervencié Onmagaban feleldés lehet-e barmilyen fajta
gyakorlati vagy magatartasbeli valtozasért, elkiilonitve mas beavatkozasi eszk6zoktdl, mint
példaul a személyzet ratermettsége. Az elsé tanulmany (43) a TCI hatékonysaganak
»korlatozott, de biztatd bizonyitékat” taldlta, ugyanakkor a vezetés valamint az
egylttmiikodés fontossagat is hangsulyozta a neveldotthonban a kiilonb6z0 szinti ¢€s
kiilonbozé szakmai hattérrel rendelkezé munkatarsak kozott. A masodik tanulméany szerzoi
ugy talaltak, hogy a mddszer nincs hatdssal a munkatarsak munkakdéri kompetenciajara vagy
stressz szintjére.(44)

Vegyes megallapitasokra jutottak egy, az Egyesiilt Kiralysagban hasznalt, a
magatartasszabalyozassal kapcsolatos alternativ. megkozelités eredményeinek eldzetes
értékelését vizsgalva: ezek az ugynevezett PRICE (Protecting Rights in Care Environments —
Jogvédelem Bentlakdsos Kornyezetben) korlatozé technikak. A bizalom bizonyos
novekedését tapasztaltdk a megkérdezett személyzet korében, de az a vélemény is elterjedt,
hogy ezeknek technikédknak az alkalmazasa nagyobb sériilési kockazatnak teszik ki dket, mint
a régebbi modszerek.(42)

Az irodalmi attekintésben Ot masik beavatkozasrol szold tanulmény is szerepelt,
amelyek ismét csak vegyes eredményekrél szamoltak be. Erdekes médon mind az 6t az
Egyesiilt Allamokbol szarmazik. Az egyikben a szerzok egy kognitiv viselkedésmodositasi
megkozelitést mutatnak be, amellyel afro-amerikai, bantalmazott serdiildk kis csoportjanal
probaltak meg csokkenteni az agresszid szintjét. A beavatkozds soran olyan készségeket
tanitottak nekik, amelyeket a potencialis agressziot kivaltd helyzetekben alkalmazhatnak. A
kontrollcsoporttal ~ Gsszehasonlitva, akiknél egy sokkal hagyomanyosabb terapias
megkozelitést alkalmaztak (mint példaul nyilt végli vitaférumok), szignifikans fejlodést
sikeriilt kimutatni.(35)

Egy maésik tanulméanyban, amely depresszios gyerekek terapids kezelésérdl szolt,
pozitiv eredményekre jutottak a szerzok, habar voltak kivitelezési problémak, és a mérések
azt mutattak, hogy a csoport nem tiint kiilondsebben depressziosnak kezdetben sem.(34)

A harmadik, egy csapatnyi neveldotthonban €16 serdiildknek tartott kalandpedagdgiai
jellegi erdei élményrdl szo6ld tanulmanyban a szerzok nem tapasztaltak kézzel foghato
fejlodést a viselkedésben vagy az Onbecsiilésben.(45) Hasonloképpen a negyedikben, a
szerzOk egy viselkedés-modositd rendszer esetében sem tudtak statisztikailag szignifikans

fejlodést kimutatni a viselkedés tekintetében.(46)
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Az 6todik beavatkozasokrol sz6ld tanulmanyban a szerzok a ,,paradox intervenciok”
szokatlan témajaval foglalkoztak, amelyben ,a terapeuta latszolag inkdbb a probléma
rosszabboddsat vagy fennmaradasat segiti el ahelyett, hogy megsziintetné azt.” Ezt a
megkozelitést mar korabban is alkalmaztak olyan eltéré problémak esetén, mint a csuklas, az
agorafobia, illetve az almatlansag; ¢és a részét képezhetik az idénkénti batoritasok is,
amelyekkel a viselkedést athangoljak és ezzel pozitiv tapasztalatta alakitjak. Ide tartozhat még
a humor felhasznélésa, és a tiinetek levalasztdsa magarol a problémas viselkedésrdl (,,tiinet
dekontextualizaci6”). Ez a szerény, felderito jellegli tanulmany minddssze harom bentlako,
komoly problémakkal kiizd6é serdiilérél szol, akik viselkedésében némi fejlédés
mutatkozott.(47)

Altalanossagban megfogalmazva, a megkérdezett tinédzserek kis csoportja nagyrészt
pozitivan nyilatkozott a neveldotthonban szerzett tapasztalatait illetden. Kozel Gtven
szazalékuk érezte ugy, hogy segitett megvaltoztatni a viselkedésiiket, egyharmaduk esetében a
szocialis munkasaik is egyetértettek ezzel.(48)

Egy zart részlegekben él6 fiukrol szo6ld értékeld tanulmany szerzoi nyolcbdl négy
sziikségleti teriilet esetében (agressziv viselkedés, lehangolt kedélyallapot, nyugtalansag és
kapcsolatok) tapasztaltak figyelemre méltd csokkenést. A szerzok ezeket elsdsorban a szoros
ellendrzés alatt, bezarva létezés eredményeként értékelték.(26) Egy, az Egyesiilt Allamokban
mikodé hatalmas intézményben végzett retrospektiv utankovetéses vizsgalat szerz6i némi
fejlodésrdl szamoltak be a bentlakok oOnértékelésének és depressziojanak tekintetében.(33)
Szandékos Onsértd viselkedést tantsitd fiatal ndk egy csoportja igy jellemezte az Oket
leginkabb segitd szakembereket: nem mérgesek, nem itélkeznek felettilk és a joindulatot
kommunikaljak feléjiik. Nem kedvelték azokat a felndtteket, akik itélkezok voltak vagy
kotelességeket hataroztak meg.(32)

2.13. A fiatalok nézépontja

Létezik néhany részletes tanulmany, amely kifejezetten a fiataloknak a problémaés
viselkedéssel kapcsolatos nézépontjaval foglalkozik. Szamos olyan vizsgalat is van, amelyek
vagy nem tartalmaznak elegendé modszertani informéciot, vagy nem elég reprezentativak a
valaszadok tekintetében. Ilyenek példaul azok, amelyeket fiatalok érdekképviseleti csoportjai,
vagy a média készitettek.

Az egyik fontos tanulmanyban a szerzOk arra a megallapitasra jutottak, hogy a
neveldotthonokban €16 fiatalok ardnya egyenletesen oszlik meg azok kozott, akik ,,boldogok™

a tobbi bentlaké viselkedése miatt és azok kozott, akik nem.(22) Azonban azt mar lattuk, hogy
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a bentlakasos gondozasban az erdszak mindent athatdo befolyéassal birhat, és azt is, hogy
mennyire nehéz azt elkeriilni.(23) Az erészak jelenléte nagyon gyakran normalis volt azoknak
a gyermekeknek (,,egyszeriien hozzdszokunk™), akik inkdbb a tarsaikhoz fordultak
tamogatasért, semmint a személyzethez. A lanyok gyakrabban hasznaltdk a barataikat érzelmi
tamaszként, a fiak ezt ritkabban tették. A fiatalok altaldban azt érezték, hogy a személyzet
altalaban képtelen elejét venni a zaklatasoknak, és a szobeli tdmadasokat sem vették elég
komolyan. Pozitivan nyilatkoztak a kiils¢ szakértOkrol, akik az agresszi6 kezelésében
segitettek, de nem rajongtak érte, amikor ez a neveldotthoni rendszer része volt. A legtébb
bentlakd tgy értékelte, hogy a fizikai korldtozasokat megfeleld6 modon alkalmaztak. A
szerzok hasonlo kovetkeztetésekre jutottak egy rovid ausztral tanulmanyban, amelyben a
fiatalok nagy tobbsége tgy vélte, hogy a neveldotthonukban érvényes szabalyok és a
fegyelmezés elfogadhatd szamukra.(49) Valdjdban madshol arra is van bizonyiték, hogy a
fiatalok t6bb magatartasi kontrollt vartak volna el, mint amennyiben val6jaban
részesiiltek.(19)

Két tanulmanyban egy alternativ allaspont meriilt fel. Egy kisebb 1éptékli amerikai
tanulmanyban a szerzok arra a megallapitasra jutottak, hogy az otthonokat a bentlakok tul
korlatozonak talaltak, és gy vélték, hianyzik az egyéni mérlegelés.(39) Az angliai zart
részlegekben kutatasokat folytatd munkatarsak kimutattak, hogy a bentlakok gyakran érezték

a kornyezetet nyomasztonak, és ugy érezték, a szankciokat onkényesen alkalmaztak.(27)

2.14. A személyzet nézopontja

Egy nagyobb Iéptékii felmérésben a személyzetnek a munkajukkal kapcsolatos
problémakrol beszamolo része a rend fenntartasat a lista a masodik helyére tette. Mindossze a
megkérdezettek fele érezte uigy, hogy vilagos iranymutatast kapott a fegyelmezésre vagy az
er6szak kezelésére vonatkozo elvarasokat illetéen.(22) Egy masik tanulmany ebbdl az
1d6szakbol, amelyet hasonld célbdl készitettek, masfajta megkozelitéssel, de hasonlo
eredményre jutott.(19) A ,kontroll” volt az egyetlen téma, ami a személyzetet igazan
érdekelte munkdja kapcsan. Elismerték, hogy nem arrél van szo, hogy ne tudndk, hogyan
kellene kontrollalniuk a viselkedést, hanem arrol, hogy ezt az elméleti tudast nem tették at a
gyakorlatba. Gyakran jegyezték meg, hogy ha egy fiatallal szemben fizikai korlatozast
alkalmaznénak, és a fiatal kés6bb megvadolna dket, nem biztosak abban, hogy a helyi hatésag
tdmogatd és partatlan lenne. Ezért néhdnyan inkabb tavol tartottdk magukat, amikor nagyon
problémas viselkedéssel kellett volna megbirkozniuk, pl. ha egy fiatal ragaszkodott ahhoz,

hogy ¢éjszaka elhagyja az épiiletet, ami varhatoan veszélyes koriilményeket teremtett. Mégis,
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voltak emlitésre méltd kiillonbségek a személyzet csoportjai kozott abban a tekintetben,
ahogyan a magatartasi problémakrdl vélekedtek: ahol stratégidkat dolgoztak ki, ott kevésbé
érezték az antiszocialis viselkedést nyomaszté mértékiinek.(19, lasd még 50)

Ugyanebben a tanulméanyban a szerzék egy feltiing eltérésre mutattak ra a fizikai és
tanulasi nehézségekkel kiizdé gyermekek atmeneti (a sziilok vagy a gyermekek szdmara révid
tehermentesitést biztositd) otthonaiban. Ezek a bentlakdk jelentdés magatartasi problémakkal
kiizdottek, de a személyzet gyakrabban reagalt azonnal, hatdrozottan és kovetkezetesen,
vildgossa téve a fiatal szdmara, hogy magatartasa elfogadhatatlan. A magatartasi kontroll
ezeknek a bentlakoknak az esetében gyakran az egyéni gondozasi tervek formajaban jelent
meg, ami mashol, a nem fogyatékkal €16 bentlakok esetében nem igy volt. Fontos, hogy a
személyzet nem tartotta tavol magat ennek a csoportnak a viselkedési problémaitdl, és nem
tévesztették szem el a tdvolabbi célkitiizéseket.(19)

Egy kvalitativ tanulmanyban egylittmiitk6dé munkatarsak elismerték, hogy a szélesebb
korti stratégidk, mint a pozitiv kapcsolatok fejlesztése, fontos eldfutdrai az erdszak
megelézésének. Frdekes modon a gyermekek hattere, és korabbi erészakkal kapcsolatos
tapasztalataik nagymértékben hidnyoztak azokbol a magyarazatokbol, amelyeket a
munkatarsak adtak az aktualis antiszocialis magatartasra vonatkozéan.(23)

Egy, a munkatarsak véleményét tiikr6z6, az Egyesiilt Kirdlysagot atfogd attekintés
alapjan altalaban véve biztatéak a kilatasok a bentlakdsos gyermekvédelem munkavallal6it
tekintve.(41) Ahogy azt mar lathattuk, a munkajukkal nagyrészt elégedettek, és ez kiilondsen
Eszak-frorszagban van igy. Az otthonokban uralkodé koézhangulatot befolyasolé hatdsok
meghatarozasakor nem a bentlakok viselkedése volt a legmeghatarozobb, de relevans
tényezének bizonyult.(lasd még 37) A kutatok arra a megallapitasra jutottak, hogy a
személyzet képes kezelni a problémas magatartast, amig a vezetdk tudatdban vannak annak,
hogy mi torténik az intézményekben, és amig elérhetd a megfeleld tamogatis ¢és

kommunikaci6.(41)

2.15. Kovetkeztetések

A bentlakasos gyermekvédelemben el6forduld problémas magatartas kapcsan késziilt
szisztematikus kutatdsi attekintésiinkbdl a kovetkeztetések két nagy csoportjat emelhetjiik ki:
az egyikbe tartoznak magéanak a témanak a kutatdsi és moddszertani kérdései, a masikba a
tanulmanyok megallapitasai. A legtobb olvasét valdszintileg inkabb a megallapitasok €s azok
gyakorlatra vonatkozé hatasai érdeklik, de az elsé csoport is jelentéséggel bir. Eldszor

roviden ezzel foglalkozunk.
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2.15.1 Kovetkeztetések a tudomanyos megalapozottsagrol (a bizonyiték-alaprol)

A feladat szerteagazo és komplex volt, amit részben ugyan sajat magunk alkottunk
meg, am igy utdlag visszatekintve ugy érezziik, hogy megkozelitésiink helyénvalo volt.
Egyesek, akik kapcsolatban allnak a szocialis munkéval, gyanakvoan tekintenek a
szisztematikus attekintésekre, mi azonban azt reméljiik, hogy hozzajarultunk ahhoz, hogy a
szocialis munka természetére Ugy tekintsenek, mint akadémiai tudoményra, és mint
professziora. Nem fogadtunk el silany mindségii publikéaciokat, és nem ragaszkodtunk tul
mereven a téma tisztasagdban hivok altal preferalt egyik megkozelitéshez sem. Sokkal tobb
modszertani fejlesztési lehetdség 1étezik a SCIE és masok szamara, amibe belefoghatnak, és
remélhetéleg a megkozelitések kozotti egyensily megmarad.

Az attekintés nemzetkdzi jellege kapcsan csalodottak voltunk amiatt, hogy nem
talaltunk tobb relevans tanulméanyt az Egyesiilt Kiralysagon és az Egyesiilt Allamokon kiviil
mas orszagokbol, de ez talan az Aaltalunk kutatott adatbazisok, illetve a kutatok altal
publikalasra kivalasztott tudomanyos folyoiratokat prioritasait tiikrozi. Az eddigi elemzésiink
jelentds része 6t angol, a szovegben rendszeresen visszatéré kutatas hatasait tiikrozi.(19, 22,
23, 27, 30) Azoknak, akik komolyan érdeklédnek a bentlakasos gyermekvédelem irant, azt
javasoljuk, olvassak el mindegyiket. Eltéréseket fedeztink fel az angol és az amerikai
szakirodalomban — az elébbiben tobb alkalmazott vizsgalat és értékelés volt, mig az amerikai
kutatasok inkabb pszichologiai megkozelitésen alapultak, és gyakran foglalkoztak az
elterjedtség ¢és érvényesség kérdésével, beleértve a standardizalt eszk6zok alkalmazésat is. Az
amerikai gyermekvédelmi rendszerben jelentdsebb a mentalis egészséggel foglalkozo
dimenzid, és eltérd szolgaltatasi mintdk léteznek, tobb magénkézben levd intézménnyel.
Bizonyos esetekben nehéz volt megitélni, hogy a kutatast a tulajdonos finanszirozta-e, illetve
hogy ennek milyen lehetséges kdvetkezményei vannak. A faji és kulturalis kérdések nagyon
eltéré modon manifesztalodtak a bentlakasos ellatasban az Egyesiilt Allamokban, az Egyesiilt
Kiralysagban és Eszak-frorszagban. Egyértelmii, hogy a tengerentuli kutatasok nem mindig
alkalmazhatok kozvetlenilil az angliai helyzetre. Annak is tudatdban vagyunk, hogy a
gyakorlat atalakulhatott idokozben, vagy — ahogyan néhany kutatds emliti — olyan
szabalyozasok sziilettek, mint a szakmakozi protokollok a bentlakdsos otthonokbdl székésben
levé gyermekek esetében.

Tehat, melyek a fo kovetkeztetések a bentlakdsos otthonokban a problémas viselkedés
természetét, és annak hatékony kezelését illetéen? A legfontosabb megéllapitasunk a

szakirodalom szlikosségére vonatkozik. Az altalunk felallitott paramétereken belil 62
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tanulmanyt talaltunk, amelyek hozzavetdleg 20 évet oleltek fel, am ezeknek alig tobb mint a
fele bizonyult szamunkra megbizhaténak. Ezenkiviil a 33 altalunk felhasznalhatonak itélt
munka is nagyon kiilonb6z6 témakra koncentralt. Az elméleti szakemberek altalaban tobb
kutatast és tobb figyelmet szeretnének a valasztott szakteriiletiikon, amit mi ennélfogva el is
fogadunk, de ez elkeriilhetetleniil azt jelenti, hogy kovetkeztetéseinkkel oOvatosnak kell
lenniink. A kutatasi attekinték néha olyan latszatot keltenek, mintha ,,a megoldast™ keresnék,
amely valaszt ad egy problémara vagy pontosan meghatarozza, hogy a forrasokat hogyan
kellene felhasznalni, vagy hogyan nem. Nem valdszinii, hogy attérést hozunk a szocialis
munkaban: az okok, a megjelenési formak és a problémas viselkedésre adhatd lehetséges
valaszok a bentlakdsos gondoskodasban annyira sokrétiiek, hogy szamos zavard tényezo is
elékeriil. Am ezt szem el6tt tartva is kiemelkedik néhany fontos iizenet az éttekintésbél.
Kovetkeztetésként azokat fogalmaztuk meg, amelyek a leghitelesebb tanulmanyokban

jelennek meg, illetve azokat, amelyeket egynél tobb forrds tdmaszt ala.

2.15.2. Fébb megallapitasok

Attekintésiink azt mutatta, hogy a legtobb bentlaké nem okoz komoly magatartasbeli
problémat a személyzetnek. A nevelotthonok tobbségében nem tapasztalhatd éallando
rendbontas, ha azonban mégis ez torténik, akkor ott valami rosszul miikodik. A legtobb
bentlakdé nem iskolakeriild. Ellenben arra van némi bizonyiték, hogy a neveldotthonokbdl
torténd szokések egyre nagyobb problémat okoznak. Sajatos problémak adddnak a biztonsagi
ovintézkedések kapcsan a kornyezet jellege, illetve az elzart fiatalok koriilményei miatt.
Fontos megjegyezniink, hogy a magatartasi problémak kiterjedtsége fiiggetlen a bekeriilok
jellemzditél — néhany otthon sikeresen kezeli a komoly problémat jelentd fiatalokat, mig
ennek az ellenkezdjére is van példa.

Habar a bentlakasos otthonokban el6forduld viselkedési problémaékat talan eltalozzak,
kétségtelen, hogy a felszin alatt gyakran léteznek a kortars konfliktusok; ezek kozé tartozik a
csoportdinamika és a hierarchia megléte. Ennek hatdsai mindenre kiterjednek egy bentlakasos
kornyezetben, és nehéz kivédeni dket. Szdmos gyerek boldogtalan a neveldotthonokban, és
fesziiltséget ¢l 4at; ez nem csak sajat hatteriiknek, hanem a kortars kapcsolatoknak is
kbszonhetd.

A lanyok ugyanugy mutatnak problémas viselkedést, mint a fitk, habar néha
mashogyan juttatjdk azt kifejezésre. A lanyok gyakrabban esnek erdszak aldozataiva, mint a

fiak, és van egy sajatos kotelességérzetiik, ami a legsebezhetébbek védelmére vonatkozik,
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akiket példaul kordbban mar kihasznaltak vagy bantalmaztak. A magatartdsi problémak az
¢letkor elérehaladtaval megszaporodnak, de nem minden esetben.

A neveldotthonokban tapasztalhatd problémds magatartds altalaban esténként és
¢jszakéanként jelentkezik. A gondoz6i mddszereknek, illetve més forrasoknak és stratégiaknak
ezt figyelembe kellene venniiik. Ugy tiinik, a személyzet nem megfelelden hasznalja fel a
bentlakokra vonatkozo korabbi informaciokat, amelyek segitségiikre lehetnének abban, hogy
kiizdjenek az antiszocidlis viselkedés ellen és megértsék azt. A reakcidoknak sokkal inkabb
proaktivaknak kellene lenniiik, semmint reaktivaknak. Amikor a fiatalok szokésbdl térnek
vissza, a szankciok kiszabasa a kivanttal ellenkez6 hatassal jarhat. Nehezen megvalosithato,
de meg kell probalkozni a meleg, gondoskodé megkdzelitéssel, ami altaldban kedveltebb az
érintettek korében. A szexualis tartalmu viselkedés nehezen kezelhetd kérdéseiben a
személyzet korében hianyossadgok tapasztalhatok a magabiztossdg ¢és a készségek
tekintetében.

A komplikaciok, és fesziiltségekkel teli neveldotthoni munka ellenére a bizonyitékok
azt mutatjak, hogy a személyzet tobbnyire kielégitonek tartja a munkajat, és az azzal valo
elégedettség szintje is magas. A személyzet erdszak miatt érzett aggodalma nem kapcsolhato
kozvetleniil az incidensek meglétéhez, am mindkettével foglalkozni kell. Megnyugtatd, ha a
vezetOk részt vesznek a neveldotthonok mindennapi €letben, €s a kommunikacio, illetve a
tamogatas megfeleld szintii.

Nem talaltunk egyértelmli bizonyitékot egy adott tipusu strukturdlt intervencid
sikerére, amit masok esetleg alkalmazhatnanak. A kezdeményezések az aromaterapids olajok
alkalmazasatol a déli allamokbol szarmazé amerikai belvarosi fiatalok erdei taboroztatasaig
széles skalan mozogtak. Egyik sem hozta meg a vart eredményeket. Ez nem azt jelenti, hogy a
specialis beavatkozasok, mint példaul a TCI megkdzelitése (amit széles korben alkalmaznak)
nem érdemelnek dicséretet és figyelmet a tovabbiakban. Azonban valdszinli, hogy az
alkalmazand6 modell kivalasztdsanal nem annak belsd értékei a dontdek, inkabb az, hogy ki
akarja alkalmazni, kinél és milyen Osszefliggésben. Ugyanakkor a neveléotthonokban ¢é16
gyermekek adott koriilményeit és az ott dolgozok jellemzdit figyelembe véve, az intervencio
egy bizonyos forméja néha tobbet nyujthat, mint a tobbi. Ez orszagonként és helyszinenként

valtozo.

