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Bevezeles

1972-ben fogalmaztam meg elsé izben a heroikus
rerapia gondolatat., Az Otlet régota érlelédott
bennem: visszanyult a fiatalkori, korhazi orvosi
probalkozasokig.

A ,,h6si mozzanat” - fogalmaim szerint -
olyan emberi torténés, amely valamilyen meg-
valdsulast hordoz magéaban. Ez pedig — mint ké-
sébb rajottem - valdjaban egy eseménysor,
amely egy alland6an fejloédo és valtozo személyi-
ségtendencia iranyaba mutat. Az érlel6d6 sze-
mélyiség trendje iranyaba.

Az emberek fiatalabb korukban sokszor sike-
resebben valdsitanak meg elképzeléseket, hoz-
nak létre figyelemre méltd teljesitményeket,
mint a késébbiek soran. Akkor mar inkabb ifja-
koruk ,,hGstetteihez” szeretnek visszakanyarod-
ni, és abbdl a mar elvesz6ben 1évd s most ujra
megtalalt er6forrasbol szeretnek taplalkozni,
amit ezek a mar-mar elfelejtett, am a maguk ide-
jében sikerként, s6t még hdstettként is megélt
dolgok emlékrétegei tartalékolnak. ,,Ez az, ami-
re egyszer én mar képes voltam!”’ - bukkanra az
ember az ilyen élménygocra, és lelkesen ,,feltan-
kol” beldle.

Szamomra, gyogyitd orvos szaméara is érde-
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kesnek ¢s hasznosnak mutatkozott vilsagba ke-
ralt ismerdseim, betegeim egy-cgy leltart he-
roikus ¢lményrétege, Egyet-epyet kifejtve ezek-
bol meplepd hatdsra figyelhettem fel. A krizis
melvpontgiara jutott ember kitflondsen raszorul
arra a pozitiv ¢lménytdbbletre, amit a multjabol
kozosen sikerul felhoznunk.

A bajba jutott, frusztrdlt személy csapdaban
¢rzi magdt, Agressziv indulatokat fejleszt csu-
pan, am azok ritkan segitik 6t kijutni a bajbol.
Latasmodjat szikitik inkabb, egészen a csélata-
sig. Ebben az allapotaban viselkedése is megder-
med, olyannyira, hogy a hén 6hajtott céltol egy-
re tivolabb vetettnek érzi magat. Hovatovabb
mar onmaga elpusztitisaban sem reménykedik.
Eljutott a cselekvési bénasag, a teljes stupor
allapotaba. Ha torténetesen vallasos vagy ép-
penséggel utanakap valamilyen transzcendens
élménynek, esetleg térdre is hull, és imadkozni
kezd. Vagy valaki segit rajta. Még az is lehetsé-
ges, hogy valaki egy problémamegoldé helyzetet
teremt a szamara, és 0 annak keretében juttatja
érvényre cseperedé élni akarasat. Lehet. Am ez
is csak hogyan vezet eredményre? Ugy, hogy ha
szokatlan vagy varatlan fordulatként lép a bajba
jutott emberrel kapcsolatba. A megszokott vi-
gasztald szavak, akarcsak a logikusnak t(iné
ment6 Otletek is a legritkabb esetben hasznalha-
tok. Ezek adirekt utak komolyan mar csak azért
sem vehet6k igénybe, mivel csupén a killsé szem-
1616 szamara jarhatok, A tandcsok kizarodlag ra-
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ciondlisak, a frusztralt egyén allapota viszont
dsszetett; tobbnyire irraciondlis erdk hatalma-
ban lévonek ¢érzi magat. Szerencsétlensége sok
tekintetben esak vélt. Am amint atengedi magat
ennek az érzésnek, fokrol fokra igazi katasztro-
fava valik abban a mértékben, ahogy megszallja
Ot a szerencsétlenség hiedelme. '

A mar-mar tragikus végkifejlet el6tt altalaban
a csodaval hataros modon érkezik meg a segitség
- a szabadulas.

Milyen egyszerl lenne, ha ilyenkor minden
esetben a rendelkezésiinkre allna az a bevalt
modszer (tabletta, miitét, valamilyen panacea),
amely egy csapasra megoldand a bajba jutott
ember helyzetét. Am ez a legtobb esetben nem
ilyen egyszerli. Noha a valsagba jutott egyén
gyakran kinal racionalis fogddzokat az orvos
szamara is: megszokott panaszokat hangoztat,
fejfajast, testi faijdalmakat stb., azok csokkenté-
se azonban ritkan vezet a frusztracio egyideji
megsziintetéséhez is. A panaszok €s a tiinetek
legtébbszor csupan jelzései egy altalanosabb és
Osszetettebb bajnak, amely mogott az egyén am-
bivalenciaja huzodik meg. Pontosabban: az
egyén egyre biztosabb benne, hogy kritikussa
valt problémacsoportjaban peremhelyzetbe ke-
rillt, s mar csak percek vagy orak kérdése, hogy
teljes kikozositése (exkommunikdacioja) is beko-
vetkezzék.

Lehetséges, hogy ez a kivaltoja annak a kinos
allapotnak, amit a pszicholdgia szorongasnak
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nevez? S az un. targy nélkili félelem sem targy
nélkil vald, mert a csoportbdl vald kiesés réme
hozza létre? Talan ezt is sikeriilni fog egyszer
tisztdzni,

Sok-sok terapids fiasko utan szantam ra ma-
gam, hogy kerillGutat valasszak. Es attol kezdve
mar nem a megszokott uton jartam. A leggyak-
rabban nem ott kerestem a megoldast, ahol a
bajt észleltem vagy okat gyanitottam. Vagyis
nem a sériilés helyén és kornyékén Osszegyilt
panasz- ¢€s baj-konglomeratum , kioperalasat”
tiztem ki célul. Vagy abbol legfeljebb csak
annyit és olyan mértékben, ami némi azonnali
megkonnyebbiilést okozott, rogtoni enyhiilést
eredményezett. A ,,kibeszél6” (ventillald) felta-
ras, kitarulkozas utan, amint betegem énereje
legalabb kismértékben felt61t6dott, a realitashoz
valé viszonya némiképp javult, azonnal hozza-
fogtunk ama bizonyos ,,hdsi mozzanat” felkuta-
tasahoz. (Err6l Az én-erd forrdsai cimi fejezet-
ben olvashatunk részletesebben.)

Emlitettem a problémacsoportot. Ez a civili-
zalt tarsadalmakban létrej6tt munkamegosztas
viszonyai k6z6tt meglehetésen bonyolultan ala-
kult. A régi, kizarolag a csaladi kozosségre épiild
‘feladatmegold4s a hiperstrukturalt tarsadalom-
ban tObb kozOsségre, problémamegoldd cso-
portra is szakadt. A nukleéris csaladnak nevezett
kis l1étszamu kozosség mellett azemberek tulnyo-
mo tébbsége tartozik még a munkahelyi kollekti-
vahoz, a barati koréhez, st a hobbi-klubjéhoz,
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esetleg a csaladon Kivali szeret6-kapesolatihoz
is. A tobb csoport miatt poligruppalis Iétnek is
nevezhetjilk a modern ember életét. Am a baj, a
frusztracio is bekovetkezhetik barmelyik cso-
portban, s akkor az egyén alkalmassaga ismét
kérdésessé valik, és a peremhelyzet, vele egyiitt a
kikozosités réme felmeriil. Az ember tudata
ugvanugy besziikiil, ha csupan egyetlen csoport-
jaban kovetkezik be a valsag. S akkor nem segit
az sem, hogy a tobbi csoportban egyébként
minden rendben menne, mint a karikacsapas. . .
A csolatas és a vele egyiitt jelentkez6 bénultsag
eloallitja a krizist a maga katasztrofalis kilata-
saival.

Amig a hagyomanyos tarsadalomban a létre-
jott problémahelyzet az egyetlen, azaz a csaladi
csoporton beliil teljességgel megoldhato (vagy
ha nem, akkor egyaltalan nem oldhat6é meg se-
hol!), addig a modern tarsadalmakban a cséla-
tas révén kiszorul a tudatb6ol minden mas cso-
port. A sikeres csoport is. S ha valaki a valsag
miatti katasztrofaérzése kovetkeztében megki-
sérli az életet is eldobni, tapasztaljuk: soha nem
tartja vissza az, hogy a nem frusztralt csoportjai-
ban helyzete megfeleld, alkalmassaga kiallja a
probat, Mintha mindegyik viz al4 meriilt volna;
a sz(k tudatban mindossze a konfliktust hordo-
z0 csoport ,,szoroskodd” atélése van jelen.

Az ismert krizis-intervencios modszerek a fe-
liiletes lelki elsGsegély révén csak annyit képesek
tagitani a valsagos tudaton, hogy az illetd id6t
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nyer, mieldtt hibdas megoldasokba fogna (elha-
markodott kapesolatot kotne, az alkoholmamort
vagy a gyogyszeres kiabulatot keresné)., A szak-
szeri megoldast nem az clsésegély, hanem egy
0j, eddig nem szerepelt problémamegoldo (n + 1-
es) csoport: egy mentdbrigdd vagy gyogyito-
team hozza. Ezzel szemben nincs elditélet, tehat
védettség, illetve immunitas. Ilyen alkalomkor
mindenki fogékony. Az elsOsegélynél végérvé-
nyesebb megoldas a redempcié (,,megvaltas’’),
amilyen az un. haromszog-terapias szerzOdés ré-
vén sikeredhet, és amirdl a konyv N + 1 cimii fe-
jezete sz6l majd - ennél mindenképpen részlete-
zObben.

Az éretlen, ki nem forrt személyiség konfliktu-
soktol terhes kapcsolatai allandd fesziiltséget
tartanak fenn az egyénben. Ezek kezdetben Kki-
sebb funkci6zavarokat okoznak, de gyakori
visszatértiik egyre kellemetlenebb, s ezért egyre
inkabb tartés megoldast siirget. Ilyen spontan
megoldasi kisérlet lényegében a neurotikus
konstrukcio is, amelynek inkabb tiineti irodalma
gazdag, a kialakulads értelmezése azonban még
sok tisztazatlan kérdést rejt magaban.

Valkai Zsuzsa munkatarsammal szamos esetet
figyeltiink meg, részben neurotikus beteget, de
olyanokat is, akik fesziiltségeiket gyakori alko-
holfogyasztassal probaltak oldani, Ezek szemé-
lyiségképében nemegyszer egyidejiileg kiillonbo-
z6 (gyermeki, kamasz- és felnGttkori) fejlédési
stadiumok jellemzGit talaltuk. S bar ezek kis-
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mértekben mindenkinél fellelhetdk,  marmint
czek a montazselemek, ami eseteinkben azepyes
profilok epymisra estusztak = mintepy cltakarva
a tobbit, s ipy ploa pyermekes elemek teljes do-
minancidjat hoztak létre. Olykor aztan minden
kovetkezetessép nélkil valtozott a kép, s egy ma-
sik clem dominancidja kerilt az elotérbe, pl. a
kamaszprofil.

A gyakori valtozas magaban véve is fesziiltsé-
get teremtd jelenség, amit valamivel enyhiteni
kell. .. A tapasztalat szerint sokan az alkohol-
ban talaljak meg a kiegyensilyozo tényezot,
amit6l - legalabbis 6Gnmaguk szamara - elfogad-
hat6an egyértelmiivé valnak. Ez azonban a leg-
tobbszor csak belsd élményvilagukban valdsul
meg, mert a kiilvilag rendszerint mast tapasztal.
(Ld. A montdzs-személyiség cimii fejezetet!)

A harom tanulmany egyiitt, de kiilon-kiilon is
esszészer(i fogalmazasban folvazolja egy kon-
cepcid korvonalait. Ez pedig egy 0j orvosi gon-
dolkodas, annak nyomaban azutan egy 0j orvosi
magatartas el6hirnoke szeretne lenni.
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N + 1

Régen furcsa lett volna, ha valaki egy gyogyelja-
rast matematikai formulaval jellemez. Ma mar
talan nem az. Konnyen hozzaszokunk, mint al-
talaban a betliszokhoz.

N + 1.

Mit is jelent ez a sz6 vagy abra? Nyilvan vala-
milyen tobbletet, raadast.

Tomoren igy Osszegezheté a megfejtés: Az
ember egyidejlileg tobb problémamegoldd cso-
portnak is tagja: a csaladi, a munkahelyi, a bara-
ti, esetleg szabadidds vagy szeret6i stb. csoport-
nak, teamnek, tarsuldsnak. Ezekben az alakza-
tokban szimultan vesz részt. Jelen van, és cso-
portbeli szerepe, sulya szerint osztozik a problé-
mamegold6 tevékenység gondjaiban és sikeré-
ben. Szimultant jatszik, mint a sakkbajnokok!

Szamara életbevagodan fontos, hogy alkalmas-
sagat valamennyi csoportban, kollektivaban fo-
lyamatosan bizonyitani tudja.

A csoportok szama a technikai civilizacié al-
dasait élvezs és atkai alatt nyogd, féként eurdpai
és amerikai tarsadalmakban az egy bioldgiai
(csaladi) csoportnal minden esetben tobb: dltala-
ban két-harom vagy négy, esetleg 6t, tehat ,,n”
szamu szokott lenni.

12



Hogy midért van erre szioksép? Azt hiszem, ¢z
aligha szorul magvarazatra, Az¢rt megis ¢jtstink
rola nehany szot!

Az Osi tarsadalmakban, de még a szazadelo
magvar falujaban is az ott ¢l6k tulnyomo t6bb-
s¢ge egdsz ¢letét csaladja ¢és rokonsaga korében,
annak bioldgiai és szocialis szervezetében, koze-
geben élte le. A munkamegosztas fejlodése és bo-
nyolodasa fokozatosan atvette a csalad szamos
funkciojat. Az intézmények szaporodésa - bar-
mennyire is az egyének és a csoportok, koztiik is
elsésorban a csaladok érdekében szervezddtek is
- nem egy lényegbe vago illetékességi korétol,
kompetenciajatol fosztotta meg az emberi kol-
lektivakat, koztiikk természetesen a csaladot is,
amely most mar az amerikai modellként is emle-
getett nuklearis csaladra zsugorodott (Mead,
M., 1970). Masik megnevezése ennek a ,,marad-
vanynak” a ,,hazastars csalad” (Parsons, T.,
1971).

A mai kor jellegzetessége ezeknek a képz6d-
ményeknek a nagyaranyu elszigetelGdése, elkii-
I6niilése egymastol, ,,Ez a gazdasagi fejl6dés, az
erds iparosodas ¢és az altalanos szerepdifferen-
cialodas kovetkezménye” - allapitja meg Cseh-
Szombathy L. (1979), majd igy folytatja: ,,A
gazdasagi rend nagyfoki munkaerd-mobilitast
kivan, amit akadalyoz a torténeti nagycsalad,
valamint a nagycsaladban ¢16 (radiciok, mig a
nuklearis csalad és ennek a teljesitményt értékeld
norméai megfelelnek az erésen iparosodott gaz-

dasagi rend kovetelményeinek.”
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Ebben a kozegben, tehat a csaladban fogalma-
z6dnak meg a mai ember legfontosabb értékei is,
amelyek birtokaban kdrvonalazza azutan alkal-
massaga fogalmat ¢s feltételeit, hogy azokat a
tobLI - mar kizarolagosan szocialis - csoportjai-
bais bevigye, és megprobalja 6ket ott is érvényre
juttatni. Persze nem itt van a helye annak, hogy
err6l a kérdeésrdl hosszabban értekezziink. A bo-
nyolult és bonyolultsagaban is 6rokdsen valto-
z0, hol egyszerlisodd, hol tovabbkuszalodo
problémakorbdl bontakozzunk ki ugy, hogy
mindjart ad rem - tehat a targyra tériink. S ez
nem lehet mas, mint a beteg ember.

EMBER - PROBLEMAKKAL

Keveset beszéltek eddig arrol az emberrdl, aki
orvoshoz fordul. No nem a betegrdl. Az mar egy
megjelolt egyén, cimkézett valaki. En arra cél-
zok, aki még csak er6sen gondolkodik, problé-
mazik. Még nem tudja, betegség-e amit érez vagy
csak képzel6dés: szorongassal jaré hipochond-
ria. Felvetdik benne a kérdés, de valaszt nem ta-
1al ra. Ujra és tjra megvizsgalja a felmeriilt gya-
nus jeleket, Gjra és Gjra ellendrzi a tilneteit, Vizs-
galgatja onmagat. Amikor aztdn ugy dont, hogy
aggalyait szakemberrel kell megbeszélnie, nyom-
ban el is bizonytalanodik. Ki tudja, mi torténik
azutan, ha mar folkereste az orvost. Faggato-
dzas, vizsgalatok kovetkeznek-e, vagy udvarias,
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esetleg kevésbé udvarias, de mindenképpen felii-
letes elharitas?

Az ilyen ember két kovetkezménytdl is fél. Az
egyik, hogy nyugtalansaganak valami egészen
mas (talan a vartnal sulyosabb) folyoméanya lesz.
Vagy kideriil, hogy a bolhdbol elefantot csinalt.
Akkor pedig ott helyben megszégyentiil.