2.15.3. Gyakorlati kovetkeztetések
Tehat, bar ez a kutatds valdszinlileg nem hoz korszakalkoto felfedezéseket és

valtozasokat a gyermekvédelemben, mi az, amit mégis elmondhat nekiink arrol, hogy ,,mi az,
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ami mikodik” a bentlakasos gyermekvédelemben a problémaés viselkedés tekintetében? A
megvizsgalt tanulméanyok legvildgosabb ilizenete az, hogy bizonyos személyzeti sajatossagok
¢s munkastilusok nagy valosziniiséggel minimalizaljak a magatartasi problémdk megjelenését,
ugyanakkor 4ltaldban a bentlakok javéra is szolgalnak. Osszefoglalva, a vezetdknek vilagos
c¢lokat kell meghatarozniuk és befolyast kell gyakorolniuk a felvételi folyamatokra. A
lakoegységeknek kisebb méretiicknek kellene lenniiik. A személyzet tagjainak Osszetartasa
fontos, és a dolgozoknak haladéktalanul és kovetkezetesen kell reagalniuk a rendbontasokra.
A személyzetnek vilagos elkotelezettséget kellene mutatnia a fiatalok felé, elfogaddnak
kellene lennilik, ¢és meleg, gondoskodd viselkedést kellene tanusitaniuk. Bizalmon és
tiszteleten alapuld kapcsolatokat kellene kialakitaniuk, meg kellene hallgatniuk a fiatalokat, és
komolyan kellene venniiik a problémaikat és véleménytiket.

Ezek altalanossagok, és alig végeztek — ha egyaltalan — elméleti vagy gyakorlati
vizsgalatokat azzal kapcsolatban, hogy mit is jelentenek. Példaul: mit is jelent pontosan a
,meleg és gondoskodd™ vagy az ,,elfogad6”? Hogyan lehet ezeket kimutatni? Vannak ezeknek
nemi vagy kulturdlis dimenzi6i? Ezek bizonyos elemei eltéré kovetkezményekhez ¢és
reakciokhoz vezetnek bizonyos gyermekek esetében? Mi ezeknek a jelentdsége a bentlakok
kiilonb6z6 korcsoportjai szamara? Ezek az altalanos kovetkeztetések nem uj keletiiek, és mar
régdta jelen vannak a gyakorlati szakirodalomban. A kutatas feladata az, hogy feltarja a
részleteket és pontositasokkal szolgaljon.

Tovéabbi figyelemre méltd tény, hogy sajatos hézagok is vannak a kutatdsi
irodalomban. Példaul nagyon kevés sz6 esik a faji és az etnikai témakrol, kiilondsen azt
figyelembe véve, hogy az Egyesiilt Allamokban ez milyen nagy jelentéséggel bir a
gyermekvédelemben. A mi kutatdsunk nem taldlt olyan tanulmanyokat, amelyek
vallasi/szektds konfliktusokrol szoltak volna észak-irorszagi neveldotthonokban. Alig
taladltunk valamit arrol, hogy miképp kezelhetdk a fogyatékossaggal ¢l6 gyermekek
viselkedészavarai kiilonb6zd koriilmények kozott. Kevés megbizhatd informaciot talaltunk a
fiatalok nézdépontjardl, és ez kiilonosen annak fényében meglepd, hogy mekkora hangsulyt
kap a fiatalokkal kialakitandd partneri viszony és bevonasuk a gondozas megtervezésébe.
Néhany tanulméany alaposan megvizsgalta a fiatalok véleményét, de itt modszertani
problémak meriiltek fel, és az eredmények gyakran megbizhatatlanok voltak. A problémas
viselkedés néhany teriiletét szinte egyaltalan nem vizsgaltdk még, mint példaul az
otthonokban eldéforduld lopas és rongalas, alkohollal és droggal vald visszaélés, illetve a

szandékos Onsértd viselkedés.
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Végiil elmondhatjuk, hogy ma sokkal kevesebb neveldotthon létezik az Egyesiilt
Kiralysagban, mint korabban. Ami maradt, az elbizonytalanithatja a fiatalokat, és aggodalmat
kelthet a gondozok korében. Nem létezik egyszerii megoldas, és még nagyon sok teriiletet

nem tartunk fel. De szamos olyan gondolat kertilt el6, amelyekre reagalnunk kellene.

4. Kovetkeztetések

4.1 Bevezetés

Osszességében elmondhatd, hogy a tudasanyagrol adott helyzetkép terjedelmét és
hosszat tekintve szertedgazonak és Osszetettnek bizonyult a kutatdsok attekintése és a
gyakorlat felmérése szempontjabol egyarant. Azonban a rendelkezésre all6 anyagok hidnya a
kutatdsok attekintésének bizonyos aspektusainal egyértelmiien érzékelhetd volt, kiilondsen a
beavatkozasok értékelése és a hatékony gyakorlathoz kapcsolodd szakszerli tanulmanyok
tertiletén.

A kutatdsok attekintésére ¢és a gyakorlat felmérésére vonatkozd eredmények
elsdsorban kiegészitd jellegliek, bar akadnak eltérd példak, melyek valoszintileg az eltérd
sulypontoknak és megkozelitésnek tudhatok be. A kutatdsok attekintése olyan szakirodalmat
olelt at, mely vilagosan megfogalmazott kovetelményeket elfogadva irddott, és a
legkiilonfélébb kutatasi modszereket tartalmazta. Ezzel szemben a gyakorlat felmérésében
inkabb az érintetteknek a problémas magatartast és helyzeteket kivalto okokra és azok
kezelésére vonatkozd meglatasaira hagyatkoztunk, amelyeket személyes interjik soran és
fokuszcsoportokon keresztiil dokumentaltunk, igy ez jellegét tekintve szubjektivebb. Ez lehet
az oka annak, hogy a gyakorlat felmérése negativabb €rzéseket kelt, illetve hogy a problémas
viselkedés agresszivabb, aggodalmat kivalto tipusaira helyezi a hangstlyt.

A kiilonbségek ellenére a kutatasok attekintése és a gyakorlat felmérése egylittesen ad
atfogo képet a bentlakasos gyermekgondozas teriiletén tapasztalt problémas viselkedés, illetve
az ebben kozrejatszd tényezok sokrétiiségérdl. Ezen kiviil betekintést nyajt a problémas
magatartds kezelésére adott valaszok tipusaiba és jellegébe, tovabba — kiilondsen a gyakorlat
felmérése — részletezi az érintetteknek a hatékony gyakorlat fobb aspektusaival kapcsolatos

meglatasait.

4.2 Témakorok
Ezen két tudasanyagbol kibontakoz6 kozos témakorok a kovetkezoképp foglalhatok dssze:

e problémas és rendbonto helyzetek, illetve ezek kivalto okai;
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e aproblémas és rendbontd magatartasra adott valaszok;

e hatékony gyakorlat.

4.2.1 Problémas és rendbonto helyzetek és a kivalté okok

Mind a kutatdsok attekintése, mind a gyakorlat felmérése sokféle problémdasnak
tekinthetd magatartést tart fel, a szembeszegiiléstdl és engedetlenségtdl kezdve az egyénnek
az ellatdsban dolgozok, a kortarsak, valamint Onmaga ellen iranyuld erdszakos
megnyilvanulasaig. A legproblémasabb magatartdsnak értheté modon az erdszakos
cselekedetek — kiilonosen az ellatasban dolgozok ellen elkdvetett erészak — tekintheték. Az
erdszak megnyilvanulasai rendkiviil aggodalmat keltdk és nyugtalanitdak minden érintett
szdmara, és a gyakorlat felmérése sordn kibontakozé iizenet egyértelmiien az volt, hogy
ezeket a tipusii magatartasformakat a bentlakasos ellatasban dolgozdok igen nehezen tudjak
kezelni. Masfajta magatartasformak, mint példaul az ellenszegiilés vagy az engedetlenség
szintén gyakran fordult el6 a bentlakasos ellatasban dolgozokkal szemben, de nem
kapcsolodott hozzajuk annyi stressz és nyugtalansag. Itt érdemes megemliteni a szokést, ami a
kutatasok attekintésében szerepld adatok alapjan egyre gyakoribb, a gyakorlat felmérésében
pedig jelentds kihivasként kertilt eld.

A kutatasok attekintésében szintén beszamoltak arrdl, hogy mikor a fiatalok a helyi
kozosségbe mennek ki, ahol valoszinlileg magas kockézattal jard viselkedést tantsitanak, a
korzeti szocidlis munkasok megprobaljak lebeszélni Oket err6l a magatartasrol, am kevés
sikerrel. Hasonld eseteket ir le a gyakorlat felmérése, bar a munkatarsak itt inkabb azokra a
nehézségre mutatnak ra, amely a hatosag altal rajuk ruhazott sziiléi feliigyeleti jog ¢€s a
fiatalok jogai kozti egyensuly kialakitdsanal keriilhetnek felszinre. A gyakorlat felmérése
soran kimutattdk, hogy az ilyen jellegli szituaciok kezelésére vonatkozd gyakorlati Gtmutato
nem elég egyértelmil, illetve hogy protokollokra és ezzel egyiitt erds irdnyitasra van sziikség,
csakligy, mint tovabbképzések szervezésére az ilyen dilemmakkal szembesiil0 munkatarsak
tamogatasa érdekében.

A tudédsanyagrol adott helyzetkép mindkét részében szdmos kivaltd okra deriil fény.
Vannak kozottiik a fiatalokra vonatkozé tényezok, mint példaul személyes tulajdonsadgok és
¢lmények, illetve az ellatdsban dolgozdkat érinté tényezdk is, bar ezek a gyakorlat
felmérésében kisebb mértékben kaptak teret. A fiatalokkal kapcsolatban a nemi hovatartozas
meriilt fel fontos tényezdként a kutatdsok attekintésében, és hasonloképpen a gyakorlat
felmérésében a felndttekre vonatkozodan, de érdekes modon maguk a fiatalok ezt nem

tekintették befolyasold tényezonek. Mas kivaltdé okok, mint példaul a mobiltelefonok
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hasznalata, a szektdkhoz tartozas, illetve a f€lkatonai szervezetek csak a gyakorlat
felmérésében szerepeltek.

Egyes kivaltd okok a fiatalok kornyezetével alltak Osszefiiggésben, és itt a
csoportdinamika kulcsfontossagt elemnek bizonyult, mint ahogy a tuddsanyag attekintésében
is kiemelt szerepet kapott. A kortars csoportok hierarchidja és a csoporton beliili pozicion valo
egyezkedés tekinthetok a kortars erdszak o6rokos forrasainak. A kortarsak kozti konfliktust
tovabb sulyosbitotta, ha egy 1j tag csatlakozott a csoporthoz. A kortarsak kozti konfliktusok
elharitasa mindig kihivast jelent a bentlakasos ellatasban dolgozok szdmara, bar a gyakorlat
felmérésében arrdl szamolnak be, hogy a terapias krizisintervenciés modszerek (TCI -
Therapeutic Crisis Intervention) eredményesnek bizonyultak. Azonban hangstlyoznunk kell,
hogy — amint ez a kutatasok attekintésébdl és a gyakorlat felmérésébdl is kideriilt — a fiatalok
szerint a bentlakasos ellatadsban dolgozok nem tudtak sikeresen fellépni a konfliktusok
kezelése soran.

A rendszerrel kapcsolatos kivaltd okokat a gyakorlat felmérésében rendszeresen
megemlitik, bar a kutatasok attekintésében ez nem gyakran fordul eld. Ide sorolhat6 az, hogy
az otthonok képtelenek célkitlizéseiknek megfeleléen miikodni. Ez tobbek kozt a
helyhianynak illetve a siirgdsségi elhelyezéseknek tudhatdé be, melyeket az igazgatdk
kénytelenek végrehajtani. Ezen tényezdk megvaltoztattdk a csoportdinamikat, €és minden
érintettre bomlaszto hatast gyakoroltak. A rendszerrel kapcsolatban felmeriilt témak kozott ott
szerepel a Looked-After Children (LAC) program, a csaladdal vald kapcsolattartas, egyes

otthonok intézményesiilt jellege, valamint a merev eldirasok és szabalyok rendszere.

4.2.2. A problémas és rendbonto viselkedésre adott valaszok

Ezzel a témaval kapcsolatban a kutatasok attekintése és a gyakorlat felmérése alapjan
leszlirhetd vilagos ilizenet az volt, hogy az ellaté rendszerben dolgozok bizonyos tulajdonsagai
illetve munkastilusa jelentés mértékben befolyasolhatja a problémas magatartas kezelését.
Kiemelten fontos szerepet kapott a gyakorlat felmérésében annak sziikségessége, hogy a
bentlakasos ellatdsban dolgozokban tudatosodjon, a problémas viselkedés nem orokletes,
hanem a fiatalok érzelmei és kornyezete altal befolyasolt jelenség. A fiatalok és felndttek azt
is hangsulyoztdk, hogy azok a dolgozdk, akik képesek egyiittérzést, megértést és tisztelet
tantsitani a fiatalok irant, képesek kapcsolatot kialakitani a fiatalokkal, és ennek
kovetkeztében hatékonyan kezelni a problémas helyzeteket. Nincsen semmi 11j ebben, ezek a
javaslatok régota szerepelnek a gyakorlattal foglalkoz6 szakirodalomban. A kutatés jelenlegi

feladata a részletek és finomitasok kidolgozasa.
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A gyakorlat felmérésében a kapcsolatok épitése mellett a résztvevok hasonloan
fontosnak itélték meg a hatékony csapatépités sziikségességét, ennek megvalosulasat
elésegitdé tényezoként pedig tobbek kozt a kovetkezetességet, a vildgos iranyelveket és
eljarasokat, a rendszeres ellenérzést, valamint a problémak és csapatfejlesztd lehetoségek
megvitatasdra iranyuld csoport-megbeszéléseket emlitették. Egy szakképzett csapat
épitésének tovabbi eszkdzeként a jobban specializalt tréninget, illetve a tobbi szakembernek
és a fels6bb vezetdknek a dolgozokat tdmogatd hozzadllasat emliti a gyakorlat felmérése, bar
a kutatasok attekintése kevés bizonyitékot talalt arra nézve, hogy ez valdban képes-e ndvelni a
hatékonysagot. A gyakorlat felmérésében résztvevok szerint az ilyen iranyu tevékenységek
magabiztos, hozzaértd, egymasban bizd munkatarsi gardat eredményeznek, amely képes
kezelni a potencialisan problémas helyzeteket vagy szlikség esetén beavatkozni.

A gyakorlat felmérésében szintén nagy hangstlyt kap a helyi kozosséggel valo pozitiv
kapcsolatfelvétel és kapcsolatépités sziikségessége, mivel a fiatalokrdl gyakran elditéletes kép
alakul ki ezekben a kozosségekben. Ezen kiviil a csaladdal vald fokozottabb kapcsolattartas
lehetdségeit is fel kellett tarni, mivel az ilyen fajta kapcsolat gyakran erds érzelmi reakciot
valt ki a fiatalbol, ami rendbonto és problémas magatartashoz vezethet.

A gyakorlat felmérésében szintén felmeriiltek a problémas viselkedés kezelésére
lehetdséget biztositd specidlis megkozelitések €és beavatkozdsok, mint példaul a terapids
krizisintervencié (TCI). Ez a legkevésbé sem meglepd, hiszen a TCI tréningeket Eszak-
frorszagban mind a négy Szolgdltatisi Tandcs alkalmazza. Ezzel szemben a kutatisok
attekintése kevés tanulmanyt talalt a TCI hatasanak kiértékelésére vonatkozodan, és ezek sem
szolgaltak egyértelmii eredményekkel. A gyakorlat felmérésében szerepld munkatarsak
ravilagitottak ennek a megkozelitésnek az erOsségeire €és gyengéire is. A gyakorlat
felmérésében ugyancsak szerepeltek més specidlis és rendszerre vonatkoz6 megkozelitések,
mint példaul a helyreallité/jovatételi gyakorlat, a korlatozas, rendérséghez vald atiranyitas, a
fiatalkoruak birésaganak bevonasa, biztonsagos szallasra vald athelyezés, valamint a felvétel
besziintetése extrém viselkedés esetén. Mindezen eszkdzok hasznalata gyakran helyzetfiiggd

volt, és valtozo sikerrel jart.

4.2.3. Hatékony gyakorlat

Elsésorban a gyakorlat felmérésének alapjan megallapithatdé, hogy a bentlakasos
gyermekellatasban eléforduld problémas helyzetek kezelésére iranyuld hatékony stratégiakat
az észak-ir ellatds egészében felismerték. A lesziirhetd tanulsagokbol egyértelmiien latszik,

hogy sziikség van az ellatd intézmények Ujjaszervezésére a bentlakdsos ellatds hatékony
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infrastruktarajanak és iranyitasanak érdekében. E célbol sziikséges az elhelyezési lehetdségek
kibdvitése, ami eldsegiti az otthonok célkitlizéseinek elérését és felvételi iranyelveinek
betartasat, valamint a munkatarsak esetében az irdnyelvek és itmutatdsok jobb megértését. A
vezetOknek egyértelmiibb célok kitlizésére, illetve a bentlakasos ellatasba valo felvétel
kapcsan tobb befolyasra van sziikségiik, ami fokozatos bevezetést igényel. Ez az egyetlen
moddja annak, hogy kontrollalni lehessen a csoport felépiilését, ami feltétleniil sziikséges
annak biztositasahoz, hogy a csoportdinamika ne valjon bomlasztéva és iranyithatatlanna.

Az egyensuly megtartasa érdekében a vezetdknek olyan munkatdrsakra van
sziikségiik, akik megfeleléen és kovetkezetesen tudnak reagalni a potencidlisan rendbonto
szituaciokra, mikdzben képesek jo kapcsolatot fenntartani a gondjukra bizott fiatalokkal. A
nemek megoszlasa, tapasztalatok ¢€s képességek szempontjabol is kiegyensulyozott
munkatarsi csapat kulcsfontossdgu a hatékony gyakorlat eléréséhez. A képességek biztositasa
érdekében néhany vezetd nagy hangsulyt fektetett olyan munkatarsak toborzasara, akik mas
teriileteken voltak képzettek és/vagy tapasztaltak, példaul az ifjusagi és kozosségi munka
vagy a szabadtéri tevékenységek teriiletén. A legfontosabb azonban, hogy a munkatarsak a
fiatalok irant feltétlen elkotelezettséget tantsitsanak, meghallgassak 6ket, komolyan vegyék
problémaikat, és tisztelettel banjanak velik. Az, hogy mindez egyéni tulajdonsidg vagy
megtanulhat6 képesség, esetleg a kettd keveréke, még nem volt kutatds targya, mint ahogy az
sem, mi az, ami az embereket a bentlakasos ellatas teriiletén elhelyezkedésre Osztonzi.
Mindezek jobb megértése segitene a munkaerd toborzasaban és megtartasaban.

A munkatérsi csapat Osszetétele mellett ugyanolyan fontos tényezd a csapatként vald
egylttmikodeés szerepe. A hatékony csapatmunkat eldsegitd stratégidk kozé soroltak a
rendszeres munkamegbeszéléseket, a csapatfejleszté tevékenységeket ¢€s a felmertild
problémas helyzetek megvitatdsara lehetdséget add csapatértekezleteket, melyek jo
alkalomnak bizonyultak a munkatirsak szdmara a tanulsagok levondsara tapasztalataik
alapjan, az altaluk alkalmazott gyakorlat kritikus elemzésére, valamint a negativ viselkedés
lefegyverzését célz6 modszereik atgondoldsara. Az ilyen stratégidk erdsitették a
csapatszellemet és a rezilienciat, melyek — és ebben mindenki egyetértett — elengedhetetlenek
a jo gyakorlat kialakitdsdhoz a bentlakésos ellatasban.

A tuddsanyag attekintésében azonban mar célirdnyosabb és innovativabb stratégidk is
szerepelnek a problémas viselkedés kezelése kapcsan, melyek a kovetkezok:
e a problémas helyzetekben alkalmazhat6 specidlis stratégiak hasznélata a munkatarsak

részérol (példaul terdpids krizisintervencio), altalanosabb jellegli beavatkozasok
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(multiszisztémas  terapids  szolgaltatdsok) vagy a  helyredllito/jovatételi
igazsagszolgaltatas alkalmazasa;

e kozOs protokollok kialakitdsa a rendOrségnek kiildott jelzések ¢és a fiatalkoruak
bir6ésaganak bevondsa miatt érzett aggodalmak eloszlatasara;

e mas szakemberekkel és intézményekkel vald egyiittmiikddés, példaul fiatalokkal
foglalkoz6 oOnkéntes szolgdlatok vagy klinikai pszichologusok alkalmazésa
konzultacios célbol;

e a csaladokat ¢és kozosségeket segitd kifelé iranyuld szolgaltatdsok. Ide tartoznak a
megallapodasok a kozos gondozasrdl, a gyermekekkel és felndttekkel valo kozos
munka olyan kiemelt ligyekben, mint példdul az iskolakeriilés és a sziil6i/neveldsziil6i
gondozas kudarca, valamint célzottan a helyi kozosségekkel valo egyiittmiikodésre
iranyulo torekvések, illetve a fiataloknak a kdzosségi életbe vald integralasa

Ezen stratégidk alapos elemzése nagyban hozzdjarulna hatékonysdguk és potencidlis
befolyasuk megitéléséhez a bentlakdsos ellatas keretei kozott. Ez kiilondsen igaz a terdpias
krizisintervenciéra (TCI), amit sok gyermekotthon alkalmaznak Eszak-irorszigban, amirél
azonban nagyon kevés szakszert értékelést talaltak a kutatdsok attekintése soran.

4.3. A hatékony gyakorlat érdekében végrehajtando feladatok

Attekintve minden bizonyitékot, ami a tanulmany soran rendelkezésiinkre allt, a

kovetkezd feladatok varnak a gyakorlat négy tertiletére:

e abentlakésos ellatas szolgaltatasként valo megkozelitése;

e a,megfeleld” csapat létrehozasa;

e a fiatalokkal val6 egyiittmiikddés;

e tudasbazis megteremtése.

Az alabbiakban részletesen targyaljuk mind a négy teriiletet.