A sok toprengés fesziiltséget fejleszt benne. A
fesziiltség meg el6bb-utdbb elviselhetetlen ide-
gességbe torkollik. Olykor komoly valsagalla-
potba siirtisodik. Erre utal egy, a kérdéssel fog-
lalkozé kiilfoldi szerz6, amikor azt irja, hogy
csaknem minden egyes paciens, aki a rendeldben
megjelenik, ugy tekinthetd, mint aki a krizisalla-
pot valamelyik valtozataban szenved (Minkoff,
K., 1981).

Ezzel a krizisallapottal kell elsGsorban tiszta-
ban lennie az orvosnak, €s csak azutan gondol-
kodhat azon, mit is kezdjen a felmeriilt egészség-
problémaval.

MIERT KELL FOGLALKOZNI A KRiZISSEL?

J6 kérdés! - mondhatna valaki. Hiszen a krizis
mindenkor draméat, dramai folyamatot jelez.
Akkor hogyne kellene foglalkozni vele!?

Az orvos szemszO0gébdl nézve meg kiilléndsen
figyelemre méltd allapot a valsag. Ha vizsgalat
ala vessziik, rendszerint kdnnyen megtalalhat-
juk benne azt az archimedesi pontot, amelybdl
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kiindulva a problémit ,,kimozdithatjuk’ a holt-
pontrol, az dsszegubancolddott szalakat széi-
fejthetjik. Ha az ilyen rdhibazas vagy ratalalas
még idGben is optimdlis, sikeresen kiaknazhato
gvdgybeavatkozis lehetdségét igéri.

Most mar aztdn mi a nagy valoszintséggel ter-
vezhetd eredmény titka vagy zaloga?

Egves szerzOk szerint a valsag fokusza azért
kedvezé kiindulasi pont, mert benne a hic et
nunc (az itt és a most) elonyei érvényesiilnek
(Burgess, A. W. és Baldwin, B. A., 1981). Sze-
rintem ez igy nem elég pontos. Az itt és a most,
tehat az azonnalisag elsGsorban, s6t majdnem
kizarélagosan a problémamegoldd kapcsolat,
tehat a feladatot elvallalo csoport 1étrehozasara,
megszervezésére illik és arra iranyul. 4 formadlis
megalakuldas nyugtatja meg legjobban a kapcso-
latban (csoportban) részt vevoket, igy a beteget
vagy klienst (ijabban igy hivjuk a problémat
hordoz6 csoporttagot), de a hozzatartozoit is.
(R6luk még majd sz6lni kell.) Most mar megvan
az illetékes - csoport vagy intézmény (utobbi is
csoport, de adott esetben egyetlen egyén, példaul
egy szakember is lehet az!) -, amelynek (akinek)
kiiszobére le lehet rakni a problémat hordozéd
egyedet (csoporttagot). Az majd aztan csinal ve-
le valamit. Természetesen a legjobb tudasa sze-
rint. .. Azért valasztottuk 6t (6ket). igy jutunk
el azilletékeshez, vagyis a kompetenshez megint.
(Es hanyszor még!)
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A KUSZOD ERINTEST

Tehat a kompetencidk ¢és hataraik!. ..
Valojaban etoldgiai fogalomrol van sz6. Nem
mintha a szo lexikalis jelentése a szociologia sz6-
tarabol szarmaznék, hiszen ez a diszciplina joval
kés6bb keletkezett. Eredetét altalaban 1975-t4l,
logy, The New Synthesis) megjelenésétSl szamit-
jak.

Az ,,illetékesség’ idegen, méghozza latin ere-
det( szava joval régibb kelet(i, és leginkabb az
ujlatin nyelvekben elterjedt kompeticidval (ver-
seny, vetélkedés) all kozeli rokonsagban.
Amennyiben valakinek a tevékenységi kore at-
nyulik a masikéba, abbdl el6bb-utobb - inkabb
elobb, mint utobb - surlodasok keletkeznek.
Ezek elkeriilésére ajanlatos az illetékességi hata-
rokat lehetdleg élesen megvonni és tiszteletben
tartani. Hasonloképp, ahogy azt az allatok te-
szik egymés vadaszteriiletének hatéraival.

Visszatérve a ,,problémas” emberhez!

Végre-valahéra elment az orvoshoz. Mire ki-
vancsi az orvos? Els6sorban arra, hogy sajat
tudas- és tapasztalatkbrébe esé problémaval
latogattak-e meg. Ha nem, akkor hamarosan tii-
relmetlenné valik, és igyekszik miel6bb lerazni,
j6 esetben megnyugtatni a hozza fordul6t, hogy
voltaképpen nincs itt sz6 semmiféle betegségrol
vagy rendellenességrél, Pedig nyilvanvald, hogy
nincs igaza.

17



Mit fr Laing, R. D., az in. antipszichiatriai el-
nevezést irdnyzat elindftdja? A kdvetkez6 vers-
sorok ¢ppen a mi emberiinkre vonatkoznak:

., Valami biztosan nem stimmel vele
kiilonben biztosan nem viselkedne ugy,
ahogy viselkedik.”’

Azutan:

,,»mi segitsiink neki

megérteni hogy

mi nem tildozziik ot

ha segitiink neki”
(Gubancok, 11-12. o.
Tasnady Attila ford.)

Sokan érzik ugy, hogy az orvos iildozi 6ket?
Meggy6z6désem, hogy sokan. Bar nem tartd-
san, csak ugy atmenetileg. Es ez nemcsak akkor
meriil fel benniink, ha tiirelmetlenséggel, indula-
tokkal talalkozunk. Az agressziv megnyilatko-
zas konnyen valt ki érzékenységet benniink, né-
melykor malé/,,magunkra vonatkoztatasokat”
is. Foleg olyankor, ha valsagteli érzéseinkkel
visszaloknek benniinket oda, ahonnan alig me-
részkedtiink kilépni. S most? Ismét magunkra
maradva rosszabb, mint ha ki sem léptiink volna.
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A CSOPORTLIT

Sz6 volt arrdl, hogy problémainkat ¢soportban
(akar az orvossal kettesben) tudjuk csak megol-
dani. Ez nem valami felvett szokas. Ez a legbsibb
[étezési forma. Ezért az egyén torekvése az indi-
vidudlis megoldasokra mindig meddd 6haj ma-
rad. Az introvertalt ember eljuthat ezen az uton
messzire is, de egy bizonyos ponton mindenképp
vissza kell fordulnia. Azon til ugyanis az iires
pusztasag, a csoportjatol valo talzott elszakadas
s ezaltal az cllehetetleniilés, majd a részleges és a
teljes megsemmisiilés fenyegeti.

Ezt a,,csoport”-fogalmat Kicsit koriil kell jar-
nunk: Az ember helye és helyzete ugyanugy rep-
rezentalodik a tudatdban, ahogy a szervezetébdl
szarmazo informaciok 6sszegébdl kiadodo belsd
kép is. De csoportbeli helyiink és helyzetiink ar-
nyalt tudati képe helyértéket is hordoz magaban.
Strukturaltabb, hierarchizaltabb csoportokban
ez igen fontos. Ez az allatvilag szamos fajanak
csoportdinamikajaval is hasonl6sagot mutat. A
legkozelebbi példat erre a csimpanzok szolgal-
tatjak (Lawick-Goodall, Jane van, 1971). Don-
t6 killonbségnek tartom azonban azt - szemben
az allatokkal -, hogy az emberek nemcsak, illet-
ve nem elsdsorban bioldgiai alap és célzat cso-
portokat alkotnak, hanem meghatiarozott prob-
Iémak megoldasara an, tarsadalmi csoportokat,
teameket is. igy van ez régota, deennek ilyen jel-
legti kirivo tulszervezettsége csak a modern tar-
sadalmakban alakult ki. "
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Mint emlitettem, az ember manapsag legalabb
harom csoportnak (csaldd, munkakori csoport,
baratok) a tagja. Ezenfelil gyakran kialakul
még a szabadido-kor (pl. kertszomszédsag),
nemritkan a hazassagon Kiviili szerelmi kapeso-
lat sth. A 3=§ csoporthoz tartozas sajatos poli-
erupdlis lerer eredményez, amelyhez egynél (0bb,
az allatokeérdl meglehetdsen eltérének imponald
letelmény ¢s léttudat csatlakozik.

A poligrupalitds a felndtt identitasnak stlyos
probdja. Olyan stressz, amelynek elviseléséhez a
személyiség nagy mennyiségli energiat hasznal
el. A sulvemeld, a sulyokat a levegében egyensu-
Ivozo versenyz6 nemcsak a fizikai erGkifejtéstol
farad ki, hanem attol azizgalomtol is, amit a ma-
néver végrehajtasa kozben 4tél. igy a ma embere
is zsonglér modjara szurkolja végig az életét, vi-
gvazva arra, hogy egyik csoportjabdl se essen ki.
De még peremhelyzetbe se keriiljon!. . .

A kiesés, a csoportbdl vald kikozosités az,
amit6] a legjobban retteg az ember. Régen els6-
sorban a csaladi csoportbol vald kihullas oko-
zott benne egzisztencialis szorongast. Ennek
alapja a teljes megsemmisiilést6l valo félelem
volt. Ezt még racionalis oknak lehetett tekinte-
ni. Az éllatvilagban, de a primitiv emberfaj éle-
tében is az egyed megmaradasanak bazisdt a
biologiai csoport adta, Ezen beliil elégithette ki az
egyén létének elengedhetetlen szikségleteit.
Ezért torekedett és torekszik sziintelen minden
ember és 4llat arra, hogy a csoportjaban alkal-
massdgdt bizonyitsa.



Az alkalmassag (a szociobioldgia az angol
LHhtness™ szoval jeloli) bizonyitasa mind a 1ét-,
mind a fajfenntartd osztonfunkeio vonatkoza-
saban az ember és az dllat részérél egyarant aleg-
fontosabb torekvés (Barash, D. P. 1977).

Hogy hogvan hat az embernek csoportban
folytatott problémamegoldd tevékenységére a
kozosség, arrol most egy bizonyos - inkabb kri-
tikus vonatkozasban - szolok.

EGY PILLANTAS A KOZOSSEGRE

Ha kimondjuk azt a sz6t, hogy kdzosség, tobb-
nyire elsésorban a falusi életre gondolunk,
amelyben mindenki ismer0s vagy rokon. Az egy-
masra utaltsag tudataval élnek itt az emberek, s
az egymason vald segités természetes tartozéka
életiiknek.

A faluko6zosségen beliil €16 csaladok élete a
kozosség minden tagja szamdra attekinthetO.
Amit a nagytarsadalmak mulkodése soran az
utobbi évtizedekben megval6dsitottak, annak
modellje méar nem a falukdz6sség volt, hanem az
Okori ¢és a kozépkori varos. Ebben az alakzatban
anévtelenség ¢s a személytelenség uralkodik. Az
emberck csak kevés szallal kapcsolddnak egy-
mashoz. A varosbodl kinétt nagytarsadalomban
az intézmények ¢s a szervezetek tartjak életben a
norméakat ¢és a rendet (Tonnies, F. 1931)

Ugyan miért kedveznek a nagytarsadalmak
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ennek a modellnek ? Miért épltenck ra, amikor g
masik az emberibb? Mindenesetre annyi gyanit-
hatd, hogy az embereket, az egyes egyedeker
névtelenségre ¢s személytelenségre karhoztato
varosi ¢letmod kdvetkeztében konnyebben ma-
nipulalhatd alattvaldkat ,,teremt” a kozponti
hatalom. A véros lak6éi maguk is tamogatjak a
Rendet, mely cserébe 6rkddik biztonsaguk fe-
lett. A falusi koz6sség semmi masban nem bizha-
tott, csak a kozosség erejében.

A primitiv tarsadalmak civilizaciokka vala-
sanak mértékét megadja a napjainkban egymas
mellett 1étezd két tarsadalomfajta kozti kiilonb-
ség” - irja Toynbee, A. J. (1971). Torténetfilo-
zofiai tanulmanyai egyikében kifejti tovabba,
hogy a kiilonbséget valéjaban nem az intézmé-
nyek megléte vagy hianya jelenti, mert ,,az intéz-
mények a minden tarsadalom Iétét jelent6 sze-
mélytelen viszonyok eszkozei, vagyis az egész
Nem jellemz6i, azaz mindkét (tarsadalom-) faj-
tara jellemz6ek”. S mint ilyeneknek a primitiv
tarsadalmaknak is megvannak a maguk jellegze-
tes intézményei (pl. a totemizmus, az avatasok, a
tabuk stb.), és j0 néhany ilyen intézmény van
olyan bonyolult és talan olyan finom is, mint a
civilizaciokra jellemzd intézmények. Toynbee
hangstlyozza, hogyha nem is a munkamegosztas
kiillénbézteti meg a primitiv tarsadalmakat a ci-
vilizacioktol (mert bar altalaban a civilizaciok
életében ez fontosabb, és fontossaga a civilizacio
ndvekedésével egyiitt n6), a munkamegosztas-
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nak legalabb az clemeit felfedezhetjik a primitiv
tarsadalmak ¢letében is. Tudniillik a munka-
megosztas az intézmények létének sziikséges fel-
tétele lehet, tehat a tarsadalmak életének altala-
nos jellemzéje. A primitiv tarsadalmakban
azonban az ,,intézményi szerep’’ jobban Ossze-
forr a funkciot végzd személlyel, mig a civiliza-
ciokban t6bb a képesség arra, hogy a tisztségvi-
seldt a tisztségtdl, a személyiséget a cimtdl és az
egyenruhatol megkiilonboztessék. Az elszemély-
telenedés az embert is eszk6znek tekinti (milyen
régi ez a szemlélet! — talan, mint az emberi esz-
kozhasznalat!). A civilizalt tarsadalom tehat
magatol értetddben kivanja — az intézmények al-
kalmasabba tétele érdekében is! — kikiiszobolni
a személyi tényezbket, s ezzel a lényegében
amugy is személytelen viszonyokat bevallottan is
személytelen alapokra helyezni.

Am amit az urbanisztikai irodalom ,,régi va-
roskép”’ alatt ért, az sem volt mar valami ,,tele-
‘pulésoazis”, legfeljebb egy halvanyuld, de még
ugy-ahogy elfogadhato6 ,,emberlakta ta;”’. A va-
rostervezOk el6szor a természetet felejtették ki
bel6le, azutian az emberekrdl feledkeztek meg. A
lakasok mar a megcsappant létszama nuklearis
csalad szamara is szikoseknek bizonyultak, A
tarsas funkciok alig tudnak benniik lebonyol6d-
ni, ezért aztan a legtobb csalad visszavonulva, el-
szigetel6dve él, nélkilozni kénytelen a k6zosség-
teremtd intim osszejoveteleket. Vekerdi Laszlo
A nagyvarosok és az oszthatatlan vilag cimi ta-
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nulmanyaban (1971) emliti Desmond Morris
Konyveér, amelyben a szerzd a nagyvarosi ember
tarsas ¢letét a modern allatkertekben, félfogsag-
ban tartort dllatok viselkedésével hasonlitja
dssze, s talald peldak 6zonével mutatja be, ho-
gvan viselkedik az allatvilaggal valo k6z6sségbol
t0bbnyire csak a kodos szarmazast vallalo, ,,g6-
g0s fGemlds a metropolitan zoo-ban”’. A ,,lakas-
ketrecekben” él6 embereknek - ott is csak a kdz-
vetlen szomszédoknak - tobbnyire csupan annyi
koziik van mar egymashoz, hogy mindennapi
¢lettevékenységiikkel zavarjak és ezért kegyetle-
nil gyllélik egymast. . .

A mai ember szamara nehezen képzelhetd mar
el az a természetes allapot, amiben a falusi ember
élt egykor. S merthogy a falusi életforma éppugy
a muzeumba keriilt azota, mint a falusi ember
ruhdzata, az maga is bizonyitja, hogy a fejlédés
logikaja, de legalabbis a haladéasé a pragmatiku-
sabb, a tudomany eredményeit rohamosan hasz-
nositd, racionalisabb varosi modellnek kedve*
zett.

A szervezett tarsadalom mar nem lehet meg
kozponti adminisztracié nélkiil. A technika sz¢-
les kor(i felhasznalasa is az ésszer(isités iranyaba
hat.

Idekivankozik egy mostanaban megjelent tar-
sadalomrajzbol vett idézet is: ,,Minden nép. ..
mikor nemzetté szervez6dik, azaz kialakul a tar-
sadalmi szerkezet, a koz6s gazdasagi élet, a nem-
zeti kultara, az allami politika, akkor a felsé ré-
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giok és a kiilsé viszonyok . . . hatassal vannak az
elsddleges kozosségekre...” (Kunszab6d F.,
1985) A szerz6 azonban hangstlyozza a tovabbi-
akban, hogy ,,az egész mikodése csak addig
cgészséges, maga a szervezet csak addig erés, a
tarsadalom addig céltudatos, amig a kisk6z6ssé-
gek egészségesek ¢s céltudatosak’. Szerinte ez
Osrégi felismerés. S a nemzetek, az allamok alta-
laban gondolnak vele. Csakhogy az ujkorban
egyre nagyobb teret hodit a k6zpontositas, s ez -
bar eldnyei is vannak - bénitélag hat a lakdhe-
lyek életére. Ugyanakkor a polgaroknak mégis
az a véleményiik, hogy k6zponti adminisztracio-
ra sziikség van, hiszen fontrdél ,,mindent jobban
lehet intézni”’. ,,Akkor van baj, ha a kozpontosi-
tasi folyamat tilhalad az ésszer(iségen €s sorvasz-
tani kezdi az 6t fenntarto kisk6zOsségek €letét.”

Nos, ez a folyamat sok mai tarsadalomban —
talan a legt6bben! — mar jocskan meghaladta az
ésszerliség hatarait. A tarsadalmat fonntarto
kisk6zosségek a k6zponti nyomas hatasara jocs-
kan sorvadasnak indultak. (A folyamatot meg-
sziintetni?. .. Ha a kisk6z6sségek erdre tudna-
nak kapni! Talan egyszer ezzel is foglalkozik
majd a tudomany. Esetleg a politologia.)

A mar emlitett ,,alkalmassag”-fogalom
visszaidézésére kell sort keritenem most. Az ,,al-
kalmas vagyok”, ,,mennyire vagyok alkalmas”
vagy ,,alkalmatlan vagyok” tudati tiikr6z6dése
mindenkor a csoportok vonatkoztatasi kereté-

ben zajlik.
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ERITKEK A CSOPORTOKNAN

A csoport fogalmat pontosan meghatarozni ed-
dig nem sikerilt, Bizonyos hasonl6 vagy éppen
azonos tarsadalmi vagy pszichologiai jellegzetes-
s¢gekkel rendelkezé individuumok kisebb-na-
gvobb cgyittesét tekinthetjiik csoportnak. Ezzel
az elnevezéssel illetjilk a kozvetlen személyes
kolesonhatason és egyiittmikodésen alapul6 és
ekképpen mikodo, tobbé-kevésbé tartOs tarsas
alakzatokat, egyiitteseket. Ezek a kiscsoportok
(teamek, kollektivak). Valamennyi csoportban,
még az un. statisztikaiban is, pl. egy autoklub
tagjai vagy egy iskola tanuldinak sziilei kozt a
legnyilvanvalobb, hogy problémamegoldas, vé-
lemények egyeztetése, feladatok megosztasa fo-
lyik. Még a parkokban sakkozd, kartyazgatd
nyugdijasok is gondoskodnak megoldandé ré-
buszokr6l, ha mar a nagytarsadalom obsitot
adott nekik. Es az asztalokat koriilallo kibicek-
nek is jut a mesterségesen teremtett, de természe-
tesen igényelt gondok, szellemi terhek atérzésé-
bdl, csendes fejtegetésébdl - ez is csoport, ez is
kollektiva, ha csupan alkalmilag verddik is
Ossze. ..

A nagycsoportok mas kiterjedéstiek. Tagjaik
kozott csak nagy ritkdn ¢s elenyészd szamban
alakulnak ki személyes kapcsolatok. Igy szemé-
lyes k6lcsdnhatasok is csak véletlenszeriien vagy
nagyon attételesen mutatkoznak meg a makro-
szféraban,
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Olykor osztalyjelleget mutatnak ezek a nagy-
csoportok, maskor szociokulturdlis vagy tarsa-
dalomtorténeti rétegzddés figyelheté meg ben-
nilk, amilyenek a Riesman-féle kiviilrdl iranyi-
tott vagy beliilrél iranyitott avagy €éppenséggel
autonom személyiségek tipusformacioi (D. Ries-
man: A maganyos tomeg, 1961). A nagypolitika
egy-egy torténelmi korban - és nemcsak forra-
dalmi helyzetekben - kihangsulyozhatja s kiélez-
heti a legkiilonfélébb uralkod6 vonasokat. Bizo-
nyos csoportértékek megerdsitése, masok deval-
valasa torténik ilyenkor. A kiegyenlitett korok-
ban, az un. békeid6szakban azutan a dominéans
értékek hevességének lehlitése, azaz némi
,,visszaigazitasa’” megy végbe. Ugyanakkor a
,Jedrazott’”’ normak tulélése, egyik-masik eset-
ben a felértékelésiik vagy egyenesen a rehabilita-
cidjuk figyelhet6 meg. Csupan egyetlen, de jol
ismert pé¢ldat erre! A francia forradalomban f6-
lilkerekedett polgari életstandardok tekintélyes
része a csaszarsag idejére sokak szemében mar
negativ eldjelet kapott. Késébb erre, tehat a bur-
zs04 értékpreferenciat lemindsitd itéletre (elSité-
letre, reakciéra) — mar mint szilard nagytarsa-
dalmi platformra - épiilt a fiatal francia értelmi-
ség, koztik Balzac kriticizmusa, majdan életmii-
vének ugyancsak hatékony kritikai realizmusa.
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VIRTUALIS CSOPORTOK

Az egyszeriség kedvéért azt mondhatjuk: a kis-
csoportokon belill a mindennapi életb6l adddo
problémdk megoldasara irdnyul6d tevékenység
folvik. A csalddi, a munkahelyi, a barati stb.
gondok ¢s terhek viselése ugyanugy, mint a sike-
rekbdl fakadd oromok atélése foglalja le éle-
tunk, energidnk nagy részét, tolti be tudatunkat
és érzelmi befogaddképességiinket leginkabb. A
nagvcsoportokhoz tartozas a tarsadalomba,
végso soron az emberiség egészébe vald beinteg-
ralodast segiti; transzmisszids szerepet tolt be a
kiscsoportok és a tarsadalom ko6zott, hordozdja
a kollektiv ,,mi-tudatnak’, a nemi, nemzeti,
esetleg kisebbségi vagy akar faji identitasnak.

Ismerjiik a virtudlis csoport fogalmat is, a szo-
cialpszicholdgia régdta foglalkozik vele. (Pataki
F., 1980).

Akkor keletkezik virtualis csoport, amikor
egy valddi problémamegold6 team (kollektiva)
fenntartdsara, mlkodtetésére mar nincs sziik-
ség, s ennek folytan a csoport funkcidjat vesztve
lebeg még egy ideig, majd elhalvanyul és gyakor-
latilag megszlinik. Az egykori kdz8s tevékeny-
ségre nosztalgikusan visszaemlékez6 volt tagok
késObb is szivesen wjitjak fel régi kapcsolatukat
kisidOre egy-egy protekcios ,,beavatkozas’ vagy
csak egy szivesség-telefon erejéig.

A virtualis csoportok bizonyos szama termé-
szetszer(ileg jelen van és m{ikédik minden kor-
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ban és minden tarsadalomban. Am ha szokésos
aranyuk megbomlik, mert modfelett elszapo-
rodnak, mint egy talburjinzd masodik gazda-
sdg, egvensulyvesztéssel fenyegetik a probléma-
megoldd csoportok elsOdleges szférajat. A poli-
grupalitas miatt amugy is tulterhelt csoportta-
gok td)ekozodo képessége megzavarodik, a
nagvcsoportos értékek allanddsagat is veszély fe-
nyegeti. Az emberek identitastudata difftizza
valik, s ez gyongébb, kevésbé konzisztens szemé-
Iviségek énerejét csokkentve ,,jarvanyos” dep-
ressziohoz, csoportos elkeseredéshez, lehango-
lodashoz vezet.

,,Az egyén, ha egy k6zdsséghez sorolja magat,
a kozosség kbzvetlen céljaival tud azonosulni.
Ha ezek a kozvetlen célok nem azonosak a nagy
kozosségek teenddivel, az identitasérzeés elbi-
zonytalanodik.” (Kapitany Agnes-Kapitany Ga-
bor, 1983).

Az idézett szerzOk a tovabbiakban a kisk6z06s-
ségi identitas fontossagat hangsulyozzak. Sze-
rintiik az identitastudatnak szocialpszicholdgiai
alapfeltétele, hogy az egyén érezhesse a sajat ma-
gaval s elsdsorban azokkal a kisk6zosségekkel
valo azonosulds lehetéségét, amelyekhez tarto-
zik, mert az egyén szamara csak ezeknek a ko-
z6sségeknek a kdzvetitése 4ltal valhatik atélhetd-
vé a nagycsoporttal (pl. osztéllyal vagy nemzet-
tel) val6é azonossag.

Sok jel mutat arra, hogy ezeknek a kdzvetito
kozbsségeknek a hianya vagy a k6zvetitések ne-
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hézségei egyszerre hatnak romboldan a nagyko-
zOsségtdl vart identitasjegyekre ¢s az egyén egész
identitdstudatara.,

Komolyan kellene venni az olyan vélekedése-
ket, amelyek az egyéni pszichikum valsagjelensé-
geit, pl. az alkoholizmust, az Ongyilkossagot és
mas devianciaformakat, sét esctleg a valasokat
is a kiskozosségek gyengiilésével, a tarsadalmi
identitaszavarokkal hozzék Osszefiiggésbe.

A POTLO KOZOSSEG

Felvet6dik most méar, hogy mi a problémamegol-
dé csoportok viszonya a természetes kOzOssé-
gekhez.

Ezt a kérdést kozelebbrél kell megvizsgal-
nunk.

Korabban a k6z0sség az egyes csoportok (csa-
ladi, munkahelyi, barati, szabadid6s stb.) gytij-
t6helye volt, de ugyanakkor kiegészitdje, kom-
penzaldja is, amely mindazt képes volt megadni,
illetve potolni, amire az egyik-masik rosszul
funkcionalé csoport alkalmatlannak bizonyult.
Ilyenforméan maga a k6z6sség egyben potlé ko-
z0sség is volt (gyakran a sajat potlokozossége:
kotél és potkotél egyszerre!),

Egyes antropol6gusok szerint a kultlra, az
emberi tud4s az az eszk6z, amelynek révén ez a
. befejezetlen lény’’, mas fogalmazasban: fogya-
tékos lény (1) megvaldsitja a maga ,,vilagra nyi-
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tottsagat” (Weltdffenheit=Gehlen, A., 1971), s
ennek segitségével képes csak részt venni az €16k
vilagaban, képes megvetni a labat a foldon. . .

Az eddigick alapjan hangsulyoztam, hogy tu-
dasunk jellegzetesen kOzOsségi tudas, kultarank
kozosségi kultara, Epp ezért veszélyes rank, em-
berekre nézve a kozosségi alakzatok szemmel
lathato bomlasa.

Nyugati szocioldgiai vizsgalatok eredménye-
képpen mar évtizedekkel ezel6tt megfogalmazo-
dott a joslat, hogy a kozbsség, a ,,helyi érdeki
élettér’’ fokozatosan megsziinik a maga régi for-
majaban, €s — ahogy ezt Buda Béla (1977) interp-
retalja — valami \1j, nem specifikus, emberi tar-
talmatol megfosztott szervezeti keretté zsugoro-
dik 6ssze. Es nemcsak a falvak megsziinését vagy
varosiasodasat figyelték meg a vizsgalok, hanem
a nagyvarosok elkorcsosodasat is észrevették.
Az 6kologiai tér beszlikiilése és az azt kovetd tor-
zulasok az urbanizalt ember és a kisérleti allat
magatartasaban, ugy masfél évtizeddel ezelbtt
komoly publicisztikai visszhangot keltettek (pl.
Tom Wolfe kézleményei Amerikaban). Az eg-
zakt tudoményos alapot a mOdszeresen végre-
hajtott kisérletek, pl. Calhoun hires patkany-
farmja (Hall, E. T., 1975) stb. alkottak. Mivel a
»,k0z0sség rejtett haldzata’ (Mérei Ferenc kife-
jezése) foglalja magéban azt a referenciacsopor-
tot is, amit a szociélpszicholdgia oly sokrétlien
jellemez. ValOjéban a kdz8sség nemcsak fizikai
léttink szinterét, fontos és zavaré kapcsolataink
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sokasdgat adja és alakitja, hanem képzeteinket
és viselkedésiinket iranyitd ftéleteinket is ez a ko-
z0sség (community, Gemeinde) hordozza maga-
ban. Itt zajlik az ¢letiink = sokunké ¢jjel és nap.-
pal s a bolesdtdl a koporsoig, Ezért, ha a civili-
zalt nagytarsadalom szétkuszaljais, mi Onkénte-
leniil ragaszkodunk hozzd, s ujrameg ujra Ossze-
rakjuk magunknak, megépitjiik - legalabb rész-
ben ¢s persze hidnyosan. Ez olyan 0szton0s to-
rekvésiink, mint az, hogy a legkoparabb vilagva-
rosi aszfalton és bérhazban is teremtiink egy-egy
tenyérnyi z6ld foltot magunknak. Ez a torekvé-
siink a mar érintett torvényszerilségek révén is-
mételten Osszegez8dik. A viszonylagos elszige-
teltséget felvaltja egy Gijabb kozOsségi alakzat
(vagy annak korvonalai), és a kommunikacio uj
viszonylatokat teremt. A viszonylatokbdl kap-
csolatok lesznek, s ezek problémamegoldoé cso-
portokka szervezddnek.

UJs PARADIGMAK

Talan érdekes itt megemliteni a rendszerelme-
let 0j koncepciojat, a szinergetikat (Haken, H.,
1984). Ennek a rohamosan fejlédé elméletnek a
vilag minden jelenségérOl az a felfogdsa, hogy az
egy nagyobb kéaosz részét képezi. A kdosz egy bi-
zonyos ,telitettségi pontjan”  szervezédni,
strukturalédni kezd, majd amikor a struktura
felépiilt, és mar tulsagba menden differencilo-
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dott - szinte az akcioképtelen megmerevedésig -,
a rigid hiperstruktiranak egy Gjabb forradalmi
robbands vet véget. Ez azutin az egészet ismét
egv ujabb, Kaotikus allapotba taszitja.

Az a meghigvelésem, hogy a visszafel¢ ut, a
visszahanvatlas (regresszio) a szervezOdes min-
den egves fazisaban - ha kismértékben is, de -
bekovetkezhet. Altalaban frusztracid okozhat
ilven regressziot. Oka lehet belso, pl. szorongas
- mint koros (neurotikus) €lmény; rossz kozér-
zet, mint valamilyen szervezeti zavar, rendelle-
nes mukodés kisérGjelensége. De lehet kiils6 oka
is : valamely gatlo tényez0, fenyegetettség vagy
megfosztottsag, becsapas vagy akadalyozottsag.
Tehat minden, ami az embert varatlanul, hatra-
nvosan érinti vagy csalodast okoz neki.

Az ember, de a kisérleti allat is természetszerii-
leg mihamarabb ki akar szabadulni a frusztralé
helyzetbdl, meg akarja sziintetni a frusztraciot
el6idézd okot. Pl. a jol lathatd, de elzart tapla-
lékhoz szeretne hozzajutni, mint Skinner (1953)
kalitkaban raboskodd madara. A madar ennek a
modjat igyekszik kitanulni, amikor ,,préba-
szerencse alapon’’ csapkodni kezd a szarnyaival.
A zavaros, kaotikus viselkedésnek bizonyos
,,mennyisége’’ azutan el0bb-utébb eredményhez
vezet, hisz valamelyik szarnycsapasaval végiil si-
keriil letitnie azt a billenty(it, amely egy elmés
szerkezet révén a taplalékot a kalitkaba emeli.
Rovidebb-hosszabb idé elteltével a zavaros
szarnycsapasok szama csokkenni fog. A madar
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eddigre mar tanult valamit, mondhatnank: ha-
ladt valamit a leckével, ¢s fpy elébbre jutott egy
celszert viselkedés elsajatitasaban,

Noha sokaknak tan unalmas lehet a modern
tanulaselmélet, az operdns kondicionalas jol is-
mert alapkisérletének ilyen részletezo leirdsa, ne-
kem co¢lom volt az ismétléssel. Ez a mar 1étez6
struktura szintjéhez képest alacsonyabb nivoju,
arendhez képest zavarosabb, rendetlenebb (kao-
tikusabb) viselkedés a O-vonal felé igyekvést je-
lenti. Innen, a zérustol (a kalyhatol!) kiindulva
mindent ujra lehet majd csinalni. Ismét el lehet
kezdeni a strukturaépitést, el lehet indulni egy
ujabb struktura iranyaba. '

El6szor felkavardan hat az uj rend valéjaban
rendzavarassal torténd felépitésének elmélete.
Mint egy doboznyi cédulara irt, véletlentil kiszo-
rodott sz6bol a mondatalkot4s. Am a mindenna-
pi tapasztalat, a hagyomany, a bolcsesség is is-
mer hasonlo megfigyeléseket. Tudjuk, hogy a fe-
sziiltség, az indulatok, a kétségbeesés gyakran
kényszeritenek ki hirtelen €s varatlan megolda-
sokat. Azt is tudjuk, hogy egy-egy valsag sok-
szor ébreszt ra benniinket Gj lehet&ségekre, tehat
hogy a kdosznak kell megel6znie a forma kibon-
takozasat. S hogy az embereknek gyakran ad
erOt a szenvedés és a konfliktus.

Azemberitarsadalom a spontan énszervezésre
is kinal példat. A tarsadalomban, ahogy ismer-
kedni kezdiink masokkal, mindenkinek egyre
tobb kapcsolddasi pontja keletkezik a hozzatar-
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tozdkon, a baratokon ¢s a munkatarsakon, azok
baratain, ismerdsein stb. keresztiil, Min¢l na-
gyobb a tarsadalom instabilitdsa epy-cpy ido-
szakban, minél nagvobb a mozgds, a mobilitas,
annal tobb ¢rintkezés (interakceid) fordul el6. Ez
tobb lehetdséget ad ) kapesolatok, uj problé-
mamegoldo csoportok szervezésére, Uj szerveze-
tek létrehozasara.