4.3.1. A bentlakasos ellatas szolgaltatasként valo megkozelitése

A bentlakasos ellatds alapja a csoport kereteinek elfogadasa. Ebbdl kovetkezéen nem
meglepd, hogy a legegyértelmiibb tanulsag, ami a kutatas alapjan levonhato, a kortars
kapcsolatokkal és a csoportdinamikaval fiigg 6ssze. Minden érintett szerint ez az els6dleges
forrasa a rendbontasnak, €s a rend megtartasa e kapcsolatok kezelésének a fliggvénye. Fontos
szempont a csoport felépitése €s mérete (a munkatarsakkal valo kapcsolat, melyet késobb
targyalunk), illetve hogy mindez miképp kapcsolodik az érintett csoport célkitlizéséhez. A

hatékony gyakorlat megvaldsitasa érdekében végrehajtando feladatok a kdvetkezdk:
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bentlakésos szektor létrehozédsa, mely széleskorti lehetdségeket kinal, mikdzben
vildgossa teszi a csoportok altal meghatarozott sziikségletek kozti kiilonbségeket,
illetve vildgosan latja a csoportnak a gondozés egészében betoltott szerepét;

a célkitlizések megvalositasahoz valo ragaszkodas a felsObb vezetok részérdl — ezt
elosegitheti az elhelyezési alternativak megléte slirgds felvétel esetén, mint példaul a
specialis ellatast igénylék gondozasa;

a csoportvezetok nagyobb befolyasa a csoportokba valo felvételre annak érdekében,
hogy kelld figyelmet kapjon az 0j tagoknak a bentlakdsos csoportra illetve annak
dinamikéjara gyakorolt hatasa;

kisebb - lehetdleg kevesebb, mint 6 fével miikddo - csoportok 1étrehozasa a kortarsak
kozotti  konfliktuslehetdségek  csokkentése, illetve az egyéni sziikségletek
céliranyosabb figyelembevétele érdekében;

az iranyelvek és eljarasok jobb és teljesebb megismertetése minden érintettel, koztiik a

fiatalokkal.

4.3.2. A ,,megfelel0” csapat létrehozasa

A bentlakasos ellatas rendszerébe belépd fiatalok tobbségének szamos nehézséggel kell

megbirkdznia mar a rendszerbe vald belépés elott, ezért sziikségleteik Gsszetett jellegliek. Az

egyéni sziikségleteiknek megfeleld gondoskodd kornyezet kialakitdsa kihivasokkal és

fesziiltségekkel teli folyamat. A siker a ,,megfeleld” csapaton mulik, tobbek kozt a vezetdk

hatékonysagan. A tudasanyag attekintése tartalmaz utaldsokat arra nézve, mik a ,,megfeleld

csapat” jellemz0i:

A legfébb kovetelmény olyan munkatarsak alkalmazasa, akik rendelkeznek a
megfeleld hozzéaértéssel, tulajdonsagokkal, hozzéaéllassal és motivacioval annak
érdekében, hogy azonosulni tudjanak, és pozitiv kapcsolatot legyenek képesek
kiépiteni a fiatalokkal. Kizarolag képesités és tapasztalat alapjan munkatarsakat
alkalmazni nem biztos, hogy elegendd. A munkatarsak hozzaallasanak és
tulajdonsagainak hatékonyabb értékelését teheti lehetdvé, ha a fiatalokat is bevonjak a
toborzasi és értékelési folyamatba.

A tanulmany a jelenlegi képzések hatékonysdganak kapcsdn is megfogalmaz
kérdéseket, kiilonosen azt a rendkiviil korlatozott figyelmet emeli ki, amit a

bentlakasos ellatds kap az altalanos szocialis munkés képzésben. Hasznos lenne egy
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kizarolag a bentlakédsos gyermekellatasra iranyuld posztgradualis képzés bevezetése.
Szintén megfogalmazodtak kétségek a csak ideiglenesen, a munkaerd-igény
kielégitésére alkalmazott munkatarsakkal kialakitott tulzottan bizalmas viszony
kapcsan, ami megzavarhatja a fiatalokat ¢és hatraltatja a pozitiv kapcsolatok
kialakulasat.

A dolgozdi csapatnak sziiksége van szakemberekre, példaul ifjusagi vagy kozosségi
szocidlis munkasokra, sport ¢és szabadidds tevékenységekre szakosodott
munkatarsakra, valamint a bentlakdsos ellatdsban dolgozd szocialis munkdasokra.
Tovabba, amennyiben nem all rendelkezésre a dolgozdi csapat szamara, elérhetové
kell tenni a készségeknek egy olyan egyvelegét, amely képes a bentlakasos
gyermekellatasban részesiilo fiatalok Osszetett sziikségleteinek kielégitésére.
Megfontolas targyava kellene tenni a kiilsé kapcsolatokkal és az érintettekkel valo
foglalkozas intenzivebbé tételét, akar a bentlakdsos ellatasban dolgozok, akar
kiilonféle készségekkel rendelkezd csapatok révén: ezaltal idot és teret nyernének a
munkatarsak, hogy a fiatalokkal ¢és a csaladokkal kapcsolatos feladatokkal
foglalkozhassanak a rendszerbe valo bekeriilés vagy tjra bekeriilés elkeriilése, illetve
az otthonbdl valo elbocsatas eldsegitése érdekében.

A munkatarsak 1étszdmat bizonyos napszakokban bdviteni kell a bentlakdk
sziikségleteinek megfelelden. A kutatds szerint a rendbont6 vagy problémas viselkedés
az esti ordkban vagy kés® este szokott eldfordulni. Ez befolyasolja a dolgozoi
igyeletet, és kérdéseket vet fel az ¢jszaka ligyel6 munkatarsak létszamanak
kibdvitésével és szerepével kapcsolatban.

A csoportok szakszerli iranyitdsa elengedhetetlen a rend fenntartdsahoz. Ehhez
sziikséges a munkatarsak tdmogatdsa, vildgos és érthetd szabalyok és eljarasok

megalkotasa, valamint dsszetartd csapatmunka kialakitasa és fenntartasa.

4.3.3. Egyiittmiikodés a fiatalokkal

Az egész tanulmany visszatérd, legfontosabb kérdésének a bentlakasos ellatasban

dolgozdk és a fiatalok kozti kapcsolatok kiemelt szerepét tekinthetjiik. Ezt a kapcsolatot két

egymassal Osszefiiggd szempont alapjan hatarozhatjuk meg: egyrészt az alapjan, milyen a

munkatarsak személyes kapcsolata a fiatalokkal, illetve a bentlakdsos csoporttal; masrészt az

alapjan, mennyire érzik a fiatalok, hogy egy jol mikodd egységnek tekintett

gyermekotthonhoz tartoznak, illetve annak részei.
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A fiatalok megerdsitették a kutatasokat attekintd részben tett megallapitasokat, amikor
a megfeleld készségekkel rendelkezd munkatarsakat a kdvetkez6képpen hataroztdk meg:
e ismerik a fiatalokat, ezért elore latjak a problémas helyzeteket;
e nyugodtak és kovetkezetesek;
e sikeresen meg tudjak oldani a nehéz szituacidkat;
e tudjak, hogyan kell visszafogni egy fiatalt a megfelelé modon;
e meghallgatjak a fiatalokat;
e ¢rdeklddnek a fiatalok irdnt és bekapcsolodnak tevékenységeikbe;
e tartozkodnak att6l, hogy hatalmi jatszmédkba vagy szobeli csatdrozdsokba
bonyolddjanak a fiatalokkal.
Ez az lizenet nem 1 keletli. A gyakorlatra harul az a feladat, hogy megtaldlja a modot, ahogy
mindezt meg lehet valdsitani a toborzas és a valogatds, a specidlis képzés és a fiatalok
szemszogének figyelembevételének segitségével. A munkatarsak pozitivabb kapcsolatot
tudnak kialakitani a fiatalokkal, ha a csoport egésze 1étrehoz egy, a fiatalok bevonasara épiild
kornyezetet, ahol a fiatalok bevonasa a csoport miikodésének szerves részévé valik — példaul
ugy, hogy a fiatalok kozremiikddnek a szabalyok ¢€s eljarasok kialakitasaban, beleszolasuk
van a jutalmakba és biintetésekbe, vagy részt vesznek a fOzésben, vagy mas haztartasi

munkaban.

4.3.4. A tudasbazis létrehozasa

Annak ellenére, hogy az utobbi években a bentlakasos ellatast alaposan vizsgaltak,
kevés pontos kutatasi adat all rendelkezésre a bentlakdsos gondozas hatasdnak kimutatdsara.
Attekintésiink tobb specialis teriiletet is kiemelt, ahol tovabbi vizsgalatokra van sziikség:

e A problémas ¢és rendbontd viselkedés eléforduldsanak feltérképezése. A gyakorlati
felmérést végzd csapat minden erdfeszitése ellenére sem sikeriilt megbizhaté modon
meghatarozni a bentlakasos ellatisban eléforduld problémas helyzetek szamat Eszak-
frorszagban és mashol sem. Ennek hidnyaban a téma megvitatasakor az erdszak
mértékér6l és mas problémas szituaciokrol szerzett benyomasainkra kell
tamaszkodnunk. Sziikség lenne egy egyszerii ¢és kovetkezetesen alkalmazott
mechanizmusra, mely rogziti ezeket az incidenseket.

e A kutatdsok attekintése alapjan megallapithatd, hogy kevés atfogd értékelés késziilt a
bentlakdsos rendszer beavatkozasairdl, a tuddsbazisban e tekintetben jol érzékelhetd

lyuk tatong. A terapias krizisintervencié (TCI) elterjedt hasznalata Eszak-Irorszagban
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sziikségessé teszi, hogy széleskorli hatdstanulméany késziiljon ennek és mas
beavatkozasi modszereknek a hasznalatarol, amely lehetévé tenné e beavatkozasi
modszerek leghasznalhatobb aspektusainak feltérképezését, ilyen mdodon pedig a fobb
OsszetevOket tovabb lehetne fejleszteni.

e Nagyon pozitiv visszajelzéseket kaptunk tanulmanyunkrdl a bentlakdsos ellatasban
dolgozoktol; kiemelték mennyi haszonnal jart szamukra a részvétel egy ilyen
munkaban, illetve mennyire 6sztonzdleg hatott rajuk a gyakorlatrol és kdzos tanulésrol
folytatott diskurzus. Minden lehet6séget meg kell ragadni ennek a befogado6 1égkornek
a kihasznalasara annak érdekében, hogy a gyermekek bentlakdsos ellatdsanak

mindsége javuljon.

4.4. Az altalanos tanulsag

A kutatasok attekintése ugyan megéallapitotta, hogy ritkan fordulnak el6 sz¢élséségesen
erdszakos megnyilvanuldsok a bentlakasos ellatasban, a gyakorlat felmérése azonban azt
mutatja, hogy az utoébbi években megndvekedett a személyzet és a bentlakok ellen iranyulod
erdszakos cselekedetek szama. Van egyfajta alacsony szinti megatalkodott, 1azadé és dacos
magatartasforma, amely fokozodhat, ha nem kezelik hatékonyan. Az egyes gyermekotthonok
kiilonbozé mértékben tudjak kezelni a problémas helyzeteket; befolyasold tényezd lehet a
bentlakokbol all6 csoport jellege, illetve az ott dolgozok ratermettsége.

Az utobbi kulcsfontossdgl tényezoként szerepelt a hatékony gyakorlatot bemutato
példakban, amelyeket a gyakorlat felmérésekor figyeltek meg. A tovabbi felsorolt tényezok
kozott ott talaljuk az innovativ szolgaltatdsok fejlesztését, az intézmények kozti
egyiittmitkddést, és az egyértelmii protokollok kidolgozasat. Ezen kiviil emlitésre mélto, hogy
egyes otthonok igen magas toleranciaszinttel rendelkeztek a problémés viselkedés
tekintetében, nagy hangsulyt fektettek a fiatalokkal vald kapcsolatra és egyiittmiikddésre,
valamint probaltdk megérteni a problémas viselkedést kivaltd okokat. Kiilondsen fontos itt
megemliteni a fiatalok egyéni ¢és csoporton belill jelentkezd sziikségleteinek
figyelembevételét.

Kétségkiviil 1éteznek a gyakorlatnak olyan teriiletei, melyek fejlesztésre szorulnak,
hogy a munkatarsak jobba tehessék és tovabbfejleszthessék a jelenleg alkalmazott hatékony
gyakorlatot. Ezek kozt taladljuk azokat a teriileteket, amelyeket a rendszeren beliili
problémaként azonositottak, és amelyeket egyes otthonok sajat hataskdrben gyakran
képtelenek megoldani. Ezek koziil j6 néhany megoldhaté lenne kisebb, differencidltabb,

ezaltal a vilagosan megfogalmazott célkitiizéseknek megfelelni jobban képes otthonokban. A
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nemrég elkészitett Care Matters in Northern Ireland: A bridge to a better future**®cimi
konzultacidos dokumentum tartalmazza az ehhez kapcsolodd javaslatokat, melyek siirgds
figyelmet igényelnek, ha a bentlakdsos ellatdsban részesiild gyermekek részére valdban

mindségi otthonokat és az €let mindségét javitd tapasztalatokat szeretnénk biztositani.

Forditotta:  Dr. Szab6 Gyula
Szegedi Regina

Szegedi Tamara

138 DHSSPS (Department of Health, Social Services and Personal Safety) (2007) Care Matters in Northern
Ireland: A bridge to a better future, Belfast: DHSSPS.
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Social Care Istitute for Excellence, 2005

Szandékos onsérto viselkedés gyerekek és serdiil6koruak korében: kik a
veszélyeztetettek és hogyan ismerjiik ezt fel?139

Kulcsiizenetek:

A gyermekek ¢€s serdiilokortiak 6nsértd magatartasan leggyakrabban a tiladagolasokat
(6nmérgezést) és az Oncsonkitisokat (példaul Onmaga megvagéasat, megégetését,
leforrazésat, a fej és egyéb testrészek falba verését, a hajhizast és a harapast) értjiik.
Az ismétlodo onsértés az ongyilkossag kockazatat hordozza magaban.

16 éves kor folott négyszer annyi lany kovet el onsértést, mint fit, bar a 18-19 évesek
kozott ez az arany kétszeresre mérséklodik.

A gyerekek és serdiil6koruak kozott megjelend Onsértd magatartds megndvekedett
kockdzataval a kdvetkezd alapvetd tényezok allnak kapcsolatban: mentalegészségiigyi
vagy magatartasi problémak, mint példaul a depresszid, a sulyos szorongés és
impulzivitas; az Onsértés kortorténete; csaladon beliili erdszak megtapasztaldsa; a
sziilokkel valdo nem megfeleld kommunikacié; allami gondozésba vagy intézetbe
kertilés.

Az oOnsértd magatartds kozos kivaltd okai kozé tartozik a fesziiltséggel teli
¢lethelyzetek megtapasztalasa, vagy annak emlékei, mint példaul nemi erészak vagy
csaladon beliili erdszak, a sziilokkel valé megszakadt vagy bantalmazé kapcsolat,
problémak baratokkal és baratndkkel, gondozéasba keriilés, nem kivant terhesség,
otthoni vagy iskolai problémak.

Egyik faktor sem jelzi elére az Onsérté magatartast. Azonban az otthoni és iskolai
kiils6 nyomas, az olyan érzelmek, mint a harag, biintudat, vagy frusztracio, és az olyan
mentalis, vagy viselkedésbeli problémak, mint a depresszio, magatartas-zavar, vagy
impulzivitas kombinacidja dnsértéshez vezethetnek.

Sok, ismétlddden Onsértést elkdvetd gyermek és serdiillokoru gondolja azt, hogy
tetteiknek pozitiv célja van, és ily modon csokkentik az elviselhetetlen nyomast és
fajdalmat. A fiatalok egy része Ongyilkossag megel6zési stratégiaként, dnmaguk
megovasanak eszkozeként tekint ra. Tovabba megbirkozasi stratégiaként is értelmezik,

ami folott ellendrzést gyakorolnak.

139 Az

irodalom-attekintés eredeti konyvészeti adatai: SCIE (2005) Deliberate self-harm (DSH) among children

and adolescents: who is at risk and how is it recognised? SCIE Research Briefing 16., London: Social Care
Institute for Excellence, www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing16/
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e Az Onsértést a fajdalom és banat masok felé torténdé kommunikacids eszkozének is

lehet tekinteni.

Kulcsfogalmak: szandékos onsértés, serdiilokor
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Bevezetés
Ebben a szakaszban az attekintés targyat és a vizsgalt kérdéskort mutatjuk be és
definialjuk.

A SCARE™ kivonat naprakész informaciokat nyujt egy specialis témarol. Egy tomor
dokumentumrol van sz6, mely a teriileten Osszegylilt tudasbazist foglalja 6ssze, és azzal a
szandékkal késziilt, hogy ,.kiindulasi pontként” vagy utjelzoként szolgaljon tovabbi alaposabb
vizsgalatokhoz ¢s kutatasokhoz, azonban nem egy bizonyos kérdéskorre vonatkozd Osszes
bizonyiték alapjan késziilt lezart munka. A kivonat az egészségiigyi ¢és szocidlis ellatas
kutatdsahoz ¢és gyakorlatdhoz kapcsolodo kiilonbozo tipusu ismeretek alapjan tagolodik, a
SCIE'" meghatarozasa alapjan (1142 Célja, hogy segitse az egészségligyben €s a szocialis
gondozasban dolgoz6 gyakorlati szakemberek és politikusok dontéshozatalat és gyakorlati
munkajat.

Ez az Osszefoglald a kozosségben €16 19 év alatti gyermekek ¢s serdiilékoruak
szandékos dnsértésével ™ és onveszélyezteté magatartasaval'® foglalkozik. Az dnsértés olyan
,hem haldlos cselekedetként definidlhat6, mely sordn az egyén szandékosan sériilést okoz
magéanak, vagy valamilyen anyagbdl gyogyaszati mennyiséget meghaladdan juttat

55(2)

szervezetébe” . Az Orszagos Felmérés (National Inquiry) az oOnsértést ,,tobbféle olyan

cselekedetként irja le, melyekkel az emberek szandékosan és daltalaban rejtett modon

@) Magaban foglalja a tuladagoldsokat (Onmérgezést) és az

kérositjak Onmagukat
oncsonkitasokat (példaul onmaga megvagasat, megégetését, leforrazasat, a fej és egyéb
testrészek falba verését, a hajhuzast, a harapast és kiilonboz6 targyak lenyelését vagy testbe
helyezését) ®5) Ezeknek a cselekedeteknek egy része nem jar lathato sériiléssel, €és nem
igényel orvosi beavatkozast sem. Ebben az Osszefoglaldsban nem tériink ki a taplalkozasi
zavarokra, a kabitdszerrel és alkohollal vald visszaélésre, a kockazatvallald viselkedésre (mint

példaul a védekezés nélkiili szex vagy a veszélyes vezetés). Nem foglalkozunk tovabba a

gyermekek ¢€s fiatalok stlyos intellektualis vagy fejlédési fogyatékossagaival sem.

Y0 SCARE — Szocialis gondoskodas (Social Care) mozaikszava, a SCIE altal készitetett dsszefoglalok
elnevezése. — A fordito.

L SCIE — Social Care Institute for Excellence — Szocialis Gondoskodas Kivalosagi Intézete

142 A jelzettek az irodalomjegyzék tételszamaira utalnak. — A fordito

143 Angol roviditése DSH.

144 Angol roviditése SIB — Lésd.
http://www.esoember.hu/index.php?option=com_content&view=article&id=1208:a-probls-
magatartkezel &catid=88:20094&Itemid=35. — A fordito.

147



http://www.esoember.hu/index.php?option=com_content&view=article&id=1208:a-probls-magatartkezel&catid=88:20094&Itemid=35
http://www.esoember.hu/index.php?option=com_content&view=article&id=1208:a-probls-magatartkezel&catid=88:20094&Itemid=35

Az Onsértést elkovetd gyermekek ¢és fiatalok gyakran nem ragaszkodnak
szlikségszerlien pusztan egyetlen Onsértési formahoz, hanem mas modszert is valaszthatnak,
ha feliigyelet vagy megfigyelés miatt nem tudjak a megszokott Onsértést folytatni, vagy
stirgdsen van sziikségiik a megkonnyebbiilést ado onsértésre®. Az nsértd magatartas jelezhet
atmeneti érzelmi fajdalmat vagy szorongast, vagy stlyosabb mentalis problémakat is, melyek
ongyilkossaghoz vezethetnek. A legtobb kutatasi és politikai szakcikk nem kiillonbozteti meg
az Ongyilkossagi szandéku Onsértd magatartast az ongyilkossagi szandék nélkiili onsértéstol,
mely utobbit onveszélyeztetésnek vagy oOncsonkitasnak is hivnak. Bar jelen 6sszefoglalas
elismeri, hogy az oOnsértést (kiilondsen az onveszélyeztetést, illetve az Oncsonkitast) és az
ongyilkossagi kisérletet igen eltéré motivaciok valthatjak ki, de az 0Osszefoglaldsban az
,onsértés” fogalmat hasznaljuk az 6sszes fent jellemzett viselkedésforma jelolésére, beleértve
az ongyilkossagi kisérletet is, hacsak a hivatkozott kutatas valamely részlete nem kapcsolddik
kifejezetten egyetlen Onveszélyeztetési vagy oOncsonkitasi tipushoz. Kovetkezésképpen az
Osszefoglaloban inkabb az Onsértd cselekedetekre helyezziik a hangsulyt, akar kapcsolodik

ongyilkossagi szandékhoz, akar nem.

Miért fontos ez a kérdés?

A paracetamol tiladagolas és a megvagas a két leggyakrabban el6forduld Onsértési forma a
gyermekek és fiatalok korében 46100 " A7 snsértés 16 éves kor folstt valik elterjedtebbé, de a
fiatalabb gyerekek ¢€s serdiilékortiak korében is gyakori. Bar az onsértésrdl altaldban nehéz
pontos gyakorisagi adatokat talalni - részben a fogalom kiilonb6z6 lehetséges definicioi miatt
(ahogyan korabban mar utaltunk ra), részben pedig azért, mert nem jelentik be - , azonban
néhany szamadat mégis rendelkezésre 4ll. Becslések szerint minden évben mintegy 19.000 6
16 ¢év alatti serdiilokorut latnak el Anglia és Wales siirgdsségi korhazaiban, miutan

(1) Egy tobb mint 10.000 gyermekre kiterjedd orszagos

ongyilkossagot kiséreltek meg
felmérés szerint, a mentalisan egészséges 5 és 10 év kozotti gyerekek esetében az Onsértés
elterjedtsége 0,8%-ra tehetd, de 6,2% a részarany azok korében, akiknél szorongasi zavart
diagnosztizaltak, és 7,2% a részesedés, ha a gyerek valamilyen viselkedési, hiperkinetikus,
vagy kevésbé elterjedt mentalis zavarban szenved. Ezek az értékek dramai moédon megnének
a 11-15 év kozotti korcsoport esetében; a mentélis problémakkal nem kiizdé gyerekek
korében 1,2% az Onsértés gyakorisaga, de a szorongési zavarral diagnosztizalt gyerekeknél

mar 9,4%, mig a depresszidban szenveddk esetében 18,8% az ardny. Az dnsértés eléfordulasi
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gyakorisdga 8 ¢s 13% kozott volt a viselkedési, hiperkinetikus, vagy kevésbé elterjedt
mentalis zavarban szenvedd gyermekek korében 2.

Egy felmérés szerint 1996-97-ben tobb mint 60.000 12 és 24 év kozotti fiatalt keriilt a
baleseti és silirgdsségi osztalyokra onsértés miatt, felilk pedig fekvobeteg ellatasra is szorult
@3 A ChildLine tanacsadok altal feltart onsértést elkovetd gyerekek szama az 1990-es évek
kozepétdl folyamatosan emelkedett (2002 és 2004 kozott 65%-os novekedéssel), habar a
szambeli gyarapodéds részben szarmazhat abbol is, hogy a probléma a gyerckek és a
tandcsadok szamara is ismertebbé valt @, ezaltal pedig csokkent a latencia. Azonban az
onsértés rendszerint maganjellegli cselekedet, és sok Onsértést elkdvetd — beleértve a
gyermekeket ¢és a fiatalokat is — nem feltétleniil tart igényt orvosi segitségre vagy
egészségligyi szolgaltatdsokra. Példaul egy, a serdiilékoruak korében elvégzett onkitoltésen
alapulo felmérés szerint az elismert dnsértések kevesebb, mint 13%-aval jelentkeztek korhazi

ellatasra Y.

Ennek oka az lehet, hogy a vagasi sériilés altalaban nem igényel orvosi
beavatkozast ™. A szamok kovetkezésképpen joval magasabbak lehetnek ®19 Az onsértések
gyakorisdga aranytalanul magas a fiatal 4zsiai ndk korében, de ez kiilondsen a 15-35 év
kozotti felntt ndkre vonatkozik “®*". Ettdl eltekintve, a gyakorisdgban nincs kiilonbség a
fehér, fekete, vagy egyéb kisebbségi csoportokhoz tartozo serdiilékoruak kozott, azonban
néhany tényezd eltérd lehet 18 peldaul, egy rovid tanulmédny ramutatott, hogy a dél-azsiai
csaladokbol szarmazd serdiilékoruaknak gyakrabban vannak iskolai problémai, tobbszor
szembesiilnek otthonaikban kulturdlis és generacidos konfliktus okkal, illetve nagyobb
elszigeteltséget éreztek, mint fehér serdiilékora tarsaik. Ok azonban mégis kevésbé érezték
magukat depressziosnak ©.

Kutatasok ramutattak arra is, hogy az onsértés altaldban nem egyetlen alkalommal
fordul eld, hanem gyakran ismétlédik és tobb éven keresztiil is folytatodik (45.7.19) Egy tobb
mint 6.000 15-16 éves diakra kiterjedd oOnkitoltésen alapuld felmérés ramutatott, hogy
majdnem 400 (6,9%) Onsértés tortént az elmult év soran Az NCH-projektekben*®
résztvevok korében elvégzett onsértést vizsgald felmérés szerint az dnsértést elkdvetok 27%-a
legalabb hetente egyszer, mig 41%-a legalabb havonta egyszer okozott sériilést maganak ©)
Vagyis az Onsértést gyakran rendszeresen ¢€s ismétlédden hajtottdk végre. A korhazban

regisztralt onsértd események 5%-at 16 év alatti gyermekek ¢és serdiilékoruak adjak, és ezen

15 Gyermekek szamara étesitett segélykérd telefonvonal. — A fordito

6 NCH — National Children’s Home, mely 2008 6ta Action for Children (Cselekvés a gyerekekért) néven
miikodik. Tobb mint 140 éve alapitott brit gyermekjoléti civil szervezet, melynek célja a sériilékeny és
elhanyagolt gyerekek, fiatalok, csaladjaik ¢és kozosségeik tamogatasa és jogaik képviselete. Lasd.
http://www.actionforchildren.org.uk/ - A fordito.
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esetek 10-15%-a ismétl6ds onsértés volt @Y. Kimutattak, hogy az ismétlddo onsértések aranya
novekszik, mikozben az elsé alkalommal elkOvetett Onsértések szama sem csokken, és a
szolgaltatasokra emiatt nehezedd nyomas kihat az 6nsért események feltarasara és kezelésére
iranyul6 1épésekre is ®) Azt is feltartak, hogy az ismétlodo onsértést elkovetd gyermekeknek
¢s serdiilékoraaknak tobb ¢és kiilonbozo tipust problémaval kell szembenéznie (melyeket az
Osszefoglalasban is megvitatunk), mint azoknak a fiataloknak, akik eldszor kovetnek el
Snsértést 10,

A korhéazakban siirgdsségi ellatasba keriild esetek megfeleld feltarasdnak hianya is
kérdéseket vet fel. A korhazak kevesebb, mint negyedében volt szakemberekbdl allé pszicho-
szocialis feltard csoport W) A specialis feltaras hidnya azt jelenti, hogy a veszélyeztetett
embereket kisebb valdszintiséggel fogjak gondosan kivizsgalni, csak sziikség esetén veszik fel
Oket, és kevésbé részesiilhetnek megfeleld kezelésben (61321.22) Becslések szerint a baleseti és
stirgbsségi osztalyokra keriild 12-15 éveseknek csak 54%-at, és a 16-24 éveseknek 40%-at
vizsgélja meg pszicho-szocialis értékeléssel foglalkozo szakember @®. A pszicho-szocidlis
feltaras rendszerint azt eredményezi, hogy az Onsértd gyermekeket és fiatalokat fekvobeteg
ellatasba helyezik, azonban az irdnyelvek megléte vagy hidnya nem okoz kiilonbséget a
baleseti és siirgdsségi osztalyokra keriild fiatalok szamdban (13.2324) * A gyerekek és fiatalok
kisebb eséllyel részesiilnek feltarasban, ha korabbi Onsértés nem szerepel az egészségiigyi
adataik kozott ©*%) de elképzelhetd, hogy a teljes egészségiigyi kortorténetiik nem is deriil
ki, mert a korhazba keriilésiikkor zavartak, emocionalisan tulfiitdttek lehetnek, és nem

akarnak beszélni arrol, mi tortént veliik (25)

. Kovetkezésképpen, az Onsértéssel korhazba
keriilok szakemberhez vald beutaldsa nem biztositott, hacsak nem igényelnek orvosi
beavatkozast.

A nevel6sziiléknél vagy allami gondozasban €16 gyermekek és fiatalok korében
nagyobb az Onsértés valdszinlisége, mint azok esetében, akik nem ilyen koriilmények kozott
élnek 27, Egy felmérés ramutatott, hogy az onsértéssel a baleseti és siirgdsségi osztalyokra
keriilok 10%-a gondozas alatt allt, jollehet orszagos szinten a gyerekek alig 1%-a van

(13)

gondozasban . Més tanulméanyok szerint a megkérdezett Onsértést elkovetd fiatalok

egyharmad ¢és kétharmad kozotti aranyban alltak korabban vagy jelenleg is gyermekvédelmi

gondozas alatt (5.28)

Bar a fiatalok egy része szeretne segitséget kapni abban, hogy megoldast talaljon az
érzelmi fajdalom és szorongas lekiizdésére - Ok az Onsértést fajdalmuk, traumdjuk és

szenvedésiik sulyossagdnak masok felé valé kommunikalasanak eszkodzeként alkalmazzak.
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Am a legtobb 6nsértést elkoveté gyermek és serdiilékorti nem feltétleniil latja cselekedeteit
problémasnak, részben azért, mert tetteik nem haldlosak és ugy vélik, hogy magukon kiviil
masokra nincsen hatisa ©. Az Onsértés elsésorban azért alkalmazzak, mert hatékony,
iranyithato enyhiilést nyujt a fajdalomra és szenvedésre, melynek nem latjak mas kezelési
modjat #5230 A fiatalok egy része az onsértést valamiféle ,,pozitiv’ dolognak, hatékony
megkiizdési stratégidnak tekinti 49 Ezért ezek a gyermekek és serdiilokortak a legritkdbb
esetben keresik fel a baleseti és siirgdsségi osztalyokat, vagy kezdenek el sajat maguk
segitséget keresni.

Végiil, az oOnsértés kortorténete jelentds Ongyilkossagi rizikofaktor 3133 az
ismétlodo onsérté események relative nagyobb valdszinliséggel vezetnek ongyilkossaghoz,
mint az egyszeri események (3334) Ezért fontos, hogy felismerjiik a gyerekek és serdiilokoruak
kozott az Onsértoket, illetve az ilyen cselekedetekkel kapcsolatban 1év6 rizikofaktorokat. A

szocialis, egészségiigyi €s oktatasi szakembereket egyarant be lehetne vonni a gyermekek ¢és

serdilOkortak kozotti onsértések felismerésébe és kezelésébe.

Mit tarnak elénk a kiillonbo6zo tudasforrasok?

Szervezeti ismeretek
Ebben a részben azokat a dokumentumokat soroljuk fel és foglaljuk 6ssze roviden,
melyek a fogyatékkal ¢él6 vagy kronikus beteg gyermekek sziileihez kothetd torvényileg

meghatéarozott szolgaltatasok, szervezetek €s személyek sztenderdjeit mutatjak be.

e [Egészségiigyi Minisztérium (2005). Angol Nemzeti Ongyilkossag-megel6zési
Stratégia: Eves jelentés az elérehaladasrol (Department of Health, 2005, National
Suicide Prevention Strategy for England:Annual report on progress)
http://www.dh.gov.uk/PublicationsAndStatistics/Publications/AnnualReports/DHANN
ualReportsArticle/fs/len?CONTENT 1D=4101668&chk=ZALnoC

Ez a dokumentum arr6l nyajt informéciokat, hogy miképp valositjdk meg az angol

régiokban 1évo Fejlesztd Kozpontok (Development Centres) a nemzeti dngyilkossag-
megeldzési stratégiat, mely tartalmaz néhany, a serdiilékortiakra és a gondozéasban
1évo gyerekekre szabott specialis tervet is. A stratégia nyilvan kiterjed az onsértésre is,

mivel az 6ngyilkossaggal szorosan Osszefiiggd rizikofaktornak tekinthetd.
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o Egészségiigyi Minisztérium (2004). Orszadgos Szolgaltatasi Keretterv a gyermekek,
fiatalok ¢és anyadk szamara nyujtott szolgaltatdsokhoz: A gyermekek ¢és fiatalok
Service Framework for Children, Young People and Maternity Services: The mental
health and psychological wellbeing of children and young people)
http://www.dh.gov.uk/PublicationsAndStatistics/Publications/PublicationsPolicyAndG
uidance/PublicationsPolicyAndGuidanceArticle/fs/en?CONTENT _1D=4089114&chk
=CKZ0ObO

Ez a gyakorlati Gtmutatd a gyermekek ¢és fiatalok mentalegészségiigyi ellatdsanak
sztenderdjeit definialja, és a gyerekek, fiatalok és anyak szamara nyujtott
szolgaltatasokhoz  késziilt Orszagos Szolgaltatdsi Keretterv részét képezi.
Meghatarozza a CAMHS™' és mas szolgaltatasok kotelezettségeit, és a mental-
egészségiigyi szlikséglettel rendelkezé gyerekeket célzo megfeleld tdmogato s segitd
szolgéltatasokat. Bar kifejezetten nem tér ki az Onsértésre, de az Onsértés és az

mentéalegészségligyi problémak megléte kozotti kapesolat egyértelmi (12,35-37)

A politikai oldal ismeretei

Ebben a szakaszban Osszefoglaldst nyujtunk a szolgaltataspolitika biztositdsa és a
fejlesztd gyakorlat szdmara ajanlott strukturalis modelleket és uUtmutatdsokat bemutatd
dokumentumokroél, melyeket kdzpolitikai kutatoi testiiletek, lobbi-csoportok, kutatokdozpontok

¢és kapcsolodo szervezetek adtak Ki.

e Dow P. (2004). ,,Ugy érzem, mintha lathatatlan lennék”. Gyerekek beszélnek az
onsértésrol a ChildLine-on. ("I feel like I'm invisible". Children talking to ChildLine
about selfharm. ChildLine.)
http://www.childline.org.uk/pdfs/selfharm.pdf

Ez a dokumentum a Mental-egészségligyi Alapitvany (Mental Health Foundation) és a
Camelot Alapitvany (Camelot Foundation) altal iranyitott 18 honapos kutatas
eredményeirdl szamol be. A célja az, hogy a kapcsolatot teremtsen a kutatds és a
gyakorlat kozott, bovitse az ismereteket, €s ajanlasokat tegyen a politika szamara. A
dokumentumban foglaltak szerint a gyakorlati szakembereknek tisztaban kell lennitik

azzal, hogy miért kovetnek el a gyermekek Onsértést és melyek a kivaltd okok

147 Child and adolescent mental health services — Gyermek és Serdiilékori Mentalhigiénés Szolgéltatasok
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(példaul, durva banasmod). Tovabba hanstlyozzdk a gyakorlati szakemberek —
beleértve a tanarokat is — megfelelobb felkészitésének és jobb tandcsadd forrdsok
kifejlesztésének sziikségességét.

e Richardson G., Patrridge 1. (2003). Gyermek ¢és Serdiilokori Mentalhigiénés
Szolgaltatasok: Kézikonyv a mikodtetésrél. London, Gaskell. (Richardson G.,
Patrridge 1. (2003). Child and Adolescent Mental Health Services: An Operational
Handbook. London, Gaskell.)
http://www.rcpsych.ac.uk/publications/gaskell/96 X.htm

Ez a konyv a ,,mikodtetés szempontjabol” mutatja be, hogyan kellene fejleszteni a
gyermek- ¢és serdiilékori mentalegészségiigyi szolgaltatasokat a gyerekek, fiatalok és
anyak szamara nyujtott szolgaltatdsokhoz késziilt Orszagos Szolgaltatasi Kerettervvel
Osszhangban. A konyv specifikus példakat is nydjt mind a négy szolgaltatasi
kategoéridhoz. BOvebb informdciét a kovetkezd linkre kattintva kaphatnak:

(http://pb.rcpsych.orag/cgi/reprint/29/4/158-3)

e Bywaters P., Rolfe A. (2002). Nézziink a sebhelyek mogé. A sériilések és az dnsértés
megértése ¢s kezelése (Bywaters P., Rolfe A. (2002). Look Beyond the Scars.
Understanding and responding to injury and self-harm)
http://www.nch.org.uk/uploads/documents/selfharm.pdf

Ez a dokumentum az onsértd, vagy korabban onsértést elkovetd emberek csoportjaval
¢s tarsaik egy részével késziilt interjuk kdvetkeztetéseirdl tajékoztat. A munka az NCH
megbizdsabol  késziilt. A jelentést a  politikai  dontéshozoknak, a
szolgaltatasszervezéssel ¢és feliigyelettel megbizott bizottsdgok tagjainak, valamint a
szolgaltatasnytjtoknak €s a szocidlis, egészségiigyi, €s oktatasi szakembereknek sz6lo
terjedelmes ajanlasokkal egészitik ki. Az ajanlasok kozott szerepel az Onsértd
fiatalokkal foglalkozé helyi szolgaltatok orszagos haldzatanak létrehozasa,
képzésfejlesztés a szakemberek szamara, valamint az Onsértésrél szold ismeretek

gyakorlati szakemberek ¢€s laikusok kozotti elterjesztésének eléremozditasa is.

Gyakorlati ismeretek

A kovetkez0 szakaszban azokat a tanulmanyokat, dokumentumokat €s forrasokat
mutatjuk be, melyek alapjan az egészségiigyi és szocialis szakemberek végrehajtjak
feladataikat, a gyakorlati tapasztalataikkal kapcsolatosak, és melyeket a helyi gyakorlatot

végz6 szervezetek alkottak meg a munkdjuk segitése érdekében.
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e Fiatalok és az Onsértés, Gyerekek Orszagos Irodaja. Onsértéssel kapcsolatos projektek
adatbazisa (Young People and Self-harm, National Children's Bureau. Self-harm projects
database)
http://www.selfharm.org.uk/index.php?section=projects&projectid=6&backletter=C

Ez egy olyan adatbazis, mely az Egyesiilt Kiralysdgban az 6nsértéssel kapcsolatban indult
projekteket tartalmazza, beleértve a bejegyzett projekteket is.
e Az Alap Projekt (The Basement Project)

http://freespace.virgin.net/basement.project/default.htm

Ez egy walesi helyi projekt, amely timogat6 csoportokat biztosit a gyermekkori erdszakot
elszenvedoknek és az onsértést elkovetoknek.

e 42. utca (42nd Street)
http://www.nshn.co.uk/resources.html

A 42. utca egy Manchesterben létrehozott mentalhigiénés szolgéltatds olyan 15-25 év
kozotti fiataloknak, akik szamos problémaval szembesiiltek, beleértve az Onsértést és
ongyilkossagot is. Kiillonboz6 egyéni és csoportos timogatasi formékat biztositanak.

e Teachernet. Onsértd didkok. Oktatasi és Szakképzési Minisztérium (Teachernet. Self-
harming pupils. Department for Education and Skills)
http://www.teachernet.gov.uk/teachingandlearning/library/self-harm/

Ez a forras definialja és megmagyarazza az onsértdé magatartast, és azonositja a kockéazati

csoportokat a gyerekek kozott.

Kutatoi ismeretek

Ebben a szakaszban a rendelkezésre 4ll6 legjobb kutatasokat tartalmazo szakirodalmat
foglaljuk 0ssze. A hangsulyt az Egyesiilt Kirdlysagban inditott kutatdsokra helyezziik, mert
ezek eredményei tekinthetdek a leginkabb relevansnak az Gsszefoglalasunk altal megcélzott

olvasok szempontjabol.

A kutatdas korldtai
vagy oncsonkitastol kezdve, az dngyilkossagi kisérleten at *®, az egyéni cselekedeteken
alapulo definiciokig, fliggetleniil azoktdl a kiilonleges szandéku tettektdl, melyek gyakran
nincsenek pontosan tisztdzva A kutatas az olyan sajatos onsértd formakra is koncentral,

mint a tiladagolas, onmérgezés, €s egyiittesen figyelembe veszi az onsértés Osszes fajtajat. Az
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eredmény az, hogy nehéz megallapitani, van-e barmilyen jelentds eltérés a kiilonb6zo tipusu
onsértések kozott. A késobb kovetkezd Osszefoglalasban nem mindig végziink kutatasi
értelemben vett Osszehasonlitast, de az eredmények az Onsértés rizikdfaktorai tekintetében
kifejezetten konzisztensnek tlinnek, eltekintve a cselekedeteket mozgatdé szandékok
természetétol. A kvalitativ vizsgalatok is minddssze a — rendszerint ismétlddd — onsértéseikrol
beszélni kivano fiatalok véleményeivel tudtak hozzajarulni a felsorolt eredményekhez ©). A
szakirodalombol ezért hidnyoznak a ,,nehezen elérhetd” csoportok, mint példaul a fiuk, vagy
azok a gyerekek és fiatalok, akik csak egy bizonyos moddszerrel és rendszerteleniil kdvetnek el
onsértést, tovabba azokrol is kevés informacio all rendelkezésre, akik nem akarjak felfedni
Onsértd magatartasukat. Végiil, a lanyok sokkal nagyobb valoszintiséggel kovetnek el
onsértést, mint a fiuk. Ez a magasabb gyakorisag azt is jelentheti, hogy a kutatds olyan
faktorokat azonosit, melyek elsdsorban az Onsérté lanyokhoz koétédnek ®%) Ezért a fink
szamara jelentdsebb faktorok potencidlisan hidnyozhatnak. Arra vonatkozdan sem késziilt
vizsgalat, hogy az egyéni és kornyezeti faktorok kdlcsonhatdsa hogyan jarul hozza a vizsgalt

korcsoporton beliili onsértd viselkedéshez (38)

Hogyan ismerheto fel az onsértés?

A sziilok gyakran nincsenek tudatdban annak, hogy gyermekeik onsértést kovetnek el
(2 Akkor is nehéz felismerni az onsértést, ha a fiatal nem kér segitséget, vagy nem
jelentkezik egyértelmil jelekkel a baleseti és siirgdsségi osztalyokon. Azonban, a 15 évesek
altal elkovetett ongyilkossagi kisérletekrdl szolo egyik tanulméany ramutatott, hogy az érintett
fiatalok kétszer nagyobb valoszinliséggel fordulnak a haziorvosukhoz, mint azok a 15 évesek,
akik nem kiséreltek meg ongyilkossagot (évente négyszer az atlagos évi kétszeri alkalomhoz
képest) 39 Szintén nagyobb valoszinliséggel fordultak a haziorvosukhoz mentalegészségiigyi

(9 Egy

masik tanulmany is ramutatott arra, hogy az dnsértést elkovetd emberek nagy szamban veszik

panaszokkal, vagy felsd léguti fertdzéssel, melyeknek nem voltak fizikai tiinetei

igénybe az elsddleges egészségiigyi ellatast @

Az Onsértdé magatartashoz kapcsolodd pszichologiai és pszicho-szocialis faktorok
szisztematikus attekintése ugy foglalhat6 0ssze, hogy egyik tényezd sem alkalmas az onsértés
elorejelzésére 3% A fiatalok akkor folyamodnak onsértéshez, amikor a rdjuk nehezedd egyéni
nyomas ¢és az €rzelmi fajdalom egyiitt jelentkezik, kiilonosen akkor, ha magatartasi, vagy
viselkedési problémajuk van. A gyerekek ¢és serdiilokoruak kozott megjelend Onsértd
magatartds megndvekedett kockazataval a kovetkezokben felsorolt személyes, érzelmi és

viselkedési tényezOk mutattak kapcsolatot. Ezért az egészségiligyben és a szocidlis ellatasban
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gyermekekkel ¢és serdiilokoruakkal dolgozd szakembereknek, annak érdekében, hogy
eldontsék, vajon a fiatal onsértés szempontjabol veszélyeztetett-e, és figyelniiik kell-e azokra
a faktorokra, melyek kapcsolddnak az Onsérté magatartashoz. Az ilyen jellegli tettek
kockazata néhet, ha bizonyos tulajdonsadgokkal birnak, vagy meghatarozott érzelmeket vagy
viselkedést mutatnak, mint amilyenek:

e az Onsértés elotorténete,

e mentalis egészség ¢s viselkedés,

o cletesemények”,

e lakokoryezet,

e kapcsolatok,

e nem (serdiil6koru lanyok sokkal inkabb valnak onsértévé, mint a fiuk).