A REDEMPCIO

Tapasztalatbol allt 6ssze az alabbi munkahipoté-
zis: a frusztracid - ismert modon - besz{ikiti a
tudatot és csGlatast hoz létre. Ebben az allapot-
ban enormis mértékben megnd az indulati fe-
sziiltség. Olyan érzés szallja meg a frusztralt em-
bert, mintha belsd vilaga a végsOkig telitédnék.
A vértolulashoz hasonlo érzés ez; vagy mintha a
Minden - s vele egyiitt valamennyi csoport prob-
lémavilaga is — egy nagy hatalmas arviz ala me-
rilt volna.

A frusztralt ember képtelen magéan segiteni.
Hianyzik hozza a szuverén latdsmodja, a korab-
ban megvolt vilagos attekintd képessége. De ha
ezek torténetesen megvolnanak is, egész maga-
tartasa talsagosan merev ahhoz, hogy a legegy-
szerlibb harcmodort alkalmazva is cselekedni
tudjon.

A csélatast fenntartd emocionalis allapot jel-
lemzdje tehat a komplex latasmod és a dinami-
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kus visclkedés tokéletes hidanya. ,,Az egészséges,
érett reakcio lenne a problémahelyzetre az odail-
16, a problémamegoldo viselkedés. Erre jellemzé
a nagy gondolati ¢s cselekvésbeli variabilitas,”
(Maier, N. R. F. 1965) Az ipari pszichologiaval
foglalkozd szerzd ugyanis meég hozzéteszi: ,,A
komplexitdson kivill a variabilitds a legalapve-
tobb a problémamegoldd viselkedésben.,”

Am a frusztracioban a komplex ¢és variabilis
viselkedésbOl sztereotip és destruktiv viselkedés
lesz.

A teljesség kedveért: ritka esetben az ilyenkor
létrejott agressziv cselekvés is eredményes lehet,
és a frusztrald ok legySzhet6vé valik altala.
Ilvenkor az egyébként nem rokonszenves maga-
tartas mégis adaptivnak tekinthetd.

LegtobbszOr azonban - az esetek tulnyomé
16bbségeben, s ez aldl alig van kivétel - a fruszt-
ralt ember elvakult diihe és agressziv fellépése,
barmennyire is motivaltnak és igy érthetOnek lat-
szik, végeredményben célszertitlen, s mint ilyen
ésszer(tlen.

Gondoljunk a kisgyerekre, aki, ha elesik, mér-
ges arccal megdadazza a foldet. A feldithodott
ember olykor kicsinyes ok miatt képes Osszetorni
lakasa berendezését, PetOfi versében a juhasz
botjaval nagyot iit a szamar fejére, amikor meg-
tudja, hogy a babaja elhagyta.

Klasszikus példai ezek a frusztraciot kiséro ag-
ressziv viselkedésnek. Olykor komikusak, de né-
ha tragikomikusak is, mint az anekdotabeli sz6-
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16sgazda escte: amikor a jég elverte a szdlejét, 6
fogott cgy botot ¢s azokat a tOkéket is lekasza-
bolta, amiket a jég megkimélt, s kdzben ezt kia-
balta: ,,Lassuk, uramisten, mire megytink ket-
ten!” AKit nagy veszteség ¢r, hirtelen haragja-
ban a falba veri a fejét. De szép szammal akad-
nak még tragikusabb esetek is. Pl. Lindemann
(1944) hires kutatasi anyaga: kb. 40 ¢vvel ezel6tt
leégett az amerikai Kokuszdio Liget (Coconut
Grove) nevii mulato. Az esetet tuléléknél a szer-
z6 a kriziselmélet alapvonasait talalta meg: a
csOlatast és annak tomeges kOvetkezményeit (a
panikba esett tdmeg egymast taposta le stb.).

Szinte vég nélkiil lehetne folytatni a hétkézna-
pi, az irodalmi és a torténelmi példak sorat. Am
,,sapienti sat!”” — legyen elég ennyi!

Szolni kell még a frusztracid egye€b tiineteirdl is.
Maier, N. R. F. ezeket ilyenforman jellemzi: ,,Ag-
resszi0, regresszio, fixacid - ezeket laboratériumi
koriilmények kozott is sikeriilt 1étrehozni. Gyak-
ran szerepel még a rezignacio is.” (I. m.).

*

A kicsit szerteagazdnak tlind eszmefuttatas talan
mégsem volt hidbavald. Esetleg igy el6bb jutunk
el a célunkhoz, mint ha talsagosan mereven tar-
tottuk volna magunkat egy bizonyos vezérfonal-
hoz. (,,Leitfaden’’ iskol4s kvetése — tigy tapasz-
talom - j6 ideje mér a német tanulmanyiréknak
sem szokasa. A lazabb szerkezet( ,,brainstor-
ming”’ j6tt divatba néluk is - és nemcsak a szobe-

li vitdkban.)
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Visszatérve a frusztraciohoz!. .. Innen valg.
jaban a krizishez szeretnék eljutni.

A valsagallapotokkal ¢és a megsziintetésiikre
iranyulo beavatkozasokkal ma mar konyvtarnyj
irodalom foglalkozik. A legtdbb szerzéd az on-
gvilkossagot megeldz0  zavartsag’, az an. pre-
szuicidalis szindroma idejében valo felismerésé-
re igvekszik rdiranyitani a figyelmet, Szézan
szazféle tinetet tartanak jellemzonek, amelyben
mindben a legtdbbszOr Ontudatlan segélykialtas,
a ..cry for help” fejezddik ki. Csak épp meghal-
lani kéne tudni!. ..

Nemigen esik sz0 azonban ezekben a tanulma-
nvokban az elmélet kérdéseirdl, de a valsagok ti-
pologidjat és az egyes tipusok befolyasolasara
ajanlhato stratégiakat is mellézik a szerz6k. Né-
melyek pedig meg vannak gy6zdédve rola, hogy a
krizistedriat szamos teriileten lehetne alkalmazni
még. Am ezeket az alkalmazasi teriileteket el3bb
meg kellene vizsgéalni (Burgess, A. W. és Bald-
win, B. A., 1981).

A krizis elharitasaban tevékenykedd, akar hi-
vatasos, akar paraprofesszionista segité rend-
szerint a legkiilonfélébb kompetenciaproblé-
makkal kénytelen megkiizdeni.

A legrosszabb a gyakori sikertelenség, amely-
nek oka legtébbszOr, hogy a beavatkozas tulsa-
gosan a feliileten mozog, és nem jut el a valsagot
el6idézo gocig. (Egyes nézetek szerint nem is kell
odaig eljutnia,) A lelki elsésegélyt nyajtok gyak-
ran olyan 6nkéntesek, akik nem rendelkeznek
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megfeleld szakmai jartassaggal. A hozzadérics
vagy a gyakorlat hidnya okozza, hogy segitd
részvételitknek nem tudnak minden esetben ha-
tart szabni. Egyvikik-masikuk olyan mérté¢kben
keveredik bele a kliensek uipyes-bajos dolgaiba,
nemegyszer maganéleti bonyodalmaiba is, hogy
végiil 6 is krizisallapotba keriilhet. A szakmai cl-
vek gvakori tisztazatlansdga az oka a kellemetlen
kudarcoknak is, amelvek miatt nem ritka a ki-
égési  (burning-out) szindroma a segitéknél
(Freudenberger, H. J., 1974 és 1975).

A sokfelé agazd bonyodalmak és elégtelen
megoldasi kisérletek megel6zhetdk, illetve meg-
el6zhet6k lennének, ha a segélyt nyujtok szak-
mai jartassagat s ezzel egyiitt a stratégiai képzett-
ségét fokozni lehetne.

Erre szolgalhat a redempcid elve. (Redempcio
= kimentés, kivaltas; megvaltas lat. eredeti
s20.)

A krizisben 1évé frusztralt ember, mint ahogy
sz0 volt rola, olyan nagyaranyu tudatbesziikiilés
(csblatas) allapotaban van, amely megakada-
lyozza 6t abban, hogy segitség nélkiil kiutat ta-
laljon. Ugy érzi: vége van, nincs megoldas a sza-
mara. Hiadba probalja a kérnyezete megnyugtat-
ni, mondvan, hogy nincs elveszve semmi, hiszen
a csapas csak egy bizonyos oldalrol (egyik cso-
portjaban!) érte. Mas oldalrél (mas csoportja-
ban) minden a legnagyobb rendben. A tudat be-
szlkiilésével jaré nagy emociondlis fesziiltség
akkorra mar atalakul6ban van agressziv indulat-
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ta. S ha kitorésrdl nem lehet 526, hatalmas dihéy
maga ellen tudja forditani (autoagresszio). Ez
pedig az Snmegsemmisftés = az Ongyilkossag ve-
szélvével fenyepet.

Milven lehetdsép nyilik ilyenkor a valsagbol
vald kimentésre, tehat a redempeiora?

Csakis és kizarolag egy 0j problémamegoldé
csoport = egy n + 1-es csoport! = stirgds létreho-
zdsa és bekapesoldsa segithet.

De hiszen az intervenciot végzo szervezet (cso-
port, egvén is) lényegében n + 1-es csoport. Ez
igaz. Munkajat azonban elégteleniil végzi, ha a
veszély pillanatnyi elharitasaval megelégszik. Az
ilven gyors ,,tlizoltas’” hosszu tavon altalaban
hatastalan marad. Hacsak nem sikeriil a felszin
ala, a valsagot el6idéz6 gbéc kozelébe hatolnia.
Ez esetben viszont mar - ha talan csak kismér-
tékben is, de sikeriilt egy n + 1-es csoport funk-
cidjat betoltenie. Ekkor pedig mar redempcidt
végzett.

Az igazi redempcio, persze, ennél joval szak-
szeribb tevékenység. Hasonlit a banyamentdk
munkajahoz. Azok sem elégszenek meg azzal,
hogy hossz( lyukat farva leveglt tudnak bejut-
tatni a beszakadt aknaban rekedt banyaszokhoz.
Addig folytatjak a mentést, amig a szerencsétlen
embereket nem sikeriilt a felszinre felhozniok.
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A HAROMSZOG-THRAPIA

A jelenlegi stadiumaban csak az alkoholbetegek
kezelésében hasznalt modszert olyan szempont-
bol mutatom be, hogy vele az n+ 1-es stratégia
lénvegét egy konkrét betegséggel, illetve annak
gvogyitasaval kapcesolatban vilagitsam meg. A
haromszOg-terdpia a redempcioé fogalmanak ko-
riljarasara is alkalmas példa.

Néhany szot arrol, hogy az alkoholbetegek
gvogyitasa - legaldbb az absztinencia beallitasa-
1g - a hagyomanyos modszer mellett csak sze-
rény eredménnyel kecsegtet. Az egyszer(i diad-
nak, az orvos-beteg kapcsolatnak csak kismérté-
ki kitagitdsa — a jelen esetben egy harmadik sze-
mély bevonasa a terapias aktusba — azonban mar
jelent6s mértékben megnoveli a gyogyeredmé-
nyeket.

Ennek feltételei a kdovetkezOk:

A terapias triad, vagy ahogy tiz-egynéhany év-
vel ezel6tt elneveztem: a haromszog-terapia el-
sOsorban egy racionalis problémamegoldo cso-
port gyanant funkcional. Eddig erre a gyakorlati
célra a legjobban bevalt az Anticol/Antaethyl
tabletta beallitdsa és a szedés hosszu tava ellen-
6rzése. Igy ezzel kapcsolatban gyfiltek Ossze
tapasztalataink is. Ebbdl arra is kovetkeztet-
hetiink, hogy a triangularis modszer az ,,abu-
zusok’ kategériaba sorolhatd betegség, tehat
a kontrollvesztés (loss of controll) eseteiben
igéri a legjobb eredményt, Itt az ivas megkezdé-
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sének, az elsd pohar elfogyasztasanak megaka-
dalyozasara kell hogy iranyuljon az orvosi be-
avatkozas. Az esetek tulnyomoéd tobbségében
csak a visszatart0, un. deterrens (félelmet kelt6)
tabletta szedetésével vagy beiiltetésével el6zhet-
jitk meg a lavinaszerid folyamat beindulésat.

A beiiltetés sebészi mddszer, ezert joval keve-
sebben vallalkoznak ra, mint a tablettak szedésé-
re. Igen am, csakhogy a vilagon mindenditt isme-
rik az orvosok a compliance (engedékenység, ha-
nyagsag) jelenségét, ami a gyogyszer bevételének
elhanyagolasat jelenti. Ez mint afféle emberi
gyengeség, minden rend( és ranga betegnél ta-
pasztalhatd. Miért képeznének kivételt éppen az
alkoholistak? - gondoltam, amikor az elsé
haromszdg-szerz6dést egy alkoholista nébeteg-
gel és a férjével megkotdttem. Ez 1975-ben, pon-
tosan 11 évvel ezel6tt tOrtént, és a beteg azbta is
absztinens.

Az abuzlr tipusu alkoholbetegek esetében a
legtobbszor — orvosi szemszogbdl nézve - egy bi-
zonyos enzim aktivitidsanak gyengeségérdl van
sz0. Ez annyit jelent, hogy az 6 szervezetiik (ma-
juk) lassan bontja tovabb az alkohol mérgezd
bomlastermékét, az acetaldehidet. A félszapo-
rodott aldehid szajszarazsaggal, szomjusdgér-
zéssel, rossz kozérzettel jaro ,,killon mérgezést”
okoz - ti. az alkohol-intoxikacio mellett. Ez
készteti a beteget a tovabbivasra. Ezért nem tud
6 azels6 pohér utdn megéllni. De a mésodik utan
sem. .. Addig kénytelen inni, amig teljesen be
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nem rag. (Csak komplikalja az allapotot, hogy
az acetaldehidbdl endorfint, egy fajdalomesilla-
pitd-kabitd mellékterméket is készit a szervezet,
ha van elég acetaldehid. Ez idézi el6 a harmadik
mérgezést.) Hozza kell tennem, hogy az ilyen
,,beteg” pedig valéjaban nem is beteg. Csak ak-
kor valik mérgezetté, attdl pedig beteggé is, ha
elkezd inni. Addig neki az ital nem hidnyzott.
(Legfeljebb a tarsasag, amellyel egyiitt szokott
italozni. [Csoportértékek!?].)

Az alkoholbetegeknek ebben a csoportjaban
lehet a legjobb gydgyeredményeket elérni
haromszog-terapiaval. A tobbi csoportoknal az
eredmények nem ilyen latvanyosak (probléma-
ivok vagy alkoholfiiggdségben leledz6 un. idiilt
alkoholistak).

A modszer torténete réviden a kdvetkez6:
Egy alkoholbeteg asszonyt kezeltem, aki az any-
ja és ujdonsiilt masodik férje kapacitalasara je-
lentkezett elvonokurara. Amig az asszonyt vizs-
galtam, a férj a folyoson varakozott. Ugy talal-
tam, hogy az atlagosnal joval siilyosabb az eset.
A beteg az abuzus-,,skatulydbél” éppen ,,atfej-
16d6ben” van a fiiggdségi fokozatba. Félni lehe-
tett, hogy nemrég kotott 01j hazassaga is kudarc-
ba fullad, ha rovid idén beliil nem szokik le az
italrol, Behivtam hat a férjet, és kértem, vegyen
részt 6 is a kezelésben. Amolyan félracionalis
haromszog-terapiara gondoltam el6szor, de az
el6ttem kirobbant krizishelyzet dramatikusabb
fellépést siirgetett. igy térténhetett, hogy rogton
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az elején aszokottnal jobban megemeltem a han-
gom, ¢s = magam sem tudom, miért = egyszerre
innepélyes tonusban kezdtem el besz¢ni,

A szerzOdés megkdtése olyan modon zajlott,
hopy a megfeleld szakmai felvilagositds utan a
férj kez¢be adtam egy Anticol tablettat, a masik
kezébe epy pohdr vizet azzal, hogy a gyogyszert 6
adja be a feleségének. El6z6leg persze megkér-
deztem, hogy a kezelésnek ezt a formajat
vallaljak-e: mindkettéjitknek kiilén-kiilon nyi-
latkozniuk kellett. Ahogy nekem is, a harmadik
félnek. Mindharman vallaltuk a szerzddésben
valo - egyenrangu - részvételt, €s err6l mindhar-
man nyilatkoztunk is. Ekkor kovetkezett a tab-
letta beadasa és bevétele, egy-két korty viz kisé-
retében. Majd az aktusrdl dokumentum is ké-
sziilt: a veszélyes gydgyszer szedését tanusitd iga-
zolas, amit a betegnek a személyi igazolvanyaba
helyeztem. Zaradékul réviden 6sszefoglaltam a
torténteket, hangstulyozva, hogy a megkotott
szerz6dés mindharmunkra érvényes addig (leg-
alabb 2-3 évig), amig - mi mindhdrman! - mas-
ként nem dontiink. Kiilon-kiilén egyikiinknek
sincs joga masként donteni. . .

Amikor atnak inditottam d&ket, megismétel-
tem a legfontosabb tudnivaldt: a gydgyszert a
férj szerzi be, 6 adja oda mindennap egy bizo-
nyos Oraban, lehetéleg a reggelinél. A tablettak
nem fogyhatnak ki, mert el6tte el kell jonniok
hozzam. En 0] receptet frok, és harmasban meg-
beszéljilk, amit fontosnak tartunk. Esetleg a ha-
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zassagterapiat is folytatjuk, amennyiben erre
szuikség lenne.