Az dnsértés elotorténete

A vizsgalatok szerint az onsértés eldtorténete erds kapcsolatban 4ll a folyamatban 1évo
nsértésekkel 4> Az snsértéssel a baleseti és stirgdsségi osztalyokra keriild gyerekek ¢és
19 ¢év feletti fiatalok vizsgalata ramutatott, hogy mintegy egyotodiikk legalabb egy korabbi

alkalommal is kovetett mar el szandékos onsértést ¥

. Mas tanulmanyokban ennél is
magasabb ardnyszdmokat emlitettek @) Minél idésebb egy gyermek vagy fiatal, annal
valdsziniibb, hogy kovetett el onsértést, és hogy felfedte azt @, Az is nyilvanvalova valt, hogy
az ismeétlodéen Onsértést elkdvetd gyerekeket €s serdiildkortiakat joval nagyobb eséllyel
jellemzi nagy mértékii depresszid, kétségbeesés, harag és rossz onértékelés, mint azokat, akik

csak egyszer kovettek el onsértést 36),

Mentadlis egészség és viselkedés

Az oOnsértési esetek gyakran allnak kapcsolatban a depresszid é€rzésével, vagy
tiineteivel, mely kiterjed a klinikai depressziora, ahogyan a személyiségzavar kiilonbozo
fokozataira is °1%22%6374043) ' A ChildLine-ra befutott hivasok elemzése ramutatott, hogy az
onsértést elkovetd betelefonalok 15%-a szintén depresszidban vagy mas mentéal-egészségiigyi
problémaban szenvedtek @, Egy tobb mint 10.000 gyerekre kiterjedd orszagos vizsgalat pedig
ravilagitott arra, hogy a depresszidval, szorongéssal vagy magatartds zavarral kiizd6 5 és 15
évesek kozott az Onsértés gyakorisaga legalabb 6-szor és legfeljebb 17-szer magasabb, mint
az ilyen mental-egészségligyi problémaval nem kiizdé gyerekek esetében 12 A szorongas,

kétségbeesés és reménytelenség érzése altalaban szintén kapcsolodik az onsértésekhez (38.37),
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A mental-egészségiligyi problémakkal kiizdé gyerekek korében az Onsértés eléfordulasa

mintegy 1%-ra teheté 2

. A lobbanékonysagra hajlamos gyermekek és serdiilékoruak is
nagyobb eséllyel valnak Onsértové, mint azok, akikre nem jellemzé ez a viselkedési
sajatossag, kiilonosen akkor, ha a taladagolast is az 6nsértéshez soroljuk (3549 Kideriilt az is,
hogy szdmos Onsértési eset alkohol-, vagy kabitdszer fogyasztassal jart egytitt (461325 "Nem
talaltak meggy6z6 bizonyitékot arra vonatkozdan, hogy jobban nétt volna az Onsértés

kockéazata a depressziora SSRI'*®

gyogyszereket szed0 18 év alatti fiatalok korében, a
triciklikus antidepresszanst szedd fiatalokhoz képest, bar ez a szerény eltérés a tobbi
korcsoport esetében nem is volt kimutathato “) A sulyos értelmi vagy fejlodési fogyatékkal
él6 gyermekek szintén hajlamosabbak lehetnek onsértést elkovetni “6#8). A 10 év alatti
autista, vagy értelmi fogyatékossadggal kiizdd gyerekek hajlamosabbak Ilehetnek az

onveszélyeztetd viselkedésre, mint mas hasonld kori gyerekek, ha alacsonyabb a fejlédési

szintjlik, és korlatozottabb a mozgasuk (47.48)

,,Eleteseménye ?

Onsértd viselkedeést rendkiviili események, vagy altaldnosabb szorongas és stressz is
kivélthatnak. Az 5-10 év kozotti gyerekek legalabb 3-szor és legfeljebb 15-sz6r nagyobb
valoszinliséggel valnak Onsértdveé, ha 3-5, vagy annal tobb nagyfoku stresszt kivalto
élethelyzetiik volt. Ilyen élethelyzet lehet a csaladon beliili erdszak elszenvedése, a csalad
szétesésének megélése, a gondozasba vald helyezés, a nem kivant terhesség, vagy egy kozeli
hozzatartozo elvesztése ©12%53738:41444950) gy 4m g tanulmany ramutatott, hogy az onsértd
fiatalok egy részénél a gyerekkorban elszenvedett akar fizikai, akar szexualis erdszak is fontos
faktornak szamit “>72"37383D A ChildLine-t felhivok egydtdde mondta azt, hogy az er8szak
elszenvedése meghatarozo tényezd volt az onsértésben @) A szexualis iranyultsag problémai
szintén a szorongas forrasava, ezaltal pedig az Onsértéshez kapcsolodd ujabb faktorra

vélhatnak, f8ként a fiatal férfiak esetében @

Lakokornyezet

A gondozas alatt vagy intézetekben ¢l6 gyerekek és fiatalok nagyobb eséllyel
(26-2851) gy

felmérés ramutatott, hogy az Onsértéssel a baleseti és slirgdsségi osztalyokra keriilok 10%-a

kovetnek el onsértést, mint azok, akik nem ilyen koriilmények kozott élnek

gondozas alatt allt, jollehet orszagos szinten a gyerekek alig 1%-a van gondozasban ™. Egy

148 Selective serotonin reuptake inhibitors — magyarul: szelektiv szerotonin visszavétel gatlo gyogyszerek,
melyek antidepresszansok. - A fordito.

157



NCH tanulmany soran megkérdezett felndttek kétharmada allitotta, hogy gyerekként onsértést

{ ©®

kovetett el, amikor gondozasban volt ™. A gondozasban 1évé gyermekek egyébként is

nagyobb valdszinliséggel szembeslilnek mental-egészségligyi problémakkal, mint a tobbi

gyerek ©2

, a mental-egészségiigyi problémak pedig az Onsértéshez kapcsolddd tovabbi
rizikofaktort jelentenek. A fiatalkortiak biintetés-végrehajtasi intézményeiben €16 15-21 éves
fiatalembereknek az atlagnépességhez képest haromszor nagyobb eséllyel lesz valamilyen
mental-egészségligyi problémaja, mely faktor kotddik a fiatalok altal elkovetett onsértésekhez
®3) Tovabba, az onsértések gyakorisaga €s a biintetés-végrehajtasban eltoltott 1d6 kozott is
vilagos Gsszefliggés mutathato ki; minél tovabb tart az elzaras, annal nagyobb valosziniiséggel
valik egy serdiilokoru fiu Onsértévé, és annal hajlamosabb lesz az onsértd cselekedetekre 64
A gyerekek és serdiilokoruak sokkal konnyebben veszik fel az Onsértd viselkedést, ha

onsértést elkovetdk veszik oOket koril @°

. Példaul a fiatalkoruak biintetés-végrehajtasi
intézményeiben ¢él6 15-21 éves fiatalemberek jobban ki vannak téve az Onsértés ¢€s az
ongyilkossag kockazatanak, mint azok, akik nem ilyen koriilmények kozott élnek, és emiatt
nagyobb eséllyel is kdvetnek el magukon Onsértést (26), Vizsgalatban mutattak ra arra is, hogy
a kozosségben ¢l0 fiatalok Onsértdé magatartdsat kivalthatja az, ha a barataik, vagy
csaladtagjaik kovetnek el Onsértést @9 A fiatalok egy része az Onsértéseikhez jelentdsen
hozzajarulo ,,gondozasi stresszrél” szamolt be, melyet a sziild1 gondoskodast valt ki @
Ramutattak arra is, hogy az 5-15 éves korosztidlyban az Onsértés mintegy kétszer
nagyobb gyakorisaggal  jelentkezett a legalacsonyabb tarsadalmi-gazdasagi
jovedelemcsoportba tartozo és bérelt lakasban €16 gyerekek kozott, mint a magantulajdont
lakasban €16k esetében, illetve magasabb volt az ardnyszdm a sorhazban €16 5-10 évesek
kozott, az 6nallo, vagy ikerhdzban €16khoz képest 12 A tarsadalmi-gazdasagi hanyattatas
vagy deprivacio szintén jelentds fiiggetlen faktorként jelentkezett a serdiildkoruak és fiatalok

kozott elkovetett Onsértésekhez kapcsolodoan (37.55)

. Az oOnsértésekkel kapcsolatban 1évo
faktorok is idovel valtozhatnak. A serdiilékor kezdeti szakaszédban a lakohelyi €és csaladon
beliili problémak ¢és az dnsértések szoros kapcsolatban vannak, de ahogy a gyermek 1d6sodik,

az Onsértések egyre jobban fognak kotddni a parkapcsolati problémakhoz (10)

A csaldaddal, baratokkal és egyenrangu fiatalokkal valo kapcsolatok

Egy orszagos vizsgalat rdmutatott, hogy a csonka csaladban €16 5-15 évesek kozott
kétszer magasabb volt az Onsértés gyakorisaga, mint a két sziildvel €16 gyermekek korében,
tovabba az egyke gyerekek esetében is magasabb az ardnyszam, a harom vagy tobb

gyermekes csaladokhoz viszonyitva (12) Ezt tovéabbi tanulmanyok is megerdsitették © Azok
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az 5-15 éves gyerekek, akiket rendszeresen bantalmaztak otthon, kétszer nagyobb eséllyel
kovettek el Onsértést, mint akiket csak ritkan, vagy alkalmanként vertek meg @2 Ezt a
felismerést szintén tobb tanulmany tartalmazza @7 Brit és dan tanulmanyok ravilagitottak,
hogy a sziilok mental-egészségiigyi problémai is kapcsolatban vannak a gyermekek és
serdiilokortiak Onsértéseivel, bar az Osszefiiggés természete még nem tisztazott @7, 40 - A
szlilok és gyerekek kozotti gyenge kommunikacio is kothetd a gyermekek és serdiilkortiak
altal elkovetett Onsértésekhez, akkor, ha a gyerek és a sziilé6 nem érzi azt, hogy szabadon
beszélhetnek egymassal, ha nem érzik azt, hogy megértenék egymast, vagy ha a szdvaltasuk
utén elégedetlenck maradtak ®*3738%657) A ChildLine-t felkeresé onsértd betelefonalok 40%-
a az otthoni problémakat — mint példaul a csaladi fesziiltségeket vagy konfliktusokat —

@ Az onsértd viselkedésnek is lehet

nevezte meg az Onsértés legfobb okaként
csoportdinamikdja. A fiatalok onsértd csoportokat alkothatnak az iskoldban, kollégiumban,
vagy mashol ®) amelyek aztdn ,,beavatasi ritudlék™ részévé is valhatnak ©8 A tanulményok
arra is utalnak, hogy sok, onsértést elkovetd gyerek €s serdiilékoru iskolai nehézségekkel is
szembesiil (példaul tanulasi-, vagy vizsganyomas nehezedik rajuk), am leggyakoribb

probléma a kikdzosités és az iskolai bantalmazas (4,6:35.49,50)

. Egy Egyesiilt Kiralysagban
késziilt, az Onsértési incidenseket vizsgdld felmérés ramutatott, hogy az ardnyszamok az
iskolasziinetek soran visszaesnek, €s ez aldtdmasztja az Onsértés jelensége és az iskoldhoz
kotdédo stressz kozotti kapcesolatot 10 Ez a tény azt sugallja, hogy az iskoldknak jobban

kellene tAmogatnia az 6nsértést elkdvetd gyerekeket.

Nem

A lanyok bizonyitottan hajlamosabbak onsértést elkdvetni, mint a fiuk. A ChildLine
jelentése szerint tizszer annyi lanynak adtak az dnsértéssel kapcsolatban tanacsot, mint fitinak,
¢és a masok (baratok, vagy csalad) altal bejelentett onsértések 93%-at is lanyok kovették el @,
Egy ellendrzés szerint a baleseti €s siirgdsségi osztalyokon Onsértéssel jelentkezd 16 év
alattiak kozott négyszer tobb volt a lany, mint a fiad ©Y. Az Snsértést elkdvetd lanyok és fitk
aranya kozott még akkor is kiugréan nagy a kiilonbség, ha azt is figyelembe vessziik, hogy a
lanyok sokkal inkdbb hajlandoak telefonon segitséget kérni. Egy oOnkitdltésen alapuld
vizsgalat soran a megkérdezett 6020 15-16 éves gyerek koziil négyszer annyi lany vallotta be,
hogy Onsértd, mint amennyi fiu tette ugyanezt (410131449 B; az eltérés a kutatds mas
részeiben is visszatiikrozddik ©*%. Azonban, az is kideriilt, hogy ez a kiilonbség a 16 éves kor
folott mérséklédik, és 18-19 éves korcsoportnal a ldnyok ardnybeli talsulya minddssze

kétszeresre mérseklddik ©?. Az 6nsértd lanyok esetében a jelentés kapcsolodéd faktorok kozé
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tartozott a baratok ¢és a csalddtagok altal elkdvetett onsértés, az egyéni kapcsolati problémak, a
kabitoszerrel vald visszaélés, a depresszio, a szorongds €s a rossz Onértékelés megléte (1014)
Ezen faktorok egy része befolyasolja a fitkat is, kiilondsen a kabitdszer- és alkoholfogyasztas,
illetve a csaladi problémak, bar a tanulmanyok szerint az iskolai-, tanulasi-, pénziigyi- és

lakasproblémak jobban kihatnak a fiukra, mint a lanyokra (1014)

Az igénybevevok és gondozok ismeretei
Ebben a szakaszban az Onsértd fiatalok altal felvetodott kérdéseket Osszegezziik,

melyek a szakirodalomban jelentek meg, illetve a helyi konzultaciokon fogalmazodtak meg.

Miért okoznak sériiléseket maguknak a gyerekek és a fiatalok?

A fiatalok elmonddsa alapjan részben az Onértékelési problémaik miatt, részben a
frusztraltsag és a harag érzése miatt kdvetnek el onsértést 59), Egy, az Egyesiilt Kirdlysagban
késziilt tanulményban egy fiu azt mondta, hogy eldszor a sziileivel valo veszekedés utan vagta
meg magat, mert ,,azt éreztették vele, hogy kicsi, haszontalan, és emiatt szomoru lett” @ S0k
fiatal allitotta, hogy azért vagja vagy égeti meg magat, vagy hajt végre mas modon Onsértést,
mert az a menekiilés, felszabadulas, és a megkonnyebbiilés egy forméjat jelenti a mentalis,
érzelmi és egyéni problémak nyomasa alol “*". Az nsértés fizikai megkdnnyebbiilést nyuijt
az elviselhetetlen érzelmi és mentalis fesziiltségre. Egy lany igy fogalmazott: ,,az egyetlen

madd, hogy felejtsek az, ha megvagom magam” )

, egy masik pedig ezt mondta: ,,nagyon jol
esik, kiilondsen, amikor megvagom magam, mert ugy érzem, hogy az Osszes rossz, ami
bennem van, kijon, €és megszabadulok az egésztdl” ©®) Néhanyan ezért azt mondtak, hogy
gyakran nem ugy tekintenek az Onsértésre, mint valamiféle negativ dologra, hanem inkéabb
egyfajta onvédelmi stratégidnak, hatékony eszkoznek tartjak, melynek segitségével szembe
tudnak szallni a nehézségekkel. Ez iranyithatova teszi irdnyithatatlant. A fiatalok egy része
ugy fogalmazott, hogy az Onsértést valamiféle védelmi stratégidnak érzik, amit az
ellendrzésiik alatt tarthatnak, és €élhetnek vele, amikor sziikséges (4,5,29.80,44,60) Néhanyan ezért
ugy jellemezték az Onsértést, mint egyfajta Ongyilkossag-megeldzési stratégiat, mert
atmenetileg képes csokkenteni a fesziiltségeket, melyekrdl azt hihetnénk, hogy csak az
ongyilkossag adja meg az egyetlen szabaditast 29 A fiatalok ezért igazan ¢les kiilonbséget
lathatnak az onsértés (mely magaba foglalja az 6nveszélyeztetést €s az Oncsonkitast) és az
ongyilkossagi kisérletet is potencialisan magéaba foglald Onkarositas kozott ®) Azonban, a

serdiildkoruak és a fiatalok egy része azt is megfogalmazza, hogy dnmaga megsebesitését
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egyfajta ,,megérdemelt” biintetésként is végrehajthatja, akar valamilyen multban tortént, akar
valamilyen jelenleg bekovetkezé dolog miatt (G.44),

A fiatalok azt is emlitették, hogy az 6nsértés , kellemes érzést” tud okozni . Vagyis a
fiatalok gyakran nem is érzik gy, hogy abba kellene hagyniuk, mivel szdmukra ez a
cselekedet fontos és értelmes funkciot testesit meg, €s ezzel senkinek sem okoznak kart ®)
Ezért is gondolja ugy néhdny fiatal, hogy a kiviilallok képtelenek megérteni, mit is jelent
szamukra az Onsértés, annak személyes megtapasztalasa nélkiil ®) Az 6nsértéshez parosulo
,»pozitiv”’ asszocidciok miatt a fiatalok egy része nem akar felhagyni vele, és még Onsértés-
fliggének is tarthatjak magukat ®) Masok azonban kijelentették, hogy nem akarjdk az
onsértést a gondoktdl vald szabadulas, az azokkal vald szembeszallas, vagy az azok folotti
irdnyitas eszkdzeként folytatni ©). A szakemberek az onsérté fiatalok esetében ezért egy nehéz
kihivassal szembesiilnek, mert felelésséget érezhetnek azért, hogy megovjak a gyerekeket a
tovabbi sériilésektdl, de a beavatkozéasaik egyrészt nem kivdnatosak, masrészt nem képesek
csokkenteni az dnveszélyes viselkedési esetek szamat sem. Példaul, egy tanulmany beszamolt
arrol, hogy a gyerekek megfigyelésével, vagy az dnsértésre alkalmas eszk6zok megvonasaval
nem sikeriilt megoévni Oket az Onsértéstél. Ehelyett, egyszerlien taldltak mads alternativ
onsértési modszert, példaul nem ettek, vagy még inkdbb urrd lett rajtuk a szorongas, mert ugy
érezték, hogy elvesztették az iranyitas eszkozét, és elvették toliik a sajat cselekedeteik f6lotti
feleldsseget ©®)

Osszességében véve az oOnsértést elkdveték visszautasitjak a .figyelemfelkeltd”
megjelolést, mert ez bagatellizalja és félremagyardzza az Onsértés mogott megbuvo kivaltd
okokat ®°9. A fiatalok egy része ugyanakkor elismeri, hogy azért kovetnek el onsértést, hogy
jelezzék gyotrelmiiket: sajatos eszkozzel ,kommunikaljdk™ a tobbiek felé, hogy milyen
szorongast és fajdalmat éreznek, és jelezhetik, hogy segitséget akarnak és sziikségiik is van ra
659 A tuladagolast elkovetd serdiilékortiak egy része azt mondta, hogy az eset utan életiik
jobba valt, részben azért, mert ez vezetett a fajdalmuk elismeréséhez 22 A fiatalok szerint az
onsértést kivaltd tényezok kozott lehetnek a csaldddal vagy baratokkal vald problémak, a
depresszid, a szorongas, az erdszakkal vagy gydsszal kapcsolatos fajdalmas emlékek, vagy
aktualis problémak, mint a kik6zdsités és az iskolai bantalmazas (4259 Masik jelentds kivaltd
tényez0 lehet a fiatalok kornyezete, mint a lakdotthonokban vagy pszichiatriai egységekben
valo 1€t (5). Szamos tanulméany mutatott ra az onsértések szertedgazo szerepeire (38).

Végiil, a fiatalok onsértéshez valo eltérd viszonyuldsa jogi és etikai kérdéseket vet fel

a szakembereknek, kiilondsen az a fajta szemlélet, amelyik az 6nsértést hatékony segitségnek
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véli, és nem tart sziikkségesnek semmilyen beavatkozast. Errdl a kérdésrdl azonban még nem

szlletett vizsgalat.

Hasznos linkek

Ebben a szakaszban a vizsgalt teriileten dolgozo szakemberek szamara lényeges
informaciokat nyajté forrdsokat soroljuk fel, melyek akar a szolgaltatist igénybevevok

szamara is értékesek lehetnek.

e A serdiilékor ABC-je (ABC of Adolescence). Ongyilkossag és szandékos onsértés a
fiataloknal (Suicide and Deliberate Self Harm in Young People)
http://bmj.bmjjournals.com/cgi/content/full/330/7496/891

Ez a Brit Orvostudomanyi Folyoirat altal kiadott 12 részes rovid attekintd sorozat 10.
része, mely a serdiilékoruak egészségével ¢és jolétével kapcsolatos eredményeit

Osszegzi. Keith Hawton és Anthony James irta.

e Brit Pszicholdgiai Tarsasag (British Psychological Society)

http://www.bps.org.uk/home-page.cfm

Ez a szervezet szamos dokumentumot tesz elérhet6vé a szandékos Onsértésekkel

kapcsolatban.

e ChildLine
http://www.childline.org.uk/

A ChildLine az Egyesiilt Kiralysagban a gyermekek és fiatalok szamara l1étrehozott, 24
oraban miikodo, ingyenes €s bizalmas segélyvonal. A gyermekek és fiatalok barmilyen

problémaval, barmikor hivhatjak ezt a segélyvonalat.

e Mentalegészségiigyi Alapitvany (Mental Health Foundation)

http://www.mentalhealth.org.uk/

Ezen a weboldalon a mentalis betegségekrdl és az Onsértd viselkedésrdl talalunk
tajekoztatokatt.

http://www.mentalhealth.org.uk/html/content/selfharm.cfm
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Elme (Mind)

http://www.mind.org.uk/

Az Elme egy non-profit szervezet, amely a megfelelé mentalis egészség fejlesztésével
és tamogatasaval foglalkozik, és korrektiil, pozitivan, valamint tisztelettel kezeli a
mentalis problémakkal kiizdé embereket. A szervezet onsértd és a rajtuk segiteni tudo
embereknek is nyujt tjékoztatast.

http://www.mind.org.uk/Information/Booklets/Understanding/Understanding+selfhar

m.htm?wbc purpose=Basic&amp;WBCMODE=PresentationUnpublished

Akcioterv a Gyermekeknek (Action for Children, korabban National Children’s Homes,
NCH)

http://www.nch.org.uk/

Az NCH egy olyan non-profit szervezet, melynek szolgaltatasai az Egyesiilt
Kiralysagban €16 legsériilékenyebb ¢€s legkirekesztettebb gyermekeknek és fiataloknak
nyujtanak tdmogatast. A weboldal tartalmaz egy listat az Onsérté gyerekekkel és
fiatalokkal kapcsolatban gyakran feltett kérdésekrol.
http://www.nch.org.uk/information/index.php?i=136

Orszadgos Mental-egészségiigyi Elektronikus Konyvtar (National Electronic Library on
Mental Health)

http://www.nelmh.org/home suicide.asp?c=14

Ez a kiilonleges orszagos konyvtar az oOnsértésrél és az Ongyilkossagrol nyujt

informaciokat.

Orszagos Onsértési Halozat (National Self-harm Network)

http://www.nshn.co.uk/

Ennek az orszagos non-profit szervezetnek az a célja, hogy tdmogatast nyljtson az

onsértd embereknek és az onsértés altal érintett csalddtagoknak és szakembereknek.

Szamaritanusok (Samaritans)

http://www.samaritans.org/
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A Szamaritanusok azoknak az embereknek nyujt bizalmas jellegi segitd

szolgaltatasokat, akik szeretnének a problémaikrol, életiik nehézségeirdl beszélni.

e Serdiilokortak Tanulmanyai Alapitvany (Trust for the Study of Adolescence)

http://www.tsa.uk.com/

Ez a szervezet képzéseket és kapcsolodod forrasokat kinal az onsértd fiatalokkal

dolgozo szakembereknek.

¢ Fiatal Elmék (Young Minds)

http://www.youngminds.org.uk/

Ez a weboldal a legfontosabb online informécidforras a személyes vagy érzelmi
problémakkal kiizdd fiatalok szamara. Egy része kifejezetten a fiatalkori biinelkovetdk
Onsértéseirdl szol.

http://www.youngminds.org.uk/youngoffenders/2002 03 7/dsh.php

e Fiatalok és az onsértés (Young People and Self-harm)

http://www.selfharm.org.uk/

Ez a honlap alapvetd internetes forrds az Onsértést elkdvetd gyerekek és fiatalok

szamara, melyet a Gyerekek Orszagos Irodaja (National Children’s Bureau) tart fenn.

e TFiatalok és Onsértés: Orszagos Kutatas (Young People and Self-harm: a National Inquiry)

http://www.selfharmuk.org/

Ez a honlap a fiatalok 6nsértésérdl késziilt harom orszagos felmérés dokumentumaihoz

¢s megallapitasaihoz nytjt hozzaférést.

Kapcsolodo SCARE osszefoglalok

o Terapidk ¢és megkozelités-modok a szandékos Onsértést elkovetd gyermekek és
serdiildkoruak segitéséért (Therapies and approaches for helping children and adolescents
who deliberately self-harm (DSH))

http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefingl7/index.asp

e ADHD: Hattér, feltaras és diagnozis (ADHD: Background, assessment and diagnosis)
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http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing07/index.asp

e ADHD: Hogyan kezelik? (ADHD: How it is treated)

http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing08/index.asp

e A fiatal gondozottak egészsége ¢s joléte (The Health and Well-being of Young Carers)

http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefingl1l/index.asp

Koszonetnyilvanitds
Koszonet illeti a szakértoket €s a szolgaltatast igénybevevoket, hogy hozzéjarultak az

Osszefoglal6 elkészitéséhez.

Forditotta: Pénzes Janos

Felhasznalt irodalom

(1) Pawson R., Boaz A., Grayson L., Long A., Barnes C. (2003). Types and Quality of
Knowledge in Social Care. Knowledge Review 3. Social Care Institute for Excellence
(SCIE). Cimoldal elérése:
http://www.scie.org.uk/publications/knowledge.asp [Accessed 8 June 2005].

Ebben a dokumentumban a szocidlis gondozas kutatasarol és gyakorlatarol szolo

ismeretek €s informaciok kiilonbozo tipusait elemzik és definialjak.

(2) Kreitman N. (1997). Deliberate Self Harm. London, Wiley.
Ez a konyv szamos olyan kérdéssel foglalkozik, amely a szdndékos Onsértéshez

kapcsolodik.

(3) National Inquiry (2005). Young People and Self Harm. National Inquiry. Cimoldal
elérése: http://www.selfharmuk.org/ [ Accessed 8 June 2005].

165


http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing07/index.asp
http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing08/index.asp
http://www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing11/index.asp

(4)

(5)

(6)

(7)

Ebben az anyagban az Onsértésrdl késziilt kutatast elemzik, utmutatdkat fejlesztenek és

politikai dontésekhez fogalmaznak meg javaslatokat.

Dow P. (2004). "I feel like I'm invisible”. Children talking to ChildLine about self harm.
ChildLine. Cimoldal elérése: http://www.childline.org.uk/pdfs/selfharm.pdf
[Accessed 8 June 2005].
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Bywaters P., Rolfe A. (2005). Look Beyond the Scars. Understanding and responding to
injury and self harm. NCH. Cimoldal elérése:
http://www.nch.org.uk/uploads/documents/selfharm.pdf [Accessed 8 June 2005].

Ez a dokumentum az 6nsértd, vagy kordbban Onsértést elkdvetd emberek csoportjaval és
tarsaik egy részével késziilt interjuk kovetkeztetéseirdl tajékoztat. Az anyag az NCH

megbizasabol késziilt.

Clarke T., Sherr L., Watts C. (2000). Young People and Self Harm. Pathways in Care.
Barking & Havering Health Authority. Cimoldal elérése:
http://www.bhha.org.uk/selfharm.pdf [Accessed 8 June 2005].

Ebben a jelentésben a Barkingi és Haveringi Egészségligyi Hatdsag 4ltal vezetett
»Fiatalok és Onsértés” (Young People and Self Harm) cimii projekt legfontosabb
eredményeit ¢€s kovetkeztetéseit soroljak fel. Ez egy tobb intézményre kiterjedd
visszatekintd esettanulmany az onsértéssel a baleseti €s slirgdsségi osztalyokra jelentkezd

gyerekekrdl és serdiilékoruakrol.

Poustie A., Neville R. (2004). Deliberate self harm cases: a primary care perspective.
Nursing Standard, 18 (48), 33-36.

A tanulméanyban egy varosi haziorvosi rendelében eléfordult 25 Onsértd esetet és azok

kovetkezményeit mutatjak be.
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(8)

9)

Absztrakt elérése:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=
Abstract&list_uids=15366398

Hawton K., Fagg J., Simkin S., Bale E., Bond A. (1997). Trends in deliberate self harm
in Oxford, 1985-1995: implications for clinical services and the prevention of suicide.
British Journal of Psychiatry, 171. 556-560.

Ez a tanulmény a szédndékos Onsértések tendencidit tekinti at 1985-1995 kozott

Oxfordban.

Absztrakt elérése:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&alist_ui
ds=9519096&dopt=Abstract

Bhugra D., Thompson N., Singh J., Fellow-Smith E. (2004). Deliberate selfharm in
adolescents in West London: Socio-cultural factors. European Journal of Psychiatry, 18
(2), 91-98.

Ez a tanulmany a nyugat-londoni Onsértd serdiildkortiakra hatd szocio-kulturalis

faktorokat tekinti at.

(10)Hawton K., Hall S., Simkin S., Bale E., Bond A., Codd S. et al. (2003). Deliberate

self-harm in adolescents: a study of characteristics and trends in Oxford, 1990-2000.
Journal of Child Psychology and Psychiatry, 44 (8), 1191-1198.

Ebben a vizsgalatban az oxfordi fiatalok kozotti onsértések tendencidit és sajatossagait

elemzik.
Absztrakt elérése

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=1
4626459&dopt=Abstract
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=14626459&dopt=Abstract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=14626459&dopt=Abstract

(11) Hawton K., et al (1996). Deliberate poisoning and self-injury in children and adolescents
under 16 years of age in Oxford 1976-1993. British Journal of Psychiatry, 169. 202-208.

Ebben a tanulmanyban az 1976 és 1993 kozott Oxfordban elkdvetett dnmérgezésekrol

tajékoztatnak.

(12) Meltzer H., Gatward R., Goodman R., Ford T. (2001). Children and adolescents
who try to harm, hurt or kill themselves. ONS. Cimoldal elérése:
http://www.statistics.gov.uk/statbase/Product.asp?vink=7373&More=N [Accessed
8 June 2005].

Ez az elemzés részletes betekintést ad a Nagy-Britannidban 1999-ben az Onsértést,
onveszélyeztetést és ongyilkossagot megkisérld gyerekekrdl és serdiilékoruakrol késziilt

orszagos mentalegészségiigyi felmérés eredményeibe.

(13)Hurry J., Storey P. (1998). Deliberate Self Harm among Young People. Institute of
Education. Cimoldal elérése: http://www.ioe.ac.uk/tcru/pub-ib-7.htm [Accessed 8 June
2005].

Ez a tanulmany az Onsértés elkOvetése utan a baleseti és siirgdsségi osztalyokra
jelentkez6 12-24 éves fiataloknak nyujtott szogaltatasokat elemzi, és hasonlitja Ossze az
Egészségligyl Minisztérium (Department of Health) és a Kirdlyi Pszichiatriai Kollégium

(Royal College of Psychiatrists) altal javasolt ellatas szintjével.

(14)Hawton K., Rodham K., Evans E., Weatherall R. (2002). Deliberate self harm in
adolescents: self report survey in schools in England. British Medical Journal, 325
(7374), 1207-1211.

Ebben a tanulmanyban a serdiildkoruak altal elkovetett szandékos Onsértések
gyakorisagat probaljadk meghatarozni, és az azokhoz kapcsolodo faktorokat kivanjak

beazonositani.

Teljes cikk elérése http://bmj.bmjjournals.com/cgi/content/full/325/7374/1207
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http://bmj.bmjjournals.com/cgi/content/full/325/7374/1207

(15)Hawton K., Arensman E., Townsend E., Gunnell D., Hazell P., van Heeringen K. et
al. (2005). Psychosocial and pharmacological treatments for DSH. Cochrane Database of
Systematic Reviews, Issue 2. Cimoldal elérése:
http://www.mrw.interscience.wiley.com/cochrane/clsysrev/articles/CD001764/frame.htm
I

Ez az Osszefoglalas szisztematikus attekintést nyujt az Osszes, Onsértést elkovetett

korcsoport szamara nyujtott kezelési beavatkozasokrol.

(16) Bhardwaj A. (2001). Growing up young Asian and female in Britain: a report on self-

harm and suicide. Feminist Review, 68 (Summer), 52-67.

Ebben a tanulméanyban 0sszegzik a 2000-ben késziilt ,,Fiatalként, dzsiaiként és ndként
felnéni” (Growing up young, Asian and female) ciml jelentés legfontosabb

megallapitasait.

(17)Craw M. (2000). The Outreach Counseling Service for Young Asian Women in
Newham: An Evaluation of the First Year. London, Newham Social Services

Department.

Ez egy értékeld riport az Onsértést elkdvetd 11-17 éves azsiai ndknek segitd tdmogatd

szolgaltatasrol.

(18)Bhugra D., Thompson N., Singh J., FellowSmith E. (2003). Inception rates of
deliberate self-harm among adolescents in West London. Nternational Journal of Social
Psychiatry, 49 (4), 247-250.

Ebben a cikkben a London, Ealingben egy naptari év alatt tortént onsértések mértékét

vizsgaljak.
Absztrakt elérése

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&alist_ui
ds=14727691&dopt=Abstract
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http://www.mrw.interscience.wiley.com/cochrane/clsysrev/articles/CD001764/frame.html

(19)Harrington R., Kerfoot M., Dyer E., McGiven F., Gill J., Harrington V. et al. (1998).
Randomized trial of a home-based family intervention for children who have deliberately
poisoned themselves. Journal of the American Academy of Child and Adolescent
Psychiatry, 37 (5), 512-518.

Ebben a tanulményban a gyermekpszichiatriai szocidlis munkdsok beavatkozasait
értékelik, akik tuladagolassal Ongyilkossagot megkisérelt gyerekek és serdiilokortiak

csaladjaival foglalkoznak.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=95
85653&dopt=Abstract

(20)Dudley M., Nirui M. (2002). The quality of psychiatric management of youth who
deliberately self-poison: a medical records audit in three university teaching hospitals.
Archives of Suicide Research, 6 (2), 155-165.

Ebben a feliilvizsgélatban a Sydney-i oktatokérhazba 1991 és 1994 kozott jelentkezett,
onmérgezeést elkovetett 10-25 év kozotti fiatalok felvételét, kezelését és utokovetéseét

mutatjak be.

(21)Burgess S., Hawton K., Loveday G. (1998). Adolescents who take overdoses: outcome
in terms of changes in psychopathology and the adolescents' attitudes to their overdoses.
Journal of Adolescence, 21 (2), 209-218.

Ebben a tanulmanyban egy kisebb, taladagolast elkovetett serdiilokort csoport kezelését,

egylittmikodését és az elért eredményeket tarjak fel.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&alist_ui
ds=9585497&dopt=Abstract

(22) Hurry J., Storey P. (2000). Assessing young people who deliberately self harm. British
Journal of Psychiatry, 176. 126-131.
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Ebben a tanulményban a baleseti és siirgdsségi klinikakra érkezett, onsértést elkovetd
12-24 éves paciensek pszicho-szocidlis feltarasat mutatjadk be, tovabba azonositjdk a
szolgaltatdsnytjtas és -menedzsment jellemzdit, melyekkel a specidlis feltdras a

leghatékonyabba teheto.
Teljes cikk elérése http://bjp.rcpsych.org/cgi/content/full/176/2/126

(23) Crawford T., Geraghty W., Street K., Simonoff E. (2003). Staff knowledge and
attitudes towards deliberate self-harm in adolescents. Journal of Adolescence, 26 (5),
623-633.
A tanulmanyban az 6nsértd serdiilékoruak feltdrasaba és kezelésébe bevont kiillonb6zo
szakemberek Onsértéssel kapcsolatos ismereteit, hozzaallasat és képzési sziikségleteit
vizsgaljak.
Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&alist_ui
ds=12972273&dopt=Abstract

(24) Storey P., Hurry J., Brownjohn C. (2004). Deep wounds. Community Care, 1517.
A cikk azt taglalja, hogyan és mikor ismerték fel a fiatalok onsértd viselkedését.

(25) Hales H., Davison S., Misch P., Taylor P.J. (2003). Young male prisoners in a Young

Offenders' Institution: their contact with suicidal behaviour by others. Journal of
Adolescence, 26 (6), 667-685.

A tanulmany azt vizsgdlja, hogy milyen kapcsolat van az onsértés elkdvetése, illetve
akozott, ha valaki szemtantja egy Onsértésnek a Fiatalkortiak Biintetésvégrehajtasi

Intézetében.

Absztrakt elérése
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Ab
stract&list_uids=14643739&query_hl=7

(26) Christoffersen M.N., Poulsen H.D., Nielsen A. (2003). Attempted suicide among
young people: risk factors in a prospective register based study of Danish children
born in 1966. Acta Psychiatrica Scandinavica, 108 (5), 350-358.

Ez egy dan kutatas, melyben 14-27 éves fiatalok altal megkisérelt ongyilkossagokkal

kapcsolatban 1évo lehetséges rizikdfaktorokat vizsgaltak meg.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Ab
stract&list_uids=14531755

(27) Storey P., Hurry J., Jowitt S., Owens D., House A. (2005). Supporting young people
who repeatedly self-harm. Journal of the Royal Society for the Promotion of Health,
125 (2), 71-75.

A cikkben 74 baleseti €s siirgdsségi osztalyokra keriilt 16-22 év kozotti Onsértést

elkovetd fiatal véleményeit és tapasztalatait tarjak fel.

(28) Babiker G., Arnold L. (1997). The language of Injury. Comprehending Selfmutilation.
Leicester, BPS Books.

Ebben a konyvben részletekbe menden vizsgaljdk az Onveszélyeztetd emberekkel

dolgozok problémait.

(29) Smith M. (2002). Half in love with easeful death? Social work with adolescents who

harm themselves. Journal of Social Work Practice, 16 (1), 55-65.

Ebben a cikkben a szerzd lehetséges magyarazatot tar elénk a serdiillokoruak
Onsértéseirdl, tovabba részleteket kozol harom Onsértd viselkedést folytato,
gondozasban 1évd fiatal ndével késziilt interjubdl, és boncolhatja a gondozasi

kornyezetben megfigyelhetd ongyilkos viselkedés hatasait.

172



(30) House A., Owens D., Patchett L. (1999). Deliberate self-harm. Quality in Health Care,
8137-143.

Ebben a cikkben az onsértésrol talalhatod attekintés.

(31) Hawton K., Houston K., Shepperd R. (1999). Suicide in young people: study of 174
cases, aged under 25 years, based on coroners' and medical records. British Journal of
Psychiatry, 175271-276.

Ebben a cikkben 174 ongyilkossagi eset elkovetdjének egyéni jellemzoirdl szamolnak

be.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&alist_uids
=10645330&dopt=Abstract

(32) Hulten A., Jiang G.X., Wasserman D., Hawton K., Hjelmeland H., De Leo D. et al.
(2001). Repetition of attempted suicide among teenagers in Europe: frequency, timing
and risk factors. European Child and Adolescent Psychiatry, 10 (3), 161-1609.

Ebben a svéd tanulmanyban az iddésebb tinédzserek kisérleteinek megismétlési

mintdzatat és rizikofaktorait probaljak azonositani.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=11596816&dopt=Abstract

(33) Zahl D.L., Hawton K. (2004). Repetition of deliberate self-harm and subsequent suicide

risk: long-term follow-up study of 11,583 patients. British Journal of Psychiatry, 185,
70-75.
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Ebben a tanulmanyban a szandékos Onsértés megismétléséhez kapcsolddo
ongyilkossadgok hossza tavi kockézatait elemzik nemek, kor és ismétlési gyakorisag

szerint.

(34) Webb L. (2002). Deliberate self-harm in adolescence: a systematic review of
psychological and psychosocial factors. Journal of Advanced Nursing, 38 (3), 235-
244,

Ez a tanulmany a serdiilokori szandékos onsértésekkel Osszefliggd pszichologiai €s
pszicho-szocialis faktorokrdl szolo kutatasi irodalom szisztematikus attekintését tarja

elénk.

(35) Hawton K., Kingsbury S., Steinhardt K., James A., Fagg J. (1999). Repetition of
deliberate self-harm by adolescents: the role of psychological factors. Journal of
Adolescence, 22 (3), 369-378.

Ebben a tanulményban a pszicholdgiai valtozok ¢€s a serdiildkortuak altal szdndékosan
elkovetett onsértések ismétlése kozotti kapcsolatot vizsgaljdk, azok esetében, akik

tuladagoléssal keriiltek korhazba.

(36) Fergusson D., Woodward L., Horwood L. (2000). Risk factors and life processes
associated with the onset of suicidal behaviour during adolescence and early
adulthood. Psychological Medicine, 30 (1), 23-39.

Ebben az 0j-zélandi tanulmanyban a gyermekkori életkoriilmények, a serdiil6kori
mentalis egészség €s a meghatarozd események, valamint az Ongyilkos hajlamu
viselkedés fejlodése kozotti kapcsolatokat vizsgaljdk 15-21 év kozotti fiatalok

esetében.
(37) Gratz K.L. (2003). Risk Factors for and Functions of Deliberate Self-Harm: An

Empirical and Conceptual Review. Clinical Psychology Science and Practice, 10, 192-
205.
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Ebben az Egyesiilt Allamokban irodott attekintésben oOnsértés definicidjarol,

rizikofaktorairol és funkcioirdl sz016 irodalmakat nézik at.

(38) McNeill Y.L., Gillies M.L., Wood S.F. (2002). Fifteen year olds at risk of parasuicide
or suicide: how can we identify them in general practice? Family Practice, 19 (5), 461-
465.

Ennek a cikknek az a célja, hogy segitsen a hazi orvosoknak felismerni a 15 éves
serdiilékoruak korében végrehajtott oOngyilkossagok ¢és oOngyilkossagi kisérletek

megnovekedett kockazatat.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=12356694&dopt=Abstract

(39) Chitsabesan P., Harrington R., Harrington V., Tomenson B. (2003). Predicting
repeat self-harm in children--how accurate can we expect to be? European Child and
Adolescent Psychiatry, 1223-29.

Ebben a tanulmanyban azt elemzik, hogy melyik valtozo képes eldre jelezni a

gyerekek altal elkdvetett onsértések megismétlését.

(40) Harrington R. (2001). Depression, suicide and deliberate self-harm in adolescence.
British Medical Bulletin, 57 (47), 60.

Ez a cikk a serdiil6kortiak altal elkovetett szandékos onsértések témajahoz nyujt

attekintést.

Teljes cikk elérése http://bmb.oxfordjournals.org/cgi/content/abstract/57/1/47

(41) Tyrer P., Jones V., Thompson S., Catalan J., Schmidt U., Davidson K. et al. (2003).
Service variation in baseline variables and prediction of risk in a randomised
controlled trial of psychological treatment in repeated parasuicide: the POMACT

study. International Journal of Social Psychiatry, 49 (1), 58-69.
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Ebben a tanulmanyban az ujfajta terapidk véletlenszerli kisérletébe bekapcsolddott 6t

kozpont altal bevezetett kiillonbozd szolgaltataspolitikakat tekintik at.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&dopt=Ci
tation&Ilist_uids=12793516

(42) Tyrer P., Byford S., Schmidt U., Jones V., Davidson K., Knapp M. et al. (2004).
Differential effects of manual assisted cognitive behaviour therapy in the treatment of
recurrent deliberate self-harm and personality disturbance: the POPMACT study.
Journal of Personality Disorders, 18 (1), 102-116.

Ez a munka az 6nsértd felndttek szamara kidolgozott itmutatoéval tamogatott kognitiv
viselkedési terapia (manual assisted cognitive behaviour therapy — MACT)

véletlenszeri kisérletét mutatja be.

(43) Machoian L. (2001). Cutting voices: self-injury in three adolescent girls. Journal of
Psychosocial Nursing and Mental Health Services, 39 (11), 22-29.

Ebben a kvalitativ amerikai tanulmanyban azt vizsgaljak, hogy miért kovetnek el

onsértést a serdiilékoru lanyok.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=11725425&dopt=Abstract

(44) Martinez C, Rietbrock S, Wise L, Ashby D, Chick J, Moseley J et al. (2005).
Antidepressant treatment and the risk of fatal and non-fatal self harm in first episode

depression: nested case-control study. British Medical Journal, 330 (7488), 389-395.