(Az eltelt tobb mint egy évtized alatt megko-
tott szamos szerzOdés terapias eredményessépét
a legkulonbozabb szakmai fébrumokon ismertet-
tem, még kilfoldi konferencidkonis. Olyan érté-
keléseket is végeztem, hogy az ¢élet alkotta ,,ha-
romszOogek” miben kiilénb6znek a tudatosan
megkotottektdl, €és persze, hogy milyen ered-
ménnyel jarnak...)

Tudni kell, hogy milyen szempontok szerint
mérjiik az eredményeket. Vannak olyan szak-
mak, amelyekben eredménynek mindsiil a tarto-
san kompenzalt allapot. Ilyen szakma a reuma-
tologia vagy a kardiolOgia. Itt ritkan lehet teljes
gyogyulasrol beszélni. Esetleg a korai, un. he-
veny stadiumban. Az orvos kezébe azonban
tobbnyire az elhanyagolt, idiilt betegek keriil-
nek. Am ha ebben a szakaszban is sikeriil megal-
litani az allapot romlasat, mi tobb: hosszabb
idore tiinetmentessé lehet a beteget tenni, akkor
az ilyen eredményt egyértelmien pozitivnak kell
mindsiteni. Ez az alkohol6gidban az absztinen-
cia (a szeszesitaltol valo tartdzkodas). Akar gyo-
gyulasnak is tekinthetjiik ezt a szintet, legalabbis
relativ értelemben. Abszolut értelemben a kro-
nikus betegségek altalaban nem gyogyulnak
meg. Ez vonatkozik a karos szenvedélyek esetei-
re is. Ezért van sziikség az ilyen betegek gondo-
zasara, idénkénti ellenGrzésére.

Nos, a hagyoméanyos modszerekkel az esetek
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25§-30%:-a, a spontan alakult ,,haromszé.
pek-ben a betegek 49%-a és a tudatosan szerve.
zett ¢s gondozott szerzOdésekben a péciensek
86%-a maradt tartdsan, egy éven tal is abszti-

nens.,

GONDOLATOK A ,,HAROMSZOGEKROL”

A ,,haromszogelés” fogalmat Bowen, M. (1966)
vezette be a csaladterapia gondolatkorébe, ()
volt, aki mar 1960-ban deklaralta Batesonnal, a
Palo Alto-i kommunikacios iskola vezéralakja-
val egy kozosen irt dolgozataban, hogy a triad a
legkisebb stabil viszonylatrendszer, €s hogy a hé-
romtagunal nagyobb csoportok voltaképpen
egymasba kapcsolédd haromszogekbol allnak,
Idénként két ember fonodik vagy fog 0ssze egy
harmadikkal szemben(!). Maskor egyvalaki ke-
riil két masik egyén kereszttiizébe.

Azt is mondjak, hogy a haromsz6g nem egy¢b,
mint a double bind egy sajatos formaja. (A do-
uble bind is az emlitett amerikai iskola fogalma,
kettés kotést jelent: emocionalis ambivalenciat
fejez ki.)

. A diadikus viszonylatok a legkevésbé stabi-
lak” - 4llapitja meg az idézett szerz6kon kiviil
még Elles, G, W. (1967) egy devians csaladrol
irott tanulmanyaban.

Ha megfigyeljiik, mennyi ideig tudunk beszél-
ni egymassal, miel6tt egy harmadik személy be-
lekeverednék, akkor magunk is tapasztalhatjuk,
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hogy az ember hajlik a haromszog-képzésre.
(Talan mert két ember, epy ¢rfi ¢s egy nd kap-
csolatanak cgyvenes folyomianya egy harmadik
létrejotte. A gyereke, aki kapocs ¢s folytatas egy-
ben.)

A sokproblémaji csalidban a haromszog-
viszonylatokra bomlott kommunikacié bizo-
nyitja, hogy nem két ember akar foglalkozni
egymassal: kozvetleniil. Egyes szituacidkban a
haromszogezés valdjaban double binding. Pl.
amikor a gyerek nem fordulhat az egyik sziil6-
hoz anélkiil, hogy ez a masikat ne irritalna és ne
provokalna. (Hiressé valt irodalmi példa arra,
ahogy egy elszigetelt par hasznal egy elképzelt
hangot abbdl a célbdl, hogy haromszoget képez-
zen, és elharitsa magatol konfliktusait: Albee
Nem féliink a farkastdl cimi darabjaban. . .)

Amikor a haromszog-képzd6dés rogzit egy fo-
lyamatot, ahol nem két ember ,,bajlodik” egy-
massal, és ez a képz6dmény hivatott fenntartani
egy csaladi relacid egyensulyat, ott egy diszfunk-
cionalo klikkrél beszélhetiink. A sokproblémas
csaladban megtalalhatdk ezek a ,,kapcsolatok”
- rogziilt és megdonthetetlen koaliciok gyanant.
Ezekben a koaliciokban megvan a lehetOség
mind az elkiloniilés erdsitésére, mind a sziiksé-
ges kotelékek keletkezésének elémozditasara.
Mindazonaltal, ha a hAromszdgezés allandositja
a személykozi ,,félreértelmezéseket”, az ered-
mény zavar és bizonytalansag.

Merev csaladokban és a differencialtsag ala-
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csony fokdan szamos haromszog-képzodés talal-
hatd. Ezek aztan sikeresen meghitsitjak a kiilon-
bozbségek ¢és a viszonylatok tisztazasat. (Burgess
¢s Baldwin elemzése. I. m.)

Pozitiv irodalmi adat Zuk, G. H. (1971) véle-
kedése. Szerinte a diddikus modszer meglehetd-
sen korlatozott lehetOséget teremt a csaladtera-
piaban. Ezért egy un. kozvetité harmadik felet is
be kell kapcsolni a kezelésbe. Mar azért is, mivel
gyakran robbannak ki - éppen a terapeuta jelen-
1étében - triad-alapozottsagli koros indulatok a
csaladban. Ezek olyan fesziiltségek, amelyek két
vagy tobb csaladtag szovetkezésének folyoma-
nyai egy, a klikken kiviil rekedt (vagy kiviil ha-
gyott) csaladtaggal szemben, annak mintegy per-
manens biintetéseképpen. A mindennapi életben
ezek ,,hallgatag stratégiak’ modjan funkcional-
nak. Hangosakkad, azaz nyiltakké éppen a tera-
peuta beavatkozasa (esetleg csak egyszerti jelen-
léte) teheti Oket.

Jogosan meriilhet fel a kérdés mindenkiben:
nem kell-e a haromszog-szerz6dés megkotése
el6tt minden esetben tisztazni: mi a beteg helyze-
te a csaladban? Nem éppen 6-e az a csalddtag,
akit a csoport tobbi tagja - akar hallgatag straté-
gia alkalmazasaval is — mar jo ideje biintet?
Avagy tan mar blinbaknak is megtették &6t?

A tovabbiakban még azt is meg kellene tudni:
vajon nincs-e Osszefiiggés a beteg italozasai és a
csaladi csoportban elfoglalt helye, illetve hely-
zete k6zott? Ha igen, akkor joggal kell félteni
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6t minden olyan beavatkozastol (esetleg a ha-
romszOg-szerz6déstdl is!), amely a helyzetét to-
vabb ronthatja.

A kérdés engem kezdettSl, mar a legelsd szer-
zO0des megkotése ota foglalkoztat. Minden eset-
ben igyekeztem megnyugtato feltételeket terem-
teni egy-egy szerzOdéshez.

Elmondom talan néhany beteg koériilményeit,
az ivassal Osszefiiggésben megismert helyzetét:

H. Gyorgy egészségiigyi dolgozo, a felesége is.
Az asszony sziileinél élnek; van egy lanygyerme-
kiik. H. Gyorgy ¢és anyosa kozott kezdettol fog-
va fesziilt a viszony. Az any0s nem helyeselte a
hazassagot, mashoz akarta adni a lanyat. A vo
bevallottan az otthoni helyzet konnyebb elvisel-
hetdsége érdekében iszik, majd néhany év alatt
raszokik; gyakran lerészegedik, olykor a mun-
kahelyén is... Fénoke fellépésére keriil orvos-
hoz. A haromszdgben a felesége vesz részt, aki
ezzel elsé izben all hatarozottan a férje mellé: a
megvalosuld absztinencia a betegnek tekintélyt
biztosit, fokozza én-erejét; jelentés csaladtera-
pias siker!

Z. B.-né gazdasagi vezet6 egy cégnél. Boldogta-
lan h4zassaga miatt iszogat zugban, majd a csa-
lad szeme lattara is lerészegedik (a munkahelyén
soha). Véalsagot robbant ki nédla, amikor egyik
unokaja kineveti, a masik sem engedelmeskedik
neki. Orvos vejét valaszija segit6iil a haromszog-
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be (6 is orvos szeretett volna lenni, mint az apja
volt!). Az itallal vald szakitassal tekintélyét, on-
becstilését visszaszerzi.

F. Istvén iparos; italozasai miatt felesége vélni
akar (az asszony apja is ivott, ezért 6 a szagat
sem birja...); haromszOg-szerzédést akkor ko-
tunk, amikor 16 éves lanyuk Osszecsomagol,
hogy elmegy hazulrél: apjat nem akarja latni
1obbe. .. A megszerzett absztinenciaval a beteg
visszaszerzi a csalad respektusat.

H. Gyorgy 1977, Z. B.-né 1978, F. Istvan pedig
1979 ota absztinens.

Tanulsag az is, hogy az alkoholbetegek csak az
absztinencia miatt, annak bazisan tudjak meg-
vetni labukat; csak jozanul képesek megoldani
problémaikat - &m ebben a haromszog-szerz6-
dést alakito terapeutanak (nemcsak orvos lehet
az, de pszichologus vagy akar gondozond is!) se-
gitséget lehet - és sokszor kell is = nyujtania.
Idevagtaldn, hogy az alkoholbetegek pszicho-
analitikus szabad asszociacios, indulatattételes
egyéni terapiajardl sajnos maguk az analitiku-
sok is lemondtak. Ennek a kérdésnek igen terje-
delmes az irodalma, de egy részletez6 hazai
Osszefoglalast érdemesnek tartok idézni: ,,. . . [i-
gyelembe kell venni, hogy az alkoholbeteg sok-
szor tObbszorosen is konfliktusos helyzetben
van. Erthetd, hogy a konfliktushoz vezet t6rté-
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nésekkel, azok ¢értékelésével szemben aktualisan
is ellentétes vagy ambivalens allaspontot foglal
el. Ezt azonban tudatosan nehezen fogadhatja
el, és igy a konfliktus léte természetszeriileg azt
eredményezi, hogy annak egyes elemei nemcsak
atudatalattijaba meriilnek, hanem ott még bizo-
nyos makacs ellendllast is tantsitanak kiemelé-
siikkel szemben.” (Levendel L. és Mezei A.,
1972) Emlités torténik itt a tovabbiakban arrol a
gyakori esetrél, amikor az alkoholista ugyan ki-
fejezetten ellenséges érzelmeket taplal az ugyan-
csak iszakos apaval szemben, mikdzben a tudata
alatt mégis erésen kotddik hozza.

Talan ez a tudatalattinak tiné kotddés egyszer
a human etoldgiaban is megfigyelt felndttet ko-
vetd Osztonos viselkedés egyik fajtajanak mind-
sill majd. Tehat olyan imprinting-jelenségnek,
amilyet az ember esetében a csecsemOknél a si-
rassal és a mosollyal kapcsolatosan Fantz, R. L.
(1965) kézleménye hatdarozott meg. Egy hazai is-
mertetés igy foglalja Ossze a szerzé kisérletét,
amelynek soran kiilonbozé formakat, kozottiik
emberi arcot abrazold rajzot is mutatott csecse-
mé&knek. Azt tapasztalta, hogy a legtébb ideig a
mosolygd emberi arcot nézték a csecsemok. ,,A
kutatok koziil igen sokan a csecsemdOk mosolyat
imprinting-szeri( jelenségnek tekintik” - hang-
zik az osszefoglalas. Majd igy folytatodik: ,,A
csecsem® nem tudja kdvetni anyjat, mint a kis li-
ba, nem kapaszkodhat anyja sz6rébe, mint a kis
majom, de sirasaval magahoz tudja hivni ¢s mo-
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solvaval maga mellett képes tartani 6t A sirds és
mosoly, a szemmel kovetés mind-mind a vele
valo torddest, a gondozast biztositja, akarcsak a
fészekhapgyd madarak kdvetési valasza (azaz
imprintingje).” (Csanyi V., 1980)

A rossz példa 0sztdnds kdvetése az embernél
olvan esetben is megnyilvanul, ha az az illetd
pusztulasat is maga utan vonja. Ezért meril fel
bennem, hogy talan valdjaban 0sztdnszer( bevé-
s0désrdl van ilyenkor sz0, ¢s nem masrol. Lehet,
hogy itt, tehat a szociobiologia ¢s a human etolo-
gia megfigyeléseivel lesz értelmezhet§ az az egye-
I6re misztikusnak tiiné jelenség is, amit Wallon
- Clérembault, Baldwin ¢és Janet nyomdokain
jarva - tarsulasi tendencianak tart (socius,
alter). Gondos leirasat, egyben értékeld elemzé-
sét Zazzo, R.-nél (1975) talaljuk meg. (JOmagam
szociopoézisnek neveztem el Iényegében ugyan-
ezt a jelenséget, de err6l masutt részletesebben
irok. - L. Vilagossag, 1978 junius.)

A KRIZIS ,,ELONYE]"

Nyugodtan leirhattam volna az alcimet idézdje-
lek nélkiil is. Azazhogy szerintem a valsag lehet
kedvezd a beteg (kliens) szempontjabal.

Caplan, G. (1961) feltételezte, hogy az a kri-
zis, amivel a beteg (szerinte minden beteg!) azor-
voshoz fordul, olyan értelemben lehet a szamara
kedvezd, hogy komoly lehet&séget kinal szemé-
lyiségének kreativ kibontakozasara.



Az cgyik budapesti keriilet alkoholbetegeit
vizsgaltam meg két ellentétes szempont szerint

a) Az elsO csoportba soroltam az egy évnél
hosszabb ideje (atlagosan 3-5 éve) absztinens be-
tegeket, Osszesen 74-et.

b) Ezzel ellentétes csoportba gytjtottem a
gyakran, mondhatni: 6rékésen visszaesok tabo-
rat; 0sszesen 58 beteget.

Mind a két csoport betegeinek kortérténeté-
ben azt vizsgaltam: allt-e fenn kézzelfoghato val-
sagallapot, amikor a beteg elvondkurara jelent-
kezett, vagy sem?

A valsagallapot jelei a karos szenvedélyek rab-
jainal, igy az alkoholistaknal is kobnnyen felis-
merhetdk. Gyakori naluk az olyan sulyos elkese-
redés, szélsGséges emocionalis allapot, amelytdl
nem esik messze az autoagresszio, az ongyilkos-
sag, illetve annak kisérletére valo készség. A lej-
t6n megallni nem képes beteg gyakran szélsGsé-
ges konfliktushelyzetbe sodrédik, amely ugyan-
akkor nagy nyomatékot adhat neki az orvoshoz,
egy gyogyitd intézményhez vald kétségbeesett
folyamodashoz is. A végsOkig kiélezett helyzeté-
ben alegkellemetlenebb procedurakat is vallalja,
csak igérje meg neki valaki: a kara befejeztével
méas ember lesz bel6Sle; az élete - legalabb ami
megragadhatd és megmentheté még belble -
alapvet6en megvaltozik.

Hozzateszem mindjart, hogy sokan nem hi-
szik ezt el a betegnek. Nem hiszik, hogy Saulus-
b6l Paulus lehet majd egyik 6rarél a masikra -
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ama rejtelmes ,,damaszkuszi aton” ... En ma-
gam is megtanultam kételkedni, s ezért j6 ideje
nem kis szkepszissel fogadom egyik-masik tinne-
pelyes arcu hozzam fordulonak megtérési szan-
dékat.

Nemely beteg ugy robban be, hogy ,,utanam
az 0zOnviz!"”. Vagy csendesebben, de post equi-
tum sedet atra cura, ™

A kiélezett €s nemegyszer megsemmisiiléssel
fenyeget0 helyzet nélkiil altalaban egyetlen beteg
sem mond le a kdbulat tinnepi érzésérdl, az eufo-
riarol. Csakhogy van, akit kornyezete €s koriil-
ményei kényszeritenek, és van, akiben kizarolag
legbeliil, imaginarius belsd terében vagy - ahogy
régen mondtuk - a lelke mélyén robban ki a val-
sag (rdeszmélés, hirtelen Gtlet vagy egy belsd
hang megszolalasa).

A krizisben a minimumra csdkken a lehetséges
alternativak szdma. T6bbnyire a pusztulas vagy
amegmaradas — de csak gyokeres valtozas aran -
marad hétra. A dontés a kliens kezében van.
Amennyiben a megmaradast valasztja, ugy ho-
siesen mozgositani kell minden erejét, még rej-
tett tartalékait is. Szembe kell néznie csak nehe-
zen elfogadhatd feltételekkel, szamolnia kell
megal4z6 helyzetekkel, fel kell adnia megrogzott
szok4asokat, elébe kell néznie kinzd vagyaknak,
gyotré szomjusagnak és egyéb szenvedéseknek.
Ilyen purgatériumi megprobaltatas utan remél-

* Latin k6zmondas: A lovas mogott ott @il a sotét gond.
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heti esak a krizisben 1¢évd ember, hogy ¢lete, sor-
sa megvaltozik. Tan még a gondolkodasa is!. . .
A csoportja (csoportjai) tagjainak szemében ige-
nelt értékek nem nagy sértése mellett az 6 alkal-
massagarol szol6 varva vart bizonyitvany is meg-
sziiletik. Ez azt is jelenti, hogy némi, az 6 szama-
ra azonban 6rokkévalésagnak tin6 id6 utan vé-
giil is ,,elfogadtatik”’.

Egy n + 1-es man6ver — akar haromsz0g az,
akar mas - végeredményben olyan helyretevd
szolgalatot lat el, amely mélté a redempcio elne-
vezésre.

Vizsgalatunk 74 tartosan (egy évnél hosszabb
ideje) absztinens betege koziil 59 keriilt krizisal-
lapotban orvoshoz. Ez 80%.

Vagyis a valsagban 1év6 betegek tilnyomo
tobbsége valt képessé arra, hogy megtartoztassa
magat az italozas karos szenvedélyétdl. A mara-
dék 20%-rél is gyanithatjuk, hogy a valsagnak
talan valamilyen ,,hallgatag”, kevésbé észreve-
heté formajat élte at. Ezt bizonyitani azonban
nem tudjuk. Eszleléseink koziil hidnyoztak azok
a ,,mikromédszerek’, mikrojelz6k, amelyek a
személyiség belsé rengéseit regisztralni tudtdk
volna.

Nem lett volna teljes a kép, ha azellenprobat is
el nem végezziik. Az el6bbi csoporttal egyidejii-
leg 58 olyan alkoholista t6rténetét vettilk vizsga-
lat ala, akik a legkitartobb kezelés ellenére is
folytonosan visszaestek. Az 6 historidikban
aranylag ritkabban fordult elé valsagallapot.
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Minddssze 18-nal taldltunk valamiféle ,,ren-
gést™, Ez 31 %-ot tett ki. MOdszeriink természe-
tesen azonos volt azzal, amelyet az el626 csoport
esetében alkalmaztunk. Igy az dsszehasonlités-
bol taldn valdéban levonhatd némi tanulsag,
Merész tanacs lenne ezek utdn azt ajanlani,
hogy ki-ki szerezzen be maganak egy jO kiados
krizist, amennyiben gyakori fejfajasainak az
oka valamiféle csoportbéli (intragrupalis)
disszonancia. Egyelére nem tartunk ott, hogy
valsagot vagy egy jokora megrazkodtatast re-
ceptre lehetne felirni ideges (vagy idegeskedd)
pacienseinknek. S talan szegények ezutan — meg
még joval kés6bb —is kénytelenek lesznek termé-
szetes uton beszerezni jotékony kriziseiket. No-
ha a fert6z8 betegségek ellen alkalmazott aktiv
immunizacid vagy az un. endogén elmebetegsé-
gek (szkizofrénia, manias depresszio) gyogyita-
sara még ma is hasznalatos sokk-kezelések
ugyancsak emlékeztetnek az egyébként még nem
létez6 krizisterapiara. Ilyen volt a lazkeltés és
nem egy athangold gyogymod vagy antiallergias
deszenzibilizalas is. Koziiliik egyesek €ppugy ki-
maradtak a mai orvoslas eszk6ztarabol, mint az
érvéagas, a piocazas vagy a hisztéria ellen gyako-
rolt ,,Jerohanasos” moddszer (Uberrumpelungs-
therapie). A gondolat azonban ott kisért az em-
bergydgyaszok intuicidjaban, bar egyelGre lap-
pangva létezik csupan. Am holnap? Ki tudja,
holnap nem akad-e valaki, aki majd ezt az élet-
anyagot is gyogyeszkdznek mindsiti, és sorozat-
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ban gydrtatja - meghatirozva pontos indikacios
korét = az intézmények ¢s a praktizald orvosok
szamdara. Az ¢én szememben rokonszenvesebb,
ha egy-cgy valsag kreativ hatasat a maga helyén
és amaga természete szerint probaljuk a jovében
is kiaknazni mind a személyiség hibainak, mind
a csoportos emberlét zavarainak korrekcidjara.

Es nemcsak - nem is els6sorban - az egészség-
tigyben, hanem sokkal inkabb a megel$zést szol-
gdlod tertileten, az emberré valast reprodukald
pedagdgiaban.



Az énerd forrasai — a hésterapia

Az emberekkel valo foglalkozas, igy a gy6gyitas,
de a nevelés is nemcsak tudomany = mfivészet is.
AKki jol csinalja, annak tehat egyszerre kell tu-
dosnak és miivésznek lennie.

De ki csinalja jo61? Talan a régi orvosok!. ..
Amit az N + I cimi fejezetben a kompetenciarol
irtam, az ide is vag.

Mas fogalmazéasban és az orvos személyére vo-
natkoztatva sokan megallapitottdk mar, hogy az
orvosnak a bajba jutott ember szemében elsSdle-
gesen illetékesnek kell lennie. Olyan képességek-
kel kell rendelkeznie és ugy kell viselkednie, hogy
a kliens legfontosabb csoportja (csoportjai) az
adott probléma: a betegségi gyanu felmeriilése-
kor 6t tartsak a megoldasra legalkalmasabb em-
bernek; vagyis ,,saman hirében’’ kell allnia.

,,...alegjobb gyogyszer és gyogyito eljaras is
csekély értéki, hatastalan vagy éppen karos le-
het, ha nem a gyogyito személyiség altal inspiralt
bizalmas légkorben, pszichoterdpias erdtérben
érvényesil hatasa.” (Olah A., 1979) Ami az or-
vosb6l sugarzik ilyenkor, az a ,,gyogyito érosz”,
De a betegben is kell lennie gyogyulasi vagynak -
allapitja meg a szerz0.

Vagyis: a redempci6t, a gyogyitd (kimentd)
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kozeledést el kell tudni fogadni; nem szabad el-
zZarkozni eldle. Régi hasonlat: esak azt lehet ki
hiznm a szakadékbol, aki a hozza leengedett
mentokotelet megragadia,

A pyogpyvito és a gyogyulni vagyd egytittmiiko-
dése valosul meg abban a modszerben is, amelyet
1972-ben ismertettem el0szor az Orszagos Egész-
ségnevelési Napok egyik iilésén, Budapesten.

A HOSTERAPIA

A konferencia kiadvanyaban megjelent el6adas-
vazlat igy a kovetkez6krol tajekoztatta a résztve-
vOket :

., A szerzd kiillonféle személyiségzavarok keze-
Iésére alkotott és n¢hany esetben kiprobalt heroi-
zalo pszichoterapianak elnevezett modszerét is-
merteti. Az 0j eljaras lényege a kovetkezd: a bo-
séges, spontan és iranyitott exploraciok (feltara-
sok) anyagabdl a terapeuta kivalasztja azt a sze-
mélyiségformalasra alkalmasnak itélt mozzana-
tot (gyOztes tettet, feledhetetlennek érzett vi-
szonylatot, mélyen impresszionalo torténetet),
amelynek sordn a beteg sajat optimumat nyj-
totta, szerencsés esetben - legalabb egy rovid
idére - talan még feliil is multa 6Gnmagat. Ennek
a »h6si« mozzanatnak a kiemelése és mindsitése
(az orvos tekintélye révén is) rendszerint pozitiv
emoOcidval tolti meg a beteg szamara is tobbnyire
feledésbe meriilt, a frusztracios ¢lmények mély-
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rétegei ald sillyedt »heroikus emléket«, Ezek
utdn az orvos, ha kell, perszeveraciok (ismét)é.
sek) segitsegével is addig elemzi, a beteggel is (j-
ra ¢s ujra részletezteti a kiemelt mozzanat min-
den egyes dsszetevOjét, ameddig az még a revel4-
cio erejével képes athatni s ezaltal affektive fog-
va tartani a beteget. Ennek érdekében lazitas-
képp megengedi, hogy a beteg kozben-kozben
szabadon eltérjen a targytol, ami arra is jO, hogy
a terapeuta felbecsiilhesse a terapia megkezdése
Ota bekovetkezett valtozast, elérehaladast a be-
tegénél. Az integralodasi folyamat megindulasa
utan egyre tobbet lehet megengedni a betegnek,
pl. 6 valassza meg a kezelés kovetkezé idépont-
jat, személyes megjelenés helyett levelet vagy
naplot is irhat, amelynek fogalmazasa lehet tel-
jesen szabad (nem kell beszamoldszertinek
lenni); a személyes talalkozasok alkalmaval egy-
re tobbszor térhet el a targytol, mikozben az or-
vos is ugy tehet, mintha napirendre tért volna a
k6zOs téma felett stb. Nem kell attol tartania,
hogy a beteg komolyan megfeledkezik a téma-
rol, s attdl sem, hogy ne dicsekedne el az idokoz-
ben elért sikereivel, eredményeivel. De beszamol
majd visszaesésérdl, egy-egy esetleges kudarca-
rol is.

Emellett az 1. kredtor tipusu személyiség mel-
lett megtalalhato a betegek masik két tipusais: a
2. aktor, aki a»nagy torténetnek« nem a féhose,
hanem csak a szereplOje volt, és a 3. konzervator
is, aki valakinek, természetesen egy szamara
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fontos személynek (személyeknek) kiemelked6
tettét (tetteit) hiiségesen Orzi, ¢s mint epikus sz4j-
hagyomanyt adja tovabb, persze jocskan meg-
toldva, sajat szemtanui szerepét alaposan kiszi-
nezve.”

A kezelés hatdsossaga felfokozhaté azaltal, ha
a beteget az egyéni foglalkozasbol a kell6 pilla-
natban atvissziik egy terapias csoportba, amely
azorvos tekintélyén tal a kozosség s vele egyiitt a
kozvélemény effektusat adja hozza a heroikus
élményhez, azt megfelel6en stabilizalja (elisme-
rd megjegyzések, kivancsi faggatddzasok). De
jotékonyan hathat a csoport mas tagjairais, akik
a hallottak alapjan esetleg maguk is kutatni kez-
denek multjukban hasonlo ,,érdekes’ mozzanat
utan. Erre a terapeutanak fel kell figyelnie, és ha
lehet, vagy sziikségesnek latszik, individualisan
is segiteni kell feldolgozni az Gj elemet.

Nagy elénye a hdsterapianak, hogy a beteg
személyiségnivoja — talan az éneré novekedése
vagy felszabadulasa folytan - fixalt vagy regre-
dialt szintjér6]l - néhany hét vagy honap leforga-
sa alatt az eredeti szintre, s6t gyakran az eredeti
szint f6lé is emelhetd.

Ez ut6bbi a legt6bbsz6r megdvja a beteget az
egyéb pszichoterapias kezelések utdn tapasztal-
hat6 oly gyakori visszaesést6l. Nem teremt fiig-
glséget a terapeutaval szemben, ami az alkoho-
lista és altalaban a dependenciara hajlamos bete-
geknél killondsen értékelendd. A paciens itt ti.
ugy érzi, hogy megvaltozasat mindenekfelett sa-
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jat maganak koszonheti, az orvos csak aysz192-

tale: ¢s amikor clérte, amiért az orvoshoz for-

dult, rendszerint maga zarja le a terapiat.,
Mikor? Ha visszanyerte szabadsagat,

Részletek az egyik legelsd esettanulmanybol:
M. Eva 23 éves lany naplot vezetett, gyakran irt
levelet is. Irasaiban szeretett a terapias foglalko-
zasokra reagdlni: ,,Most mar kezdem magam
koré gyijteni a baratokat, mert én is mas va-
gyok, nem az az 6nmaga felett sajnalkozé em-
ber.” Dont6 volt az apja alakjanak felidézése.
Apja sikeres néprajzgyiijté volt. Részletesen el-
mesélte, hogy kislany koraban hogyan figyelte
meg az apjat, amikor az a szobajaban magaba
vonult, elhalmozta magat papirokkal, és ,,csak
irt és irt, sokszor egész éjszakan at; ha csak sej-
tette volna, hogy az 6t megfigyel6 gyerekben
mennyi szeretet gyiilik 6ssze a néptancok irant,
akkor biztosan ¢ lett volna a legboldogabb”.
Nagyon emlékeztet ez az Un. statuszirigységre
(Whiting). A nyiladozo értelmii gyerek el6tt fel-
tarul a felndtt élete, leginkabb a sziil3é, hiszen az
all hozza legkozelebb. Irigységet érez ez irdnt az
¢let irdnt: 6 is szeretne miel@bb nagy lenni, €s
ugyanolyan dolgokkal foglalkozni, mint amivel
az irigyelt felndtt foglalkozik.

A terapia idejében M. Eva visszairatkozott az
el8z8leg abbahagyott kozépiskolaba. ,,Olyan fa-
JO érzés is el6jott, hogy lam, én ezt meg ezt mar
egyszer el tudtam érni. Amikor ez fel6tlott ben-
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nem, ugy mentem az utcan, hogy tisztanak érez-
tem a fejem, ¢s derls gondolatok valtakoztak
bennem. Volt olyan nap, hogy azalatt tobbet ¢l-
tem, mint egész addigi ¢letemben.” Eldicseke-
dett vele, hogy mostanaban milyen konnyf(i le-
gvoznie a falinksigat. Nem is gondol mar az
evésre, nem ¢l attol, hogy elhizik, hogy egyszer
meg fog halni. .. ,,M¢ég ha reggel faradtan ¢bre-
dek is, estére mar nem érzem tehernek az ¢letet.
Az agyba ugy fekszem le, hogy ma mar megint
gv6ztem. GyO6ztem valami felett, talan els6sor-
ban magam felett...”

A terapias év nyarat igy jellemezte: ,,Sz6rny,
de gyonyord nyar volt. Sokat gyotrédtem, de
megérte. Megtalaltam egy képet édesaparol:
szembenéz rajta az arca, latszik rajta a sok kiiz-
delem, de a testi faradtsag jeleiis. ..” Sajat meg-
valtozasat fordulatnak €li meg, gyakran nevezi
jjasziiletésnek. Addig csak botorkalt az élet-
ben, igyekezett mindig a hattérben maradni, de
most mintha reflektorfénybe keriilt volna...
,,Ez nagyon felel6s munkakor” —irja lelkesen 0j
beosztasardl —, t6lem fiigg, hogy az iizletiink-
ben, s6t még a tarsiizleteinkben is meglesz-e
mindig az az anyag, amire okvetleniil sziikség
van...” Batran levelez a néprajz irant érdeklo-
dé fiatalokkal, egy id6 utan killféldiekkel is. Egy
év mualva bevonom egy masik betegem kezelés¢-
be: sokat segit nekem és a betegnek; hOsies len-
diilete fokozatosan atragad a ndla rosszabb dalla-
potban levé hasonldan fiatal lanyra; k6zos prog-
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ramokat csindlnak, amiket M. Eva szerve,
JMint minden embernek, nekem is vallalnog,
kell minden tettemet, elvégezni a napi feladator,
¢ akin tudok, barhogy is, de segitek. Boldogg;
renni az embereket, avval nemesak masoknak,
de magamnak is jot teszek™ = fejezOdik be egyik
beszamold levele. A depressziv neurotikus folya.
mat alatt 0sszezsugorodott énképe fokozatosan
Litelt, felndtt identitasa stabilizalodni kezdett.

H. Zoltan 28 é€ves tanar, vidéken é| egyediil, és
ott tanit. Szorongasokkal, dnbizalomhiannyal,
ambivalens érzésekkel keriilt kezelésre. Hang-
szalagra rogzitett beszélgetéseinkb8l néhdny
részlet: ,,Volt egy nagy korszakom... Azlta
csak siillyedek lefelé, jo esetben egy helyben él-
lok. Hosszas betegségem utan (jo indulatu agy-
daganatot eltavolitd sikeres miitét 12 éves kor-
ban), ahogy labadoztam, egy tanarn6m nagyon
sokat segitett nekem, az 0 gyermeke is atesett egy
sulyos betegségen, de lehet, hogy enélkiil is
ugyaniigy segitett volna... Sokat foglalkozott
velem. Voltaképpen 6 oltotta belém az irodalom
szeretetét. Még azt is 6 sugallta, hogy tanar le-
gyek. Sokat szerepeltetett iskolai szindarabok-
ban, pedig én akkor még nagyon lgyetlen vol-
tam. Egy Vérosmarty-verset olyan nagy sikerrel
szavaltam el, hogy a végén meg kellett ismétel-
nem. Sokan gratulaltak, hogy 12 éves létemre
ilyen hossz verset hogy is tudtam megtanulni.
Irodalmi szakk&r volt a mienk a javabol, Mennyi
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ideig nem lehetett hallani Csokonai Dorottyfj

rol. Nos, az én tandrndm mepismertette veltink,
Sokaktol érdeklddiem, de nemis hallottak errdl
a remekbe szabott elbeszéld kolteményral,
Mindig izgatottan vartam a kovetkez6 orat, fis
azok a kirandulasok ! Sose felejtem el egyszer az
erdész szamara beleesett a paprikas krumplink-
ba, ugyhogy mi mar nem is tudtunk enni bel6le.
Maskor meg én voltam az italfelels: vittem az
iivegeket nagy batran, amig aztan a Badacsony
oldalan le nem csusztam. Alig tudtam vagy ha-
rom iiveget megmenteni. Erdekes, akkor nem
szédiiltem, pedig a mitét utan voltam egy évvel.
Most bezzeg szédiilok, meg minden bajom van.”
Kilén hangstlyozza, hogy akkor le tudta vet-
k6zni a gatlasait, nem ugy, mint most. Ezt annak
tudja be, hogy nagyon koénnyen létesitett kap-
csolatokat, mert ezek végeredményben mindig
valamilyen formaban a tanarnén keresztiil szo-
vidtek.