Ebben a tanulmanyban a nem haldlos Onsértések ¢és az ongyilkossagok kockazatat

hasonlitjak Ossze a szelektiv szerotonin visszavétel gatldo gyogyszerekkel (selective
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serotonin reuptake inhibitors — SSRIs), valamint a triciklikus antidepresszansokkal

kezelt betegek esetében.

Teljes cikk elérése http://bmj.bmjjournals.com/cgi/content/full/330/7488/389

(45) Symons FJ, Sperry L, Holditch-Davis D, Miles MS (2003). Early and selfinjurious
behavior in young children born at-risk: a preliminary analysis. Developmental
Medicine & Child Neurology, 45 (12), 844-845.

Ebben az irdsban a nagyon fiatal gyerekek altal elkovetett onsértések vizsgalatanak

elézetes eredményeirdl szamolnak be.

(46) Murphy G., Hall S., Oliver C., Kissi-Debra R. (1999). Identification of early self-
injurious behaviour in young children with intellectual disability. Journal of
Intellectual Disability Research, 43 (3), 149-163.

Ebben a tanulméanyban azt vizsgaljak, hogyan tudjdk a specialis iskoldkban oktatd

tanarok jol felismerni az onsértés korai jeleit.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=PubMed&cmd=Retrieve&list_uids
=10392602&dopt=Citation

(47) Baghdadli A., Pascal C., Grisi S., Aussilloux C. (2003). Risk factors for self-injurious
behaviours among 222 young children with autistic disorders. Journal of Intellectual
Disability Research, 47 (8), 622-627.

Ebben a francia tanulmanyban az autista gyerekek Onveszélyeztetd viselkedésének

rizik6faktorait azonositjak.
Absztrakt elérése

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=14641810&dopt=Abstract
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(48) Baldry A.C., Winckel F.W. (2003). Direct and vicarious victimization at school and at
home as risk factors for suicidal cognition among Italian adolescents. Journal of
Adolescence, 26 (6), 703-716.

Ebben a holland tanulmédnyban az Ongyilkos hajlam  keresztmetszeti
elorejelezhetdségét vizsgaljdk az azonos szinten 1évd didktarsak és a sziilok altali

otthoni ,,kdzvetlen viktimizacio” egyediili hatasara koncentralva.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=14643741&dopt=Abstract

(49) Hawton K., Fagg J., Bale E., Bond A. (2000). Deliberate self-harm in adolescents in
Oxford, 1985-1995. Journal of Adolescence, 23 (1), 47-55.

Ebben a tanulmanyban a serdiilékortak altal Oxfordban elkdvetett Onsértések

aranyairol és tendencidirol tajékoztatnak.

(50) Dube S.R., Anda R.F., Felitti V.J., Chapman D.P., Williamson D.F., Giles W.H.
(2001). Childhood abuse, household dysfunction, and the risk of attempted suicide
throughout the life span: findings from the Adverse Childhood Experiences Study.
Journal of the American Medical Association, 286 (24), 3089-3096.

Ebben az amerikai tanulmanyban az Ongyilkossagi kisérletek és a gyerekeket
negativan érintd események (példaul erdszak, vagy a sziil6k valasa) szama kozotti

Osszefiiggést vizsgaljak.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Ab
stract&list_uids=11754674&query_hl=2

(51) Payne H., Butler 1. (2003). Promoting the mental health of children in need. Research in
Practice. Cimoldal elérése:

http://www.rip.org.uk/publications/researchbriefings.asp [Accessed 8 June 2005].
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Ez a Mindségi Védelem Kutatasi Utmutatok (Quality Protects Research Briefings)

sorozat 9. szama.

(52) Mental Health Foundation (2002). The Mental Health Needs of Young Offenders.
Mental Health Foundation Updates. Cimoldal elérése:
http://www.mentalhealth.org.uk/page.cfm?pagecode=PBUP0318 [Accessed 8 June
2005].

Ebben a cikkben egy olyan projektrél szamolnak be, mely a fiatalok mentalegészség-
fejlodési nehézségeinek kockéazata alapjan azonositott négy kulcs-csoportjanak

mentélis egészségi sziikségleteit kutatja.

(53) Ireland J.L. (2000). A descriptive analysis of self-harm reports among a sample of
incarcerated adolescent males. Journal of Adolescence, 23 (5), 605-613.

Ebben a tanulmédnyban egy intézetben 1évo serdiildkort fiatal biinelkdvetdk csoportjan

beliili onsértések sajatsagait elemzik.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=11073701&dopt=Abstract

(54) Ayton A., Rasool H., Cottrell D. (2003). Deliberate self-harm in children and
adolescents: association with social deprivation. European Child and Adolescent
Psychiatry, 12 (6), 303-307.

Ebben a tanulmanyban a szocialis deprivacio és a gyerekek, illetve serdiildkoruak altal
elkovetett szandékos Onsértések kozotti kapcsolatot vizsgaljak az Egyesiilt Kirdlysag

egyik keriiletében.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=14689263&dopt=Abstract
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(55) Kerfoot M., Dyer E., Harrington V., Woodham A., Harrington R.C. (1996).
Correlates and short-term course of self poisoning in adolescents. British Journal of
Psychiatry, 16838-42.

Ebben a cikkben azokat a pszichiatriai ¢és allami feliigyelet alatt 1évé tuladagolast
elkovetdk eseteit hasonlitjak 6ssze, akik a mentélis problémaik vagy a csaladi hatteriik

szempontjabol nem kovettek el tiladagolast.

Absztrakt elérése
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids
=8770426&dopt=Abstract

(56) Farber S.K. (2000). When the Body is the Target: Self-Harm, Pain and Traumatic
Attachments. London, John Aronson.

Ez a konyv a gyerekek és serdiilékoruak onsértd viselkedését és a nem megfeleléen

miik6do kapcesolatokkal vald 0sszefiiggést probalja megérteni.

(57) Frankel R. (1998). The Adolescent Psyche: Jungian and Winnicottian Perspectives.
London, Routledge.

Ez a konyv lehetséges kapcsolatot mutat be a serdiilékoruak korében novekvo dnsértd

viselkedés és a ,,beavatasi szertartasok™ iranti ,,0si” igény kozott.

(58) Crouch W., Wright J. (2004). Deliberate self-harm at an adolescent unit: a qualitative
investigation. Clinical Child Psychology and Psychiatry, 9 (2), 185-204.

Ez a tanulmény a szandékos Onsértéssel jaro egyéni és személyek kozotti folyamatokat

probalja feltarni.

(59) Warm A., Murray C., Fox J. (2002). Who helps? Supporting people who selfharm.
Journal of Mental Health, 11 (2), 121-130.
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Ebben a cikkben annak a felmérésnek az eredményeit mutatjak be, mely soran az
onsértoket kérdezték meg arrdl, hogy kihez tudtak kordbban segitségért fordulni, és

hogy mennyire elégedettek a kiillonbozdféle szakmai segitségnyujtassal.
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Social Care Institute for Excellence

A tinédzserkori terhesség megeldzése a gyermekvédelmi gondozas alatt 4llé

fiatalok korében149
Attekintés

Osszefoglalé

Jelen attekintés téméja a terhesség megeldzésének kérdése egy specifikus csoport — a

gyermekvédelmi gondozésban részesiild gyerekek ¢és fiatalok korében, akik tobbnyire

neveldotthonokban ¢€lnek, de neveldsziloknél vagy Oket befogadd csaladtagjaiknal is

nevelkedhetnek.

Kulcsiizenetek

A sziilové valo tinédzserek kozismerten nagyobb oktatési, egészségiigyi, szocialis és
anyagi nehézségekkel szembesiilnek, mint a nem sziild fiatalok. A gondozéasban 1évd
gyermekeket és fiatalokat jobban fenyegeti a korai terhesség és a szocidlis hatranyok
kockézata, mint mas csoportokat. A tinédzserkori terhességnek'™® a gondozasban allo
gyermekek és fiatalok korében valdo megeldzése ezért sajatos problémakat vet fel, és
jelentds hozadékai is lehetnek.

Az tinédzserkori terhességhez kapcsolodo alapvetd rizikofaktorok — mint példaul a
tarsadalmi-gazdasagi deprivacio; az oktatdsban vald korlatozott részvétel; a gyenge
tanulmanyi eredmények; a felndttektdl kapott kovetkezetes és pozitiv tdmogatas
hidnya; a tinédzser anyatdl szarmazds; a gyenge Onértékelés ¢és a szexualis
bantalmazas elszenvedése — gyakrabban jelentkeznek a gyermekvédelmi
gondoskodasban €16 gyerekek és fiatalok korében, mint azon kiviil.

A tinédzserkori terhességek szamdnak csokkentését célzo szolgéltatisokra és
gyakorlati  feladatokra  vonatkozo  stratégiai és  politikai ~dokumentumok
altalanossagban véve rendelkezésre allnak, azonban csak kevés vonatkozik
kifejezetten a gondozasban 1évo gyerekekre €s fiatalokra.

A szinvonalas szexudlis €s parkapcsolati felvilagositd oktatisban vald részvétel
bizonyitottan csokkentette a tinédzserkori terhességek szamat, koézismert tovabba,

hogy a gondozasban részesiild gyermekek és fiatalok szaméra kevésbé all

149 A tanulmény eredeti konyvészeti adatai: SCIE (2004) Preventing Teenage Pregnancy in Looked After
Children. www.scie.org.uk/publications/briefings/briefing09/

150 A tizenéves terhesség, serdiilékori terhesség, tinédzserkori terhesség szinonimak, melyek koziil az utobbit
hasznaljak leggyakrabban. — A fordito
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rendelkezésre szinvonalas ¢€s konzisztens forras a szexudlis és parkapcsolati
felvilagositd oktatdshoz és tandcsadashoz, mint szdmos mas gyerek és fiatal esetében.

e A tudomanyos ¢és szakpolitikai irodalom jelenleg a rendelkezésre allo6 fogamzasgatlasi
modszerekkel kapcsolatos szexudlis és parkapcsolati felvilagositd oktatds megfeleld és
adekvat biztositasara koncentral, mivel altaldban ezt tekintik a tinédzserkori terhesség
megelozésére szolgald legfontosabb eszkdoznek. A gondozasban 1évé gyerekek
szamara futo iskolai oktatdson alapuld programok korlatait széles korben felismerték;
ezért szexualis €és parkapcsolati felvilagositd oktatas tovabbfejlesztése javasolhato.

e Azok a hatdsagok értek el nagyobb sikert a tinédzserkori terhesség megeldzésében,
amelyek konzultaltak a fiatalokkal és a fiatalok szexudl-egészségiigyi szolgaltatasait

fejleszté szakemberekkel.

Kulcsfogalmak: tinédzserkori terhesség, gyermekvédelmi gondoskodasban részesiilé

gyermek, szexualis €s parkapcsolati felvilagositas
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Bevezetés
Ebben a szakaszban az attekintés targyat és a vizsgalt kérdéskort mutatjuk be és definialjuk.

A Social Care Institute for Excellence (SCIE — a Szocialis Gondoskodas Kivalosagi
Kézpontja151) rovid attekintései naprakész informaciokat biztositanak egy-egy sajatos témaval
kapcsolatban. A tomor 6sszefoglalok kifejezetten az adott teriilethez kapcsolddo ismereteket
Osszegzik, és azzal a szandékkal késziilnek, hogy ,.kiindulé pontként” vagy utjelzéként
szolgaljanak a téma tovabbi, alaposabb vizsgalatdhoz. Az attekintések az egészségiigyi és
szocialis gondozas kutatdsdhoz és gyakorlatdhoz kapcsolodo kiilonb6zo tipust ismeretek
alapjan tagolodnak, ahogy azt a Social Care Institute for Excellence meghatarozza.

(http://www.scie.org.uk/publications/knowledgereviews/index.asp )

Az Egyesiilt Kirdlysagban a tinédzserkori terhesség szintje magasabb mas eurdpai
orszégokénél(l)lsz. A kormany célja, hogy a 18 év alattiak korében felére csokkentse a
tinédzserkori terhességek szdmat, illetve a 16 év alattiak esetében csokkend trendet érjen el
2010-re®). Bz az attekintés a terhesség megel6zésére koncentral egy sajatos csoport, a
gyermekvédelmi gondoskodasban €16 gyermekek és fiatalok korében. A gondozasban 1évo

k'*® altalanos fogalmat a Gyermekekr8l szol6 1989-es torvény™* vezette be azért,

gyereke
hogy leirja a ,,gondozasba vételi hatdrozat hatdlya alatt all6 (birdsagi hatarozat alapjan
onkormanyzati gondozasba vett) gyermekek ¢és fiatalok, valamint azon gyermekek korét,
akiknek csaladon kiviili elhelyezésérdl a sziileikkel megallapodas sziiletett. A gondozasban
részesiild gyermekek tobbnyire nevelGotthonokban élnek, de nevel6sziiloknél vagy Oket

befogado csaladtagjaiknal is nevelkedhetnek®,

Miért fontos ez a kérdés?
Az attekintésnek ebben a részében azokat a kutatasi eredményeket foglaljuk 6ssze, amelyek a
terhességnek a gondozasban 1évd tinédzserekre gyakorolt hatasaival ¢és annak
kovetkezményeivel kapcsolatosak.

Ez a kérdés azért fontos, mert a sziilévé valo tinédzserek kozismerten nagyobb
oktatasi, egészségiigyi, szocialis és anyagi nehézségekkel szembesiilnek, mint a nem sziild

fiatalok, tovabba gyermekeik stlyosabb tarsadalmi deprivacionak és hatranyoknak lehetnek

111 4sd: http://www.scie.org.uk/ - A forditd.

152 A jelzettek a tanulmany végén talalhat6 hivatkozasjegyzék tételszamaira vonatkoznak. — A forditd

153 Angolul ,,Looked After Children”. A magyar gyermekvédelmi térvény a ,,gyermekvédelmi gondoskodéasban
részesiilé gyermek” fogalmat hasznalja, ami némiképp tagabb az angolban hasznalt fogalomnal, mivel
beletartoznak a védelembe vett gyermekek is. A forditasban a magyar szakmai nyelvben hasznalatos
.gondozasban 1év6 gyermek” fogalmat hasznaljuk a hosszabb kifejezés roviditése érdekében. — A forditd

154 Lasd: http://www.legislation.gov.uk/ukpga/1989/41/contents - A fordito.
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kitéve**® Ezek a kovetkezmények a sziilové valo gondozéasban 1évé gyermekek esetében
még artalmasabbak lehetnek, mivel ez a csoport nagyobb valdsziniiséggel lesz munkanélkiili,
tobb mentalis egészségiigyi problémaval kiizdhet, illetve 6nalloan kell boldogulnia, és kevés
szocialis, valamint anyagi tamogatasra szamithat®". Mostandig nem vizsgaltak rendszeresen
a gondozasban 1év0 gyermekek egészségi allapotanak alakulédsat, illetve az egészségiigyi
gondozas eredményességét korikkben, mara azonban felismerték, hogy ezeknek a gyerekeknek
a tobbi gyerekhez és fiatalhoz képest eltérd és nagyobb egészségiigyi és oktatasi sziikségletei
vannak.®®9 A gondozéasban 1évé gyerekek a tinédzserkori terhesség vonatkozéasaban
nagyobb kockazatnak vannak kitéve, mint szdmos mas csoport. A gondozasban 1évo fiatalok a

tarsadalmi kirekesztéssel®

sujtott alapvetd tarsadalmi csoportok egyikét jelentik, a tarsadalmi
kirekesztodést pedig a ,tinédzserkori terhesség dontd meghatdrozd tényezdjeként”
azonositottak®'%,

A szinvonalas szexudlis ¢és parkapcsolati felvilagositdé oktatds bizonyitottan
csokkentette a tinédzserkori terhességek szamat'™), kozismert tovabba, hogy a gondozasban
1évo gyerekek ¢és fiatalok szadmara kevésbé allnak rendelkezésre a szexudlis és parkapcsolati
felvilagositd oktatds és tanicsadds szinvonalas és konzisztens forrdsai, mint szdmos mas
gyermek és fiatal szamara®®**)_ Szintén szoros a kapcsolat a tinédzserkori terhesség és azon

¢letkor kozott, amikor az elsd szexualis egyiittlétre sor keriil**1®)

, €s az is ismert tény, hogy a
gondozésban részesiilé gyermekek hamarabb valnak szexualisan aktivva, mint a gyerekek
mas csoportjai(lz). Ennek eredményeként a gondozasban 1évd fiatalok két és félszer nagyobb
eséllyel esnek teherbe, mint a tizenévesek altalaban®. Becslések szerint a gondozasbol
kikeriild6 minden negyedik né vagy terhes, vagy mar anya, ¢és a gondozasbol kikeriilé nék
kozel fele 18 és 24 éves kora kozott gyermeket sziil ",

Tehat a tinédzserkori terhesség megeldzése a gondozasban 1évé gyermekek és fiatalok

korében sajatos problémakat vet fel és ennek jelentds hozadékai is lehetnek.
Mit tarnak elénk a kiilonb6zo6 tudasforrasok?

Szervezeti ismeretek

Ebben a részben azokat a dokumentumokat soroljuk fel és foglaljuk 6ssze roviden,
amelyek a gondozasban 1év0 tinédzserek terhességének megelézéséhez kothetd torvényileg
meghatarozott szolgaltatdsok, szervezetek ¢és személyek szabalyozasat eldird normakat

mutatjak be.
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A Gyermekekr6l szolé 1989. évi 41. torvény (Children Act 1989 [c.41)]

http://www.hmso.gov.uk/acts/acts1989/Ukpga 19890041 en 1.htm

A torvény meghatdrozza a gondozasban 1évd gyerekekkel kapcsolatos szocidlis
szolgaltatdsok kotelezettségeit. Ez tartalmazza a szexudlis ¢€s parkapcsolati
felvilagositd oktatasrol, valamint annak iskoldkban valo biztositasardl szo6lo

rendelkezést is.

Az Egészségiigyi Minisztérium rendelete a gondozasban 1évo gyerekek egészségének
elésegitésrol (2002). (Department of Health, 2002, Promoting the Health of Looked After
Children)

http://www.publications.doh.gov.uk/lookedafterchildren/promoting.pdf

Ez a dokumentum meghatdrozta az egészségiigyi szervezetek és a szocialis
szolgaltatasi kotelezettséggel rendelkezd helyhatésagok™  szolgéltatasnyujtasanak
kereteit a gondozasban 1évé gyermekek egészségi allapotanak javitdsa céljabol. A
dokumentum  megjeloli a  szocidlis  munkédsok, szolgaltatdsok és a
gyermekgondozasban dolgozok feladatait, hogy hatékony ,.egyéni, szocidlis és
egészségiigyi oktatast lehessen nyujtani, amely kiegésziti az iskolai nevelést”. Ez
tartalmazza a szexualis és parkapcsolati felvilagosité oktatast. A 7. ¢és 11. fejezet a

tinédzserkori terhességrél nyljt informacidkat.

Utmutaté a kozosségi gondozasban 1évé gyerekek és fiatalok oktatasarél - Oktatasi és

Szakképzési Minisztérium, 2000. (Department for Education and Skills, 2000, Guidance

on the Education of Children and Young People in Public Care.)
http://www.dfes.gov.uk/educationprotects//upload/ACF3725.pdf

Az Utmutaté a helyhatosdgok munkdjanak segitését célozza, hogy ,kozdsségi
sziilokként” (corporate parents156) képesek legyenek megdévni ¢és eldsegiteni a
gondozasuk alatt allo gyermekek és fiatalok oktatasat. Ez a dokumentum felsorolja a
helyhatosagok nélkiilozhetetlen intézkedéseit, melyekkel az oktatasi lehetdségeken
keresztiil biztositaniuk kell a gondozasukban 1évd fiatalok maximalis életesélyhez

juttatasat.

155 Angolul Councils with Social Service Responsibilities, roviditése CSSR

156

,»A kozOsségi sziil6ség azt a formalis és helyi partnerséget jelenti, amit azon helyhatosagi iigyosztalyok,
szolgaltatasok, valamint a kapcsolodé intézmények kozott kell 1étrehozni, amelyek feleldsek azért, hogy
egytittmikodjenek a gondozott gyermekek és fiatalok, valamint a gondozasbol kikeriilok sziikségleteinek
kielégitése érdekében.” http://www.lookedafterchildrenscotland.org.uk/corporateparenting/whatis/what.asp

forditod
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A Tarsadalmi Kirekesztés Részleg Tinédzserkori Terhességrol sz0l6 tanulmanya (Social
Exclusion Unit, 1999, Teenage Pregnancy. London, The Stationery Office),

http://www.socialexclusion.gov.uk/page.asp?id=227

Ez a kulcsfontossagii dokumentum a tinédzserkori terhesség jelenlegi helyzetét és a
korvonalazodé politika jellemzdit mutatja be az Egyesiilt Kirdlysagban. A jelentés a
tinédzserkori terhességek szdmanak csokkentését célzé beavatkozasként alapvetden az
elérhetd szexudlis ¢és parkapcsolati felvilagositd oktatds ¢és a fogamzasgatlasi

modszerekhez vald hozzaférés kombinalasat ajanlja az Egyesiilt Kirdlysagban.

Acheson, D (2000): Az Egészségiigyi Jelentésben megjelené egyenlotlenségek fiiggetlen

vizsgalata. London, The Stationery Office. (Csak nyomtatott formaban érhetd el)

Fraser iranymutatasai™’
Ezek az irdnymutatasok azt fogalmazzak meg, hogy a 16 év alatti fiataloknak a sziil6k
jovahagyasa nélkiil is biztositani kellene a fogamzasgatlasi modszereket abban az
esetben, ha kovetkezd kritériumok teljesiilnek: a fiatal megérti a tanacsokat és
jovéhagyja az eljarast; az illet6t Osztonzik arra, hogy tajékoztassa a
sziileit/gondviseldit; ha elég valdszinii, hogy a fiatal védekezéssel, vagy anélkiil
elkezdi vagy folytatja a szexualis életet; ha a fiatal fizikai vagy mentalis egészségi
allapota karosodik, ha nem kap fogamzasgatlasi tandcsot vagy eszkdzoket; illetve ha a
fogamzasgatlasi tanacsadas és beavatkozas a fiatal legnagyobb érdeklddésére tarthat
szamot.