Koénnyes hangon fakadt ki egyszer. ,,Akkori-
ban annyi minden tortént velem. Es most? Miért
van, hogy most nem torténik semmi velem? Mi-
ért lettem ilyen szerencsétlen?”

H. Zoltdn ,,aranykorszakanak’ megbesz¢l¢-
se, elemzd részletezése bizalmas légkort terem-
tett kdztiink a terapia sordn. Feltételezte rolam,
hogy nekem is van mit irigyelnem rajta.

A fiatalember panaszai fokozatosan csokken-
tek. A panaszok helyébe pozitiv tartalmak lép-
tek: tervezni kezdett. Néhany hét alatt megte-
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remtette egy irodalmi masorblokk kérvonalait -
dgyvesen talilva meg a magyar irodalom érintke-
z¢si pontjait a kortars vilagirodaloméval.,

Az cpész koncepeid ugyanakkor az altalanos
iskola orarendjébe is beilleszthetd volt, miként a
kamaszodo gyerekek érzelmi és problémavilaga-
ba is... Amikor ezzel elkésziilt, menten hozza-
fogott egy irodalomtOrténeti bibliografia meg-
szerkesztéséhez, amire éveket szant.

Korabbi panaszairol igy vélekedett egy jO ba-
ratjanak: ,,Betegség? Ugyan mar! Nem érek ra
magammal foglalkozni.”

Az eddig hasznalatos pszichoterapias eljarasok
legtobbjénél komoly hatranynak talaltam, hogy
a gyogykezelés még optimalis esetben is a szemé-
lyiségnek csupan kezdeti (eredeti) szintjére valo
emelését volt képes elOsegiteni. Hozzateszem,
hogy ennél tobbre ezek az eljarasok nem is tore-
kednek. Kivétel ez aldl csak az un. pszichagogids
metodika, amelynek nyilt pedagdgiai ,,foga-
sai”’, olykor katonas parancsai felnStteken csak
ritkan fognak. Az altaluk elért eredmény jo eset-
ben is csupan mulékony és latszdlagos. Abban az
esetben viszont, ha a beteg személyiségében leg-
alabb egy csekély, de tartds szintemelkedést,
esetleg fejlédést nem sikeriilt elérniink, akkor fa-
radozéasainkkal, pl. az éveken at folytatott pszi-
choanalizissel minddssze atmeneti és tiineti javu-
last értink el, pontosabban azt, hogy ujra meg
ajra igyekszink megsziintetni a koros tiineteket.
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Iz nem tdbb, mint a héemelkedések ellen alkal-
mazott Amidazophen-adagolas vagy kronikus
talvog esetében a gennyes valadék rendszeres
1dokoOzOnkénti leszivasa, kiliritése. Ez az oka an-
nak, hogy a maga idejében oly korszakalkoto l¢é-
lekelemzd kezelést altalaban ritkan volt szokas
befejezni 1-2 éven belill, mar csak azért sem,
mert a betegben egy idd utédn a kezeldorvostol
valo hatarozott fiiggdség alakult ki. Ilyen mo-
don a kezelés megszakitasa minden eseiben su-
Iyos elvonasi tiineteket valtott ki, és még azzal a
veszéllyel is jart, hogy a ,,lelki tdimasz nélkiil ma-
radt” beteg most mar annyira sem tudott megall-
ni a sajat laban, mint a kezelés el6tt. (A modszer
allandosulo reformjarol itt nincs helyem szoélni.)

A jogamodszerbdl és a hipnozisbol kifejlesz-
tett Schultz-féle autogén tréning, amely nem fog-
lalkozik kozvetleniil a beteg személyiségével, ta-
pasztalataink szerint a szervezetre, a szervezet
killonbozd élettani funkcidira valo talzott kon-
centraltatassal fokozhatja a hipochondridra va-
16 amagy is gyakori fogékonysagot. Azt mégis el
kell ismerniink, hogy jelentds ¢énerdsitéd hatast
fejthet ki.

A figgoség kiépulésének veszélyevel jar az
egyébként hatékony ¢és még az alkoholizmus
gyogykezelésében is jo ereménnyel alkalmazhato
hipnézisterapia is.

A raciondlis vagy félanalitikus modszereknek,
az an. larvalt (rejtett) szuggesztios eljirasoknak -
is f6 hibaja, hogy a konfliktus, a ,,baj” és a ,,sé-
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relmek” gyakori emlegetéscével Ohatatlanul g
rogziti a beteg negativ ¢iményeit, mintegy kondi-
cionalja a kudarcokat ¢s a hozzajuk tapado ko-
ros képzeteket. Végeredmeényben itt is csak digp-
ging the past (vajkalas a maltban) torténik, akar
az analizisben (L. von Bertalanffy: General Sys-
tem Theory, G. Braziller, N. Y. 1968., 219,
old.). Noha ennél hasznosabb lenne ,,kisérletet
tenni a reintegraciora, egy alkalmas célra orien-
talni a beteget, s ezzel egy jovére iranyuld szim-
bolikus anticipaciot indukélni benne.” (I. m.)
Nos, a hosterdapia ennél kézzelfoghatobb maod-
szerrel dolgozik, konkrétabb eszk6zdket hasz-
nal. LegfObb célja a személyiség nivdjanak és
crettségi fokanak emelése.

Hasonloképpen vélekedik a realitasterdpia
amerikai megalkotoja (Glasser, W., 1980) is,
amikor ezt irja: ,,Amit a terapeutaknak kutat-
niok kell: a multbéli sikerek ; ezek altal segithet-
jik a klienst és nem az 4télt kudarcok vagy a nyo-
morusaga idézgetésével; vegyiik példaul: ha ne-
hézségei vannak a hazassagaban, de ez a hazas-
sag jo volt valamikor, fontos lesz erre visszate-
kinteni, s ebb6l a multbeli sikerbdl kiindulva épi-
teni fel a romba délt hazassagot. Amit minden-
képpen keriilniink kell: azok a tavalyi kudarcok,
hiszen mindkét keziink amugy is tele van a jelen-
béli kudarcokkal, minek még a multba is utdna-
menni értiik?”

Nem art hangsulyozni tehéat, hogy a beteg
multjat, élettorténetét feltard exploracid anya-
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gabol az orvosnak minél el6bb ki kell valasztania
azt a pozitiv élményt, azt a ,,gydztes’ mozzana-
tot, esetleg emléket vagy torténetet, amely érzése
és megitélése szerint dontd fontossagu volt az
életében. Miért? Fontosnak ¢érzi a beteg, mert
akkor nyujtotta ,,legjobb 6nmagat”’, s ma is meg
van gy0zOdve rola, hogy ez a mozzanat, esetleg
hosszabb-rovidebb korszak, nemcsak az 6 sza-
mara, hanem masok - akkori k6zossége — sza-
mara is orokre emlékezetes maradt.

El6fordulhat természetesen, hogy az orvos
ilyen mindségl élményre nem bukkan ra a beteg
torténetében. Ez esetben olyan momentum utan
kell kutatnia, amely ugy maradt meg a beteg em-
lékezetében, hogy noha az méssal vagy masok-
kal tortént, O azt mint a ,,nagy id6k tanuja’ élte
at (eseményt vagy helyzetet), €s azzal vagy annak
valamely részletével érzelmileg teljesen azono-
sult.

Heroikusmozzanat-értéke van a soha meg
nem tortént esetnek, ténylegesen el6 nem fordult
szituacionak is, amennyiben a beteg masok
visszaemlékezésébdl vagy az egymast véletlen-
szerlien kovetd eseményekbdl éllitotta azt Ossze
(sziirte le), kizarblag a sajat maga szamadra érvé-
nyes hdsi epizddként ; és ezt mint igaz emlékkin-
cset Orizgeti. Ide tartoznak a gyermekkorban a
valésagban ki nem élt, csak a fantaziavilagban
kikerekedd, s6t a terapias exploracio soran még
tovabb gazdagoddé komplexusok is. Ilyeneket
tartalmaznak valamely idealizalt személlyel kap-

csolatos ,,sztorik” stb.
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Ritkan epy-cpy regény = vagy filmbeli hésgel
vald szokatlanul intenziv azonosulas - is 1étre.
hozhat a pszichoterdpia szamara értékes hosj
momentumot, amennyiben ahhoz a beteg maga
is ,,hozza alkotott™ valamicskét a sajat képzele-
(¢bOL, (De hiszen ez az alapja a miivel vald azo-
nosuldsnak, a miélvezetnek is.)

Hangsulyozni szeretném, hogy hésimomen-
tum-ertéke lehet ami szempontunkb6l olyan ob-
jektive hétkdznapi mozzanatnak is, amely k-
[onboz6 okokbdl a betegnek dominans és pozitiv
¢Iményként maradt meg. Tehat nem szabad ab-
ba a hibdba esntink, hogy a vizsgalat soran min-
dendron valamiféle vilagrenget eset utan nyo-
mozzunk. Sok ember szinte k6zémbésen vagy
csak csekély affektussal siklik el egyébként valé-
di torténelmi jelent6ségli események folote, ha
¢nje nem lép veltik emociondlis kapcsolatba,
KoltGiesen agy fejezhetnénk ezt ki, hogy azilletd
egyén ,,nem ilte meg a ndszat” atobbség szama-
ra escetleg valéban hésinek szamitéd t6rténéssel,
Temperamentum, nemegyszer érielmi képesség
dolga, hogy ki mit fogad be és mit fogad el teljes
személyiségével, azaz mit kebelez be sajatjaként
a korulotte zajlé eseményekbdl, a folytonosan
valtozd viszonylatokbol,
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A SZUMELYISEGKTPROI

Magatol értetddik, hogy a kezelGorvos = leg-
alabb vazlatosan = meg kell hogy alkossa magé-
nak a beteg személyiségképét, miel6tt a terapia
szamdra optimalis heroikus mozzanatot megke-
resné, esetleg tobb hasonld mozzanatbol kiva-
lasztand azt a bizonyos — megitélése szerint - leg-
alkalmasabbat.

A helyes valasztashoz segiti 6t az a célképzete,
hogy a beteg személyiségét annak ,,sajat anyaga-
bol” kell és lehet csak reintegralnia. Hat még to-
vabbfejlesztenie! Semmilyen idegen anyag ,,be-
vitele”” nem vezethet célhoz. Az ilyesmi pszicho-
logiai szempontbol legfeljebb egyféle ,,ideigle-
nes protézis”’ szerepét toltheti be. A beteg szemé-
lyisége az idegen anyagot az els6 adando alka-
lommal kiloki magabdl.

Hogy mi ennek a magyarazata?

Egyik betegem, egy filologus igy fogalmazott.
Az emberfaj az ontogenezis soran, az egyes em-
ber pedig az egyedfejlédés soran kommunikativ
jelek, majd kategoridk, mas szoval szimbolu-
mok koézott nétt fel, énje azok hatasara alakult
ki. Am ezek a jelek és szimbolumok mindenkinél
masként és maskor, valamint mas-mas érzelmi-
leg telitett eszmetarsitas atjan Iéptek meghatiro-
z0 kapcsolatba a személyiséggel, annak felfoko-
zottan fogékony korszakaban, illetve dllapota-
ban. Egy csupan a k6zos ember és ember heroi-
kus mozzanatai kozott, az, hogy valamennyi
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pszichés tartalom kozul epy-epy ilyen h6si mo-
mentum rendelkezik a legnagyobb affektiv tol-
téssel, ¢s ennek, a fizika nyelveén szolva, potencia-
lis energianak kinetikus energiava torténd atala-
kitasa nvujtja a terapeuta szaimara a leghatéko-
nvabb gyujtdanyagot céljai: a beteg meggyogyi-
asa ¢s megvaltoztatasa érdekében folytatott
munkajaban.
Lehet, hogy a filolégusnak igaza van.

DE MI A GYAKORLAT?

Ennek a mozzanatnak a kiemelése és mindsitése
(az orvos tekintélyének kulcsfontossagu szerepe
van!) kellemes érzéssel tolti el a beteget. Amikor
a2 rendel8be jott, még tele volt panasszal, keser-
séggel és félelemmel, s most hirtelen és varatlan
oromben van része. Kiilon 6réom szamara, hogy
,,viszontlatja” az el6tte is gyakran hattérbe szo-
rult, a szamos negativ és frusztralo élmény vas-
tag rétegei ala siillyedt ,,heroikus”” emléket. Az
welveszett pénz” megtaldlasanak 6rome nagy-
mértékben fellazitja merevségét, és ez a ,,hdsi
multtal” val6 talalkozas 6nmagéban is gyakran
elegendd ahhoz, hogy a pszichiater a tovabbiak-
ban szinte teljesen szabad kezet kapjon kliense
lelkivilaganak atszerkesztéséhez.

Nagyon fontos, hogy az orvos ezzel még ne €r-
je be, hanem tovabb iisse a vasat, amig meleg.
Ha kell, ismételtesse el néhanyszor az élményt,
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mikozben szilnet nélkiil elemezze és clemeztesse.
Ezzel is arra késztesse betegét, hogy kedvet kap-
jon a félig elfeledett részletek kiegészitésére, hoz-
zakoOltéssel valod kikerekitésére, felnagyitasara, a
beteg szemében fontosabbnak latszo elemek ki-
emelésére.

Az orvossal valo egyiittmikddésben a he-
roikus mozzanat csakhamar a revelacio erejével
hat: ,,Ez mind én voltam egykor”’ - jelenthetné
ki a beteg egy napon biiszkén, Fiist Milan sajatos
bolcselmeit 6sszefoglald konyvének cimével.

Ezek utan lehetdséget kell adni a hdsi momen-
tumnak, hogy holabdaként lavinava dagadjon.
A kezelés - ett6l kezdve mar személyiségforma-
las - hatékonysaga tapasztalatunk szerint nagy-
mértékben felfokozhat6 azaltal, ha a beteget az
egyéni terapias szituaciobol atvissziik egy cso-
portterapias szituacidba.

Most részletesebben tekintjiik at, amit vazla-
tosan mar emlitettiink.

A CSOPORT MINT KOZOSSEG

Ezzel szélesebb kozonséget, s6t kozvéleményt te-
remtiink az addigra mar alaposan feldusult he-
roikus mozzanatnak.

Az orvos a kovetkezd szavakkal mutatja be a
beteget a csoport tagjainak: ,,Most jol figyelje-
nek, mert egy nagyon érdekes és nem mindenna-
pi esetet fognak hallani!” A beteget pedig felszo-
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litja, hogy mindent mondjon el ugyanugy, mint
ahogy 6neki elmondta, semmit ki ne hagyjon a
torténetbdl.

Az elbeszélés kdzben ¢s utdna a csoporttagok
spontan megjegyzéseket tesznek, tetszésiiket
nyilvanitjak, esetleg hitetlenkedéstiket fejezik
ki. Ez utdbbi arra jo, hogy a beteg ujabb érvek-
kel, valddi vagy kitalalt részletekkel bizonygat-
hassa torténetének epikai hitelét. Visszhangot te-
remtsen az elmondottaknak, és az elbeszélo sze-
mélyét el6térbe hozza: egy idére a k6zOsség, a
kozérdeklddes centrumaba allitsa.

Ez a csoportba valé atvitel masért is hasznos
lehet. A csoport mas tagjai is kedvet kaphatnak,
hogy hasonl6 heroikus (vagy legalabb érdekes)
.sztorit”’ kutassanak fel sajat emlékeik kozott,
amelyekre a terapeutanak termeészetesen ugyan-
csak fel kell figyelnie, s ha ,,talal benniik fantazi-
at” - forditott iranyban -, a csoport féruma-
rol az egyéni terapias szituacidba is atviheti a
klienst, hogy a hatast ezzel is intenzivebbé tegye.

Amint a reintegralodasi folyamat megindult
(az esetben, ha a személyiségszint regresszid ko-
vetkeztében szallt alacsonyabbra, és ez okozza a
személyiségzavar tiineti képét), a terapeuta egyre
tobbet engedhet meg a betegnek, ahogy ezt mar
korabban leirtuk. (Pl. személyes megjelenés he-
lyett levél vagy napld, idépont megvalasztisa
stb.)

Gyakori haszna a hésterapianak, amint azt cé-
lul tiizi is ki, hogy altala a beteg személyiségnivo-
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ja - talan az énerd novekedése, illetve felszaba-
duldsa folytan = néhany hét vagy honap leforga-
sa alatt nemcsak az eredeti szintre, de igen gyak-
ran az eredeti szint folé is emelhetd. A fejlettségi
szint emelkedése azutan megdvja a beteget attol,
hogy fiiggd viszonyba keriiljon a terapeutaval,
ami nemcsak a neurotikus betegeknél veszélyes.
Jéval veszélyesebb az alkoholista és altalaban a
dependencidra hajlamos egyedekre.