Erdemes azonban megjegyezni, hogy a kutatis kovetkezetesen ramutatott,

hogy a gondozasban 1évé gyermekek szamdra kevésbé elérhetdek az iskolai oktatdson
alapulé programok — beleértve a szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatast és

tandcsadast —, mint a tobbi gyerek &s fiatal szadmara @

Szakpolitikai ismeretek

Ebben a szakaszban Osszefoglaldst a szolgaltataspolitika biztositasa és a fejlettebb
gyakorlat szdmara ajanlott strukturdlis modelleket bemutatdé dokumentumokrél. Ezeket
kozpolitikai kutatoi testiiletek, lobbi csoportok, kutatokdzpontok és kapcsolodo szervezetek

hozték nyilvanossagra.

187 A felsorolt kritériumokat Lord Fraser fektette le a Lordok Hazdban — Lésd.:
http://en.wikipedia.org/wiki/Gillick_competence#Fraser Guidelines - A fordito.
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Haydon D. (2003): A tinédzserkori terhesség és a gondozasban lévé/gondozasbdl
kikeriilé gyermekek. Forras a tinédzser terhességi koordinatorok szdméara. Barnardos.
http://www.info.doh.gov.uk/tpu/tpu.nsf/e0181c6367f5036280256d09005b2d28/58e4fd8e1f9e
477180256dc9002c74e7/$FILE/Teenage%20Pregnancy%20Co-ordinators'%20Resource.doc

Walesi Nemzetgyiilés (2003): A gondozasban 1évo gyerekek jogosultsaga a szexualis és
parkapcsolati felvilagosito oktatasara (Children First: 3).

http://www.childrenfirst.wales.gov.uk/content/sexual-health-3-e.pdf

A gondozasban részesiilo gyermekeknek tartott szexualis és parkapcsolati felvilagosito
oktatasrol szold javasolt modell alapjait a torvényhozds és a nemzeti politikai

dokumentumok fektetik le.

Walesi Nemzetgytilés (2003): A gondozasban 1évé fiataloknak biztositott szexual-
egészségiigyi szolgaltatasok (Children First, 4).

http://www.childrenfirst.wales.gov.uk/content/sexual-health-4-e.pdf

Ez a fiataloknak nyujtott bizalmas szexudl-egészségiigyi szolgaltatasokrol ¢és
tandcsadasrol szolo javasolt stratégia Fraser irdnymutatdsain és tovabbi nemzeti

tanacsadd dokumentumokon alapul.

Meyrick J. (2002): A tinédzserkori terhesség megel6zésére szolgalo stratégia értékelése.
(An Evaluation Resource to Support the Teenage Pregnancy Strategy). Health
Development Agency..

http://www.hda-online.org.uk/documents/eval teenpregnancy.pdf

Ez a dokumentum olyan, a tinédzserkori terhesség megeldzését szolgald helyi
stratégidk projekt-értékelési elveit azonositja, illetve az ezek készitése sordn torténd
alkalmazasukat igyekszik tamogatni, melyek célcsoportjait a fiatalok Osszessége
teremti. A dokumentum az értékelési folyamathoz nem kivan egy sajatos modszert

vagy megkozelitésmodot eldirni, illetve javasolni.

Szexualis Felvilagosité és Oktatasi Forum; Gyerekek Orszagos Irodaja (Sex Education
Forum; National Children’s Bureau, 2001). A fiatalok szexudlis egészségének
szabalyozéasaért folydo munka; itmutato6 az ellatast végzok szamara.

http://www.ncb.org.uk/resources/sef ff 25.pdf
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Ez a kiadvany ,fiatalbarat” modon ad Utmutatast a megfeleld és érzékeny szexudl-
egészségiigyi szolgaltatdsok kifejlesztéséhez. Védondk, alap- és klinikai ellatasban

dolgozé szakemberek, iskolai védéndk és kdzosségi munkasok szamara késziilt.

Szexualis Felvilagosité és Oktatasi Forum; Fogyatékos Gyerekekért Tanacs (Sex
Education Forum; Council for Disabled Children, 2001). Jogosultsag biztositasa: szexualis
¢s parkapcsolati felvilagosito oktatas a fogyatékkal él6 gyerekeknek.

http://www.ncb.org.uk/resources/sexed ff 26.pdf

A fogyatékkal €16 gyermekek a tobbi gyerekhez képest kisebb valdszintiséggel kapnak
szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatast otthonukban vagy az iskolaban. Ez a
kiadvany altalanossagban véve keresi a modjat annak, hogy miképp lehetne fejleszteni
a fogyatékkal ¢l6 gyermekek szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatasaval

foglalkoz6 politikat és gyakorlatot.

Olyan forrast is kidolgoztak, amely specifikusan a gondozasban 1év6 gyermekeknek nyujtott
szexudl-egészségligyl és oktatasi szolgaltatdsok létrehozasdra vonatkozoan tett figyelemre
érdemes javaslatokat, beleértve ebbe a gyermekeket gondozok képzését és szdmukra a
tanacsadas biztositasat is(").

Egy projekt az utobbi idOben fejlesztett ki €s tesztelt egy képzési programot a gondozasban
1évd gyerekek neveldi szamara®™. Ezt a kisérleti projektet a londoni Gyerekek és Csaladok
Munkacsoport valdsitotta meg, a projekt része volt egy nyitott FPA™® iltal szervezett képzési
programnak is. A programban kifejlesztett tréning-anyagok foglalkoztak a gondozasban €16
veszélyeztetett fiatalok szexualis egészségével, kapcsolataival, a terhesség és a sziil0ség
kérdéseivel.

Végiil, egy kdzelmultban megjelent brit tanulmany bemutatott egy tobb intézményre
kiterjedé konzultacidos folyamatot, melynek sordn feltérképezték a szolgaltatasokat ¢&s
er6forrasokat, illetve azonositottdk a hianyokat, ami megalapozta a Tarsadalmi Kirekesztés
Részleg jelentésének kovetelményein alapuld tinédzserkori terhesség elleni stratégia

3% A fiatalok szexualis egészségét tdmogatd szolgaltatdsok intézménykozi

2y

kifejlesztésé

halozatanak megalakitasat is célravezetonek talaltak
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A gyakorlatb6l szarmazé ismeretek

A kovetkezo szakaszban egészségiigyi €s szocialis ellatdsban dolgozé gyakorlati
szakemberek kutatasait, illetve az 6 témaval kapcsolatos tapasztalataikat leird
dokumentumokat, valamint a munkajukat segit6 forrasokat mutatunk be.

Tinédzserkori Terhességgel Foglalkozo Részleg159

(Teenage Pregnancy Unit, 2001):
Utmutato a teriileti szocialis munkasok, illetve gyermekotthonokban dolgozok, valamint
a nevel6sziilok szamara a fiatalok informalasahoz a fogamzasgatlasi médszerekrol és
szexual-egészségiigyi szolgaltatasrol (Guidance for Field Social Workers, Residential
Social Workers, and Foster Carers on providing information and referring young
people to Contraceptive and Sexual Health Services Quality Protects).

http://www.dfes.qgov.uk/qualityprotects/pdfs/socialquide.pdf

Ez a dokumentum azt mutatja be, hogy miképp tudnak a szocidlis munkasok és
gyermekgondozok a szexudlis-egészségrol és a fogamzasgatlasrél bizalmas és

elfogulatlan tanacsokat adni a fiataloknak, beleértve a gondozasban 1év6 gyerekeket is.

Ideje donteni: utmutaté a gondozasban lévé fiatalok gyermekvallalasrol szélo
dontésének segitéséhez. (Gyerekek Orszagos Irodaj a)(18)

Ez egy gyakorlati 6nsegitdé utmutatd a nem kivant terhességrdl, amelyet gondozasban
lévd fiatal ldnyok szamara fejlesztettek ki. A kiadvany tartalmazza a terhesség

kiilonb6z6 szakaszaiban vélaszthato lehetdségeket is.

Darlingtoni Helyi Tinédzserkori Terhesség Megel6zését Szolgaléo Stratégia (Darlington
Local Teenage Pregnancy Strategy, 2001)
http://www.health-promotion.org.uk/media/pdf/Darlingtonfullstrategy.pdf

Ez a dokumentum egy olyan helyi, a tinédzserkori terhesség megel6zését szolgald

stratégiat mutat be, mely a Tarsadalmi Kirekesztés Részleg jelentésén(z) alapul.

Tinédzserkori Terhességi és Tinédzser Sziil6i Stratégia (Teenage Pregnancy and
Teenage Parenthood Strategy, 2001)
http://www.mbpct.nhs.uk/public-reports/_pdf/Lancashire_county TP_Strategy.pdf

159 Az Egészségiigyi Minisztérium al4 tartozo szervezet
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Ez az anyag Lancashire megyei'®® fiatalok szamara késziilt, és tinédzserkori
terhességet megel6z6 modszereket mutat be. Ez az anyag szintén a Térsadalmi

Kirekesztés Részleg jelentését® veszi alapul.

a. Kutatasokbol szarmazo ismeretek

Ebben a szakaszban a rendelkezésre all6 legjobb kutatisokat tartalmazo szakirodalmat
foglaljuk 6ssze. A hangsuly az Egyesiilt Kirdlysagban inditott kutatasokon van, mert ezek
eredményei tekinthetéek a leginkabb relevansnak az Osszefoglalasunk altal megcélzott
olvasok szempontjabol.

A kutatasok egybehangzdan a kdvetkezo rizikofaktorokat azonositottak a tinédzserkori
terhesség vonatkozasaban: tarsadalmi-gazdasagi deprivacid; oktatdsban vald korlatozott
részvétel; gyenge iskolai teljesitmény, a felndttdl kapott kovetkezetes €s pozitiv tdmogatas

hidnya; tinédzser anyatol vald szarmazas; gyenge Onértékelés; szexudlis bantalmazas
' (1,2,10,13,14,15,22,23,24)

elszenvedése ¢és gyermekvédelmi gondoskodasban részesiilés

»tinédzserkori terhesség kulcsfontossagt meghatarozo tényezdéjeként” a tarsadalmi

kirekesztddést azonositottak, foként akkor, ha azt szocidlis és gazdasagi deprivacid idézte eld

(2,10)
. Kutatasok tamasztottdk ala azt is, hogy a gondozéasban 1év6 gyerekek csoportja esetében

@
nagy valoszintiséggel a legtobb (ha nem az 6sszes) felsorolt kritérium megtalalhato
A szocidlis és gazdasagi hatranyok, illetve a deprivacid kérdésein kiviil a kutatasi
szakirodalom ramutatott az iskola, illetve neveldk altal nyljtott szexualis €s parkapcsolati

felvilagositd oktatds, valamint a tanicsadd programok elégtelenségére, kiilondsen a
(7,25,26)
gondozasban 1év0é gyermekek esetében . Ez azért tekinthetd jelentésnek, mert a

gyerekeknek ¢és fiataloknak sz6l6 szexudl-egészségiigyi, valamint fogamzasgatlasi

. ) . : . . . @

informaciok és tanacsok elsédleges forrasat bizonyitottan az iskolai programok jelentik . A
(9,27)

gondozasban €16 gyermekek azonban kimutathatéan hajlamosabbak az iskolakertiilésre.

fgy az & esetilkben az iskolai szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatds Gnmagaban

(28)

mindenképpen elégtelen **, 4am a legfrissebb Osszefoglaldsok szerint az iskolai szexualis €s

parkapcsolati  felvilagositd oktatds — kiilonosen fogamzasgatlasi szolgaltatasokkal is

Osszekapcsolva — hatassal lehet a fiatalok ismereteire és attitlidjeire is, késObbre halasztva a
(1,25)
szexualis aktivitds kezdetét és csokkentve a terhességi aranyszamokat . Ezek a
(29)
megallapitasok leird jellegli, nem randomizalt tanulményokbdl szarmaznak

180 L ancashire megye Anglia északnyugati részén helyezkedik el.
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Nem bizonyitott, hogy a szexualis €s parkapcsolati felvilagositdé oktatasi programok

' L ) ) (L.11)
korabban kezdddd szexudlis aktivitdst eredményeznének . Ugyanakkor az

onmegtartoztatast hangsulyozd vagy a szakképzésben vald részvételt Osztonzd iskolai

)
programok hatékonysagara sincsen egyértelmi bizonyiték . Néhany tanulmany a csoportos

(30) _
szexualis és parkapcsolati felvilagositd oktatasi programokat tamogatta , de semmi sem

tamasztja ala, hogy az ilyen programok hatékonyan tudndk csokkenteni a tinédzserkori

11)
terhességek szamat

Az igénybevevok és gondozok ismeretei

Ebben a szakaszban azokat a kérdéseket Osszegezziik, melyeket a szolgaltatast
igénybevevok €s a gondozdk vetettek fel a szakirodalomban leirt t¢émaval kapcsolatban.

A kutatasok szerint a fiatalok, kiilondsen a gondozasban 1évék; nem tekintik

megfelelonek az iskola, illetve a neveldk altal nyujtott szexualis €s parkapcsolati felvilagosito

O]
oktatdsi és tandcsadd programok egy részét . A fiatalok altalaban azt is jelzik, hogy

problémat tapasztalnak a fogamzasgatlasi szolgaltatasokhoz vald bizalmas hozzaféréssel

kapcsolatban (16). Egy tanulmany, amely a tinédzserkori terhességek megelézése érdekében
tiizetesen megvizsgalta a fiatalok véleményét a még hatékonyabb szexualis és parkapcsolati
felvilagositd oktatasrol, rdmutatott, hogy a fiatalok j6 mindségii, egybehangz6 informéaciokat
szeretnének kapni olyan ,,ifjiisagkdzpontt” szolgéltatasoktol, mint a fiatalok szamara 1étrejott

intézmények, vagy az altaluk elsddlegesen hasznalt médiacsatorndkon keresztiil (mint

(30)
amilyenek a magazinok ¢és az Internet) . Ezek az informdcioforrasok kielégitik az egyszerii

¢és bizalmas hozzaférés sziikségét. Arra is ramutattak, hogy azok a hatdsagok érték el a

legnagyobb sikereket a tinédzserkori terhesség megeldzésében, amelyek konzultaltak a

@
fiatalokkal és a fiatalok szexudl-egészségligyl szolgaltatasait fejleszté szakemberekkel . A

gondozéasban 1évé gyerekek sajat személyes tapasztalataik miatt kisebb eséllyel fogjak

valasztani akar az abortuszt, akar az adoptélast, mint mas csoportok.
Hasznos linkek

Ebben a szakaszban a szolgaltatast igénybevevok és a vizsgélt teriileten dolgozo

szakemberek szdmara lényeges informaciokat nyujto forrasokat soroljuk fel.
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Gyerekek és Csaladok. Oktatasi és Szakképzési Minisztérium (Children and Families.

Department for Education and Skills), http://www.dfes.gov.uk/childrenandfamilies/

Ez a honlap a relevans kormanyzati és civil testiiletek, illetve szervezetek

elérhetdségeit tartalmazza. Kordbban ez volt a Quality Protects (Mindségi Védelem).

Tinédzserkori Terhességgel Foglalkozo Részleg (Teenage Pregnancy Unit)
http://www.dfes.gov.uk/teenagepregnancy/dsp_Content.cfm?PagelD=85

A Tinédzserkori Terhességgel Foglalkozd Részleg egy kormanyzati szervezet az
Oktatasi ¢és Szakképzési Minisztériumon beliil, melyet azért hoztak 1étre, hogy a
Tarsadalmi Kirekesztés Részleg tinédzserkori terhességrol szolod jelentésében foglalt
javaslatokat megvalositsa. Ez a weboldal a kormény Tinédzserkori Terhesség
Megel6zését  Szolgald  Stratégidjardl tartalmaz informaciokat, beleértve a
Tinédzserkori Terhességgel Foglalkozd Részleg altal kibocsatott iranyelvet, valamint a
mas minisztériumoktdl szarmaz6 fontos kiadvanyokat. A  stratégia helyi
megvalositasanak tapasztalatairdl és a tinédzserkori terhességgel kapcsolatban 1étrejott
fiiggetlen tanacsadoi testiiletrdl (Independent Advisory Group on Teenage Pregnancy)

is részletes informaciokkal szolgal.

Tarsadalmi Kirekesztés Részleg

http://www.socialexclusion.gov.uk/

A Térsadalmi Kirekesztés Részleg foként specifikus projekteken dolgozik, melyeket a
miniszterekkel és az érdekelt csoportokkal vald konzultacidt kdvetden valasztanak ki.
A részleg a kormany tarsadalmi kirekesztés ellen kiizdd, tobb intézményt atfogd

stratégiai megkozelitésének részét alkotja.

Egészségfejlesztési Ugynokség (Health Development Agency)
http://www.hda.nhs.uk/

Az Egészségfejlesztési Ugynokség a lakossag egészségi allapotdnak javitisan és az
egészségiigyben megjelend egyenlétlenségek csokkentésén dolgozik. Az ligynokség
adatokat és kutatdsi bizonyitékokat gyiijt, valamint ezek alapjan javaslatokat készit a
politikai dontéshozok, elméleti és gyakorlati szakemberek szdmara, illetve segit nekik,

hogy ezeket a javaslatokat at tudjak {iiltetni a gyakorlatba.

Gyermekek Orszagos Irodaja (National Children’s Bureau)
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http://www.nch.org.uk/

A Gyermekek Orszagos Irodaja a gyerekek és fiatalok érdekeiért és jolétéért kiizd az

¢letiik minden teriiletén.

Szexualis Felvilagosité Forum (Sex Education Forum)

http://www.ncb.org.uk/sef/

FPA

A Szexualis Felvilagositd Forum (SEF) a szexudlis és parkapcsolati felvilagositd
oktatas érdekében 1étrejott orszagos hatosag, melynek célja, hogy minden gyermek ¢€s
fiatal szdmara kiilonféle modon jo mindségii szexualis és parkapcsolati felvilagositd
oktatast biztositson. A SEF elérhetové tett a témdhoz kapcsolddd kiadvanyokat, mint
példaul a ,Beszélgetés a szexrdl és a parkapcsolatokrol gondozasban részesiild
gyerekekkel ¢és fiatalokkal” (1998), ,,Beszélgetés a szexrdl és a parkapcsolatokrol:
kiadvany a gondozoknak™ (2001), valamint a ,,Fiatalokkal folytatott munka a szexuél-
egészségiigyi szolgalatokban™ (2001).

http://www.fpa.org.uk

Az FPA (kordbban Csaladtervezési Szovetség) regisztralt jotékonysagi szervezet,
amely a szexudlis egészség témajaban nyujt informaciot €és tanacsadast. Olyan, a
témaba vagd dokumentumok is elérhetéek honlapjukon, mint példaul a ,,Valtsuk
valora” (“Let’s make it happen”), mely a gondozdsban 1év0 gyermekekkel és
fiatalokkal foglalkozd szakemberek szadmara késziilt képzési kézikonyv, melyet az

FPA ¢és a Gyermekek Orszagos Irodédja kozosen adott ki.

Barnardos

http://www.barnardos.org.uk/

Brook

A Barnardos Angliaban, Eszak-frorszégban, Skociaban és Walesben is mukddtet
szolgaltatasokat. A szervezet célja, hogy segitse a hatranyos helyzetli gyermekeket a
nehézségeik lekiizdésében, a hatranyos helyzet kovetkezményeinek enyhitésében és az
egészséges felndtté valadsban. A szervezet széleskorli informaciokat nyujt a

veszélyeztetett gyermekekkel foglalkozé tanaroknak €s szakembereknek.

http://www.brook.org.uk/
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A Brook Tanacsadd Kozpontok egy onkéntes szervezet, amely kifejezetten a 25 év
alatti fiatalok szdmara nyujtott ingyenes ¢és bizalmas szexudl-egészségiligyi
tanacsadassal és szolgaltatasokkal foglalkozik. A kézpontok fogamzasgatlasi és egyéb,
a szexualis egészséggel kapcsolatos tanacsadast nyujtanak a fiataloknak, tovabba a
helyi sziikségletekhez igazodd segitd szolgélatot, oktatdsi ¢és kiegészitd

szolgaltatasokat miikodtetnek.

A ,Ki Torédik Veliik?” Alapitvany (The Who Cares? Trust)

http://www.thewhocarestrust.org.uk/

A ,,Ki Torddik Veliik? Alapitvany sokoldalu fejleszté programokat hoz 1étre és iranyit,
aminek eredményeként a kozszolgaltatok bevonasaval vagy egylittmiikddésével
gyakorlati kiadvanyok késziiltek a kiilonb6zé célcsoportok szamara. A fejlesztd
programok tobbsége az Onkormdnyzatok gondozasa alatt 4ll6 gyermekek szdmara
nyujtott szolgaltatdsainak gyakorlatdt célozza meg. Ezeket a programokat a helyi
hat6ésagok alkalmazzdk elészor, a tapasztalatok és az eredményként megsziletd
anyagok orszagos elterjesztését megelézden. A programok az egészségiigyi és az

oktatasi szektorra vonatkoznak.

Szellem, Test és Lélek (Mind, Body and Soul)

http://www.mindbodysoul.gov.uk/

A Szellem, Test és Lélek az Egészségiigyi, az Oktatasi és a Munkatigyi Minisztérium
kozos kezdeményezése, mely a 14 és 16 év kozotti fiatalokat probalja relevans és
megfeleld egészségligyl informécidokhoz juttatni, tovabba kiilonb6zd egészségiigyi

kérdésekrdl pontos, attekinthetd és hiteles weboldalakon keresztiil informalni.

LifeBytes
http://www.lifebytes.gov.uk/

A LifeBytes az Egészségiigyi, valamint az Oktatasi €s Szakképzési Minisztérium
kozos kezdeményezése. A LifeBytes a 11 és 14 év kozotti fiataloknak igyekszik
relevans és megfeleld egészségiigyi informacidkat nyljtani, valamint a kiilonb6z6
egészségligyl kérdésekrdl pontos, attekinthetd €s hiteles weboldalakon keresztiil
tajékoztatni. Az oldal témak szerint tagolodik és kitér a szexudlis és parkapcsolati

kérdésekre is.
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Pont ugy (Like it is)

http://www.likeitis.org.uk

A ,,Pont ugy” oldalt a Marie Stopes International nevii szervezet fejlesztette ki. A
weboldal széles korli informacidt nyujt a szexualis felvilagositasrol és a tizenévesek
¢letének valamennyi vonatkozasar6l. A témak kozott megtaldlhatdo a tinédzserkori
terhesség, a szex, a csoportnyomas, a szexualitds, a fogamzasgatlas és a silirgdsségi

U A A 5o 161
fogamzésgatlas kérdése is ~".

Koszonetnyilvanitas

Koszonetet mondunk a szakértoknek és a szolgaltatasokat igénybevevoknek jelen

Osszefoglalas elkészitésében nyujtott segitséglikért.
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