De megovja Ot a visszaeséstOl is. A beteg
ugyanis viszonylag rovid ido alatt atrendezi kap-
csolatait. Egyeseket megsziintet, egy-két uj kap-
csolatot kot, a megmaradokat pedig alaposan
atértékeli. Nem egy eset bizonyitja, hogy aki ko-
rabban a csalad biinbakja vagy hamupipdkéje
volt, a kezelés alatt azutan olyan tekintélyt vivott
ki maganak, hogy hamarosan egyenranguva valt
a csalad tobbi tagjaival, egyikiik-masikuk pedig
kimondottan a csaldd tamaszava magasodott.
(V6. az alkalmassag fogalmaval az N + ] cimi
fejezetben.)

A kapcsolatok atértékelését a paciens a mun-
kahelyén és a barati korében is elvégzi. Pl. egyik
ndbetegiink, aki az elsé gimnaziumi osztaly utan
nem tanult tovidbb, nehezen megszerzett ipari
szakmajanak gyakorlasara nem bizonyult alkal-
masnak, egyik munkahelyérdl a mésikra vando-
rolt. A kezelés 6ta azonban - legujabb munkahe-
lyén, alacsony beosztasban is - valosagos sziirke
eminenciasként m(kodik, voltaképpen 6 admi-
nisztralja egész munkahelyét, akkora létszamu
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vallalatot, amelynél a terapia el6tt legfeljebb
megtirt dolgozo lehetett volna. Otthon, ahol 6 a
legkisebb gyerek a hat koéziil, és ennek megfele-
16en mindig meglehetdsen elnyomottnak érezte
magat, jelenleg egyik batyja és két névére is téle
kérnek tandcsot iligyes-bajos dolgaikban, sét
még ¢érzelmi kérdésekben is.

Egvik kollégam igy vélekedett :

..Talan legendaterapianak kellene nevezni a
mddszert? Lehet, hogy az lenne a pontosabb el-
nevezés? Ugyanakkor hivhatnank epikus tera-
pianak is. Valamikor igy johettek létre a naiv
eposzok. Valaki véghezvitt egy hdstettet, vagy
csak masok hdstetteinek volt a tanuja. .. Aztan
ha arra kényszeriilt, hogy tdrsa kapcsolatait
helyrehozza, kétségessé valt tekintélyét Gjra ki-
vivja, hat a »nagy idéket« idézte meg a nyomaték
kedvéért, s egyszerre csak észrevette, hogy a ko-
riilétte levék érdeklédve, esetleg amulva hallgat-
jak elbeszéléseit.”

Egy pszichiater mer6 képzelgése csupan?
Meglehet. De az sincs kizarva, hogy a naiv epo-
szok valdban igy keletkeztek. (A drama - 1. pszi-
chodrama - és az epika terapias értékét is ele-
mezni kell egyszer majd, de nem ebben az iras-
ban.)
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Problémak a modszerrel
alkoholista betegeknél

Elsé halldsra 0gy tinhet az olvasénak, hogy az
iszikosok ¢és az alkoholistak kezelése ezzel a
modszerrel gyorsabb sikert igér, mint pl. a dep-
resszids, a szkizofrénids vagy akar a neurotikus
betegeké. Ez a feltételezés abbdl a felszines itélet-
b6l fakad, hogy a borisszak és a sorisszak kozis-
mert hencegdk, dicsekvlOk, akik ,,kivagyisagu-
kat” minden kiil6ndsebb pszichoterapias bizta-
tas nélkiil, maguktol is barmikor szivesen exhibi-
cionadljak a kocsmaasztalnal vagy potyaital re-
ményében a talponallo pultjanal. Igen, csakhogy
az alkohol vagy barmely drog okozta euférias al-
lapot nem alkalmas semminem{ lelki kezelésre.
Az elvondkrat is csak kimondottan jozan egyé-
neknél lehet és szokas elvégezni.

El6fordul azonban (és nem is ritkan), hogy a
jozan 4llapotban levé alkoholista is szivesen
nagyzol vagy dicsekszik egy-egy multbeli ,,hGs-
tettével”. Azilyen felszinen lebegd, a gomblyuk-
ba vagy a kalap mellé ,,t(iz6tt’’ arvaldnyhajas
»»dicsGség’’ azonban minden mdsra jo lehet, csak
a heroikus pszichoterapia céljaira nem. (Wieser
brémai kutatasai szerint a hencegés, a kivagyi-
sag az alkoholizmus okozta személyiségtorzulés
egyik jellemz6 megnyilvanulésa.)
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Es akkor még az alkoholistak narcizmusarol
nem is beszéltiink. Noha ennek a témakdrnek a
argvalasa kozben gyakran ériink el a kérdés ha-
tarvonalaig, ennek a vonalnak az atlépése azon-
ban messzire téritené¢ el gondolatainkat. Mas
mozzanat kikeresésére Kkell tOrekedniink, ha
eredményt akarunk elérni. Ezt bizonyitja kovet-
kezd betegiink esete:

Sz. J. 42 éves, valoszintleg szkizofrénian atesett
alkoholista férfi pl. szivesen dicsekszik azzal,
hogy 0 kivételes technikai tehetség: feltalalo (!).
Egvik hangszalagra rogzitett interjujaban a leg-
nagvobb feltaldlokkal iilteti magat egy asztal-
hoz. Némi 6nbizalomra, persze joval szerényebb
helyre, azért 0 is jogot formalhat éppenséggel,
mert egy-két ujitasat eddig sikeriiit mar elfogad-
tatni, pénzt is kapott értitk. A pszichoterapiat
mégsem ,,technikai zsenialitdsara” e€pitettiik,
mar csak azért sem, mert bizonyos jelek feltalalo
paranoia kifejlédését sejtették veliink (az 6rok-
mozgbval kezdett foglalkozni!), hanem termé-
szetszeretetére és hazank egyik tavoli erdOségé-
nek kivételes ismeretére ,,utaztunk’ nala, s az
eredmény igazolta a valasztasunkat. Az egyéni
exploracio, valamint a csoportfoglalkozas soran
ugyanis kideritettiik, hogy Sz. J. fiatal koraban
erd6ben é€lt, egy hossza évtizedig az emlitett er-
dbében is dolgozott, csak politikai felfogasa miatt
tamadt konfliktusa kévetkeztében kellett ked-
velt munkakorét és munkahelyét elhagynia. A
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pon it et fowladhesas nedn apondosonkban
P RO COTAAN s L aeeal vtk be, hogy
Aheharane vt et a bizonyos erddismeretdt,
ool ar ot ae eredienye, howy betesiink ko
cadhan manr dsdsosan i besathidoben teva ¢
JoLKAest Ko hirtelen tawudnd Keadett, o teltala-
s a !t eevie riekabban emlegette, ehelyett be
pathosntt as alhohotmentes Kubba aedet, hogy
cev nasvobh Kazansdanel tarthasson turisetikad
cldadant, ex a Kb tagiainak telajantja epy Két-
PANOS TUTA INERRZOTVeresdt ¢8 veretdsdt ae emli-
rett erdabe, A Keadetben meglehetosen patlisos
ember eANorra mae annyviva extrovertdlodort,
hosy atarsasagor Ntejesetten fpenyelte, dm ez o
CArsasae mar minoseatleg mas lett, mint azelou
volt, Paziches allapotanak javulasara Kdzvetve
utal az iy, howy a keselés tolvaman Komoly sily-
pvarapodast ¢eeely & alhoholizmusiba vlckdb-
Dan esetl vissea,

AZ ARANYRORSZAN NUM ARANYROR

Ha az emberisey muivelddéstorténetcben felstels
bukhand  paradicsomt - Korszakokkal - verjik
osee, ahhor a herolkus mozzannant esak ritkan
nevezhetd Onmapaban véve boldop iddnek, Tep:
teljebb az emtékezet sedplth mep, A terdplivs edlra
Myatasztott xetordt™ mindenkt ogy tekintd in
habby, mint tanulsdpos esetet, nmely epy ember
teflodeseben faehntort volna seerepet, de ez o
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lehetdség L eluszott’. Ennek sok oka volt (lehe-
tett): ezt azeliszott lehetGséget ragadhatja mega
terapia.

Amikor a hdsterapiat elsé alkalommal ismer-
tettem, kaptam egy fontos reflexiot. Dante Divi-
na Commediajanak egy rovidke részletét egy
kollégam recitélta el:

,,INessun maggior dolore
che ricordarsi del tempo felice
nella miseria,. ..”

(,, Nincs semmi szomoritobb,
mint emlékezni régi szép idére
nyomorban;. . .”)

(Pokol, V. ének 121-123. sor. Babits M. ford.)

Ha emlékeziink ra, az in flagranti meglepett és
megolt szerelmesek egyike, Francesca s6hajt igy
a pokolban, amikor a k61t6 megkérdi téle: ,,Mi-
nd az édes vagy, a kétes mamor?” Francesca sza-
vai valdban olyasvalamit fejeznek ki, ami a h6s-
terapiat is jellemzi. Ilyen ,,maggior dolore” feje-
z6dik ki Gy. Mdria 22 éves tisztviseld esetében
sajat jellemzése, naploszerl feljegyzései alap-
jan:

,,Doktor Gr, arra gondoltam, irok egy rovid €élet-
rajzot, igy tal4n jobban megért, megismer. Nem
valami er6s oldalam az iras, de jobban, 6szintéb-
ben ki tudom fejezni magam ilyen formaban.
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Sok gatlas van bennem, de szerencsére annyit
mar clértem magamnal, hogy az frasnal ez vala-
melyest feloldodik.

Szilletésem koriilményeirdl nem sokat tudok,
csak amennyit anyam elmesélt. Majdnem bele-
halt a sziilésbe. 1956 el6ttre nemigen emlékszem
vissza, attol kezdve azonban minden nyomot ha-
gyott bennem. Viharos események, pince, féle-
lem, idegenek, egyediillét. Majd vissza a lakas-
ba. Anyam hazajon egy sir6 poronttyal, mond-
van, hogy hozott nekem egy testvérkét. Sokat
jatszottam vele, 6 volt a kedvenc, a kisebb. Mi-
kor gagyogni kezdett, nem nagyon értették. En
igen. Szinte minden szavat leforditottam. Gyere-
kek kénnyebben értik egymast.

Mikor nagyobb lett, sokat veszekedtiink. De a
sziilleimtdl rendszerint én kaptam ki. Sokat biin-
tettek. Anyam részérdl sarokba allitas. Verés,
kék-zo6ld foltok az apam részér6l, aki napokig
képes volt szétlanul elmenni mellettem. Mig
anyam elvdrta a bocsanatkérést. Soha nem sze-
rettem haragban lenni senkivel. Képes voltam
Orékig kény6régni anydmnak bocsanatért, aki
hosszas rimankodas utdn kegyesen megbocsa-
tott: 4m hangsalyozta a gyermeki szeretet elva-
rasat, az § szivfajdalmat az én rosszasagom mi-
att. Nem szerettem a szentimentalizmusat, de
megalkudtam a béke kedvéért. Bocsanatkérése-
im nem voltak 6szinték. Nem bantam meg azt,
amiért buntettek. Ugy éreztem, hogy nekem van
igazam. Sokszor annyira gy(loltem Sket, hogy
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gvermekfejjel gyakran jatszottam a gyilkossag
vagy az ongyilkossag pondolataval, Inkabb az
angvilkossag allt elétérben. Gondoltam: akkor
talan OK is szenvednének, mint ahogy én szenve-
dek ... Nem tulzas. Nagyon kordn megismertem
a szenvedést, amely pokoli mdédon kinzott. Rog-
ton felfedeztem az igazsagtalansagot, s gyulol-
tem mindenkit, aki igazsagtalan volt velem
szemben. Utaltam a szentimentalis nyavalygast.
Gyerek voltam, de idegesitett, ha annak néztek.

Anyam nagyon furcsan nevelt. Az 6 fiatalsa-
ganak nevelési elveit alkalmazta. Orjitd volt.
Csak neki lehetett igaza, én semmit sem tudhat-
tam, barmit kérdeztem, mindenhez gyerek vol-
tam. Nem vilagositott fel semmirdl. A szinhazon
kiviil semmi sem érdekelte (egy zenés szinhaz ko-
rusaban énekelt - A. P.). Keseri csaldédasokon
keresztiil kezdtem megismerni az életet. Mig a
t6bbi velem egykora gyerek haladt el6re, én ma-
radtam egy ponton, éltem egy konzervativ vilag-
ban. Anyam zsarnok modjéara uralkodott felet-
tink. Sokszor ugy éreztem, megdriilok. Torni-
z0zni, OIni tudtam volna a tehetetlenségtol.
Mindeniitt éreztette a hatalméat. Megtehette, hisz
t6le fuggott az egész csalad erkolesileg, de anyagi
téren is. Ha valamit szerettem volna, azért ko-
nyorogni kellett napokig, hetekig, mire anyam -
szinte kegyet gyakorolva és leereszkedve hozzam
- teljesitette kérésemet. Persze utana elvarta a
halat, az 6 kiszolgalasat, a parancsra valo ugra-
last. Iszonya volt. Kotelezé szeretetmegnyilva-
nulasaim nem voltak szivbdl jovéek.



Idegesitett, hogy anyamnak mindenr&l mas
volt a véleménye, mint nekem; hogy mindenért
sirt, amivel persze nevetségessé tette magat. Nem
volt kovetkezetes. Elzarkozott a vilagtol, s be
akarta zarni az egész csaladot egy szlik korbe,
amelyet — mondanom sem kell - 6 iranyitott.
Ugy mesélt nekem az életrdl, ahogy azt 8 a szen-
timentalis felfogasaval elképzelte. Erthet8, hogy
nem ismerte a jelent, hisz egész mas vilagot te-
remtett maganak maga koriil. En viszont tele
gatlasokkal, naiv elképzelésekkel azt széttortem
idénként, és akkor jottek a csalodasok és olykor
bizony a pofonokis. . . Sirtam, és nem volt kihez
fordulnom. Anyam szerint mindig én rontottam
el mindent, f6leg mert nem hallgattam ra. A sze-
relem? Szerinte hazassagon beliill gyOonyord,
azon kiviil azonban izléstelen és undorito. Tiltott
a fiaktol. Azt mondta, hogy ami veliik torténhet-
ne velem, az nagy bin, s csak fajdalmat okozna
fizikailag és lelkileg egyarant. Persze fogalmam
sem volt, mire céloz. Egyszertien csak féltem a fi-
uktél, pedig a kivancsisag hajtott. Szereztem ud-
varl6t magamnak, nem is egyet. Kivantam a ve-
lik val6 kapcsolatot, de féltem is. Nem enged-
tem még a kezemet sem megfogni. Tele voltam
gatlasokkal. S mi lett a vége? Mindenki ottha-
gyott. Szentimentalis majomnak, naiv kislany-
nak hivtak. Mas voltam, mint a t6bbi; éreztem
énis. Meg akartam valtozni, de anyam annyira a
hatalmaban tartott, hogy képtelen voltam ra.
Egyszer megsz6ktem banatomban. Anyam felje-
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lentett. Megtalalt a rendOrség. Kikérdeztek, és
én elpanaszoltam sok mindent. Az egyik hazaki-
sért, hogy beszéljen anyammal. Anyam sirt, €s
persze felvette a martiranya-alarcot, és akkor
fordult a kocka. A renddr, aki el6z6leg sajnalt,
hazug, halatlan gyereknek nevezett. Anyam pe-
dig azutan évekig hangoztatta, hogy »téged mar
a rendOrség is ismer ! «.

Engem ez sem érdekelt. Nem hatédtam meg
sem a konnyeitdl, sem a vélekedésétdl. Sajnos
baratném, tarsasagom nem volt. Barkit vittem
haza, mindenkit f6lényes, birdld szemmel né-
zett. Kikérdezte az egész csaladjarol, leereszkedd
nagysagosasszony-modorban. Igy aztdn végiil
senki nem jott mar hozzank, én sem mehettem
senkihez. Magamra maradtam. Elfasultam las-
sanként, de valami bels6 0szton hajtott: élni
akartam.

Aztan csak megismerkedtem valakivel. Tu-
datlanul cselekedtem mint egy fababu, amikor
neki adtam »artatlansigomat«. Hogy milyen
volt? Csak valami éles fajdalomra emlékszem,
aztan elvesztettem az eszméletemet. Ennyi! Gyo0-
nyor(i, ugye? Nem tudtam, mit csindlok, csak
szépen elindultam a lejt6n. Felszines ismeretsé-
geket kotottem. Goressen kapaszkodtam
mindenkibe, aki kedvesebben s$zOlt hozzam.
Mindent megtettem, amit kértek. Azt akartam,
hogy szeressenek. K4abulatban éltem. Még a mai
napig is lidérces lomnak t(inik ez azidd. S mi jo-
zanitott ki? Nem tudom pontosan. Akkor tér-
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tem magamhoz, amikor egyszer megerOszakol-
tak. Idegdsszeroppanast kaptam, Ongyilkos
akartam lenni. Erdeklédtem a gyogyszerek
irant. Otthon mindig sok volt beldliik. Vagy a
kést valasszam? Elvagom az ereimet ¢s kész!
Nem tart semeddig, par perc alatt elvérzem. Nem
akartam latvanyos halalt. A legjobb lett volna
nyomtalanul eltinni. Kerestem, kutattam a mo-
dot. S akkor jott 6. A hivatali kollégam. Nem hi-
szem, hogy latta volna rajtam, mi bajom van.
Csak az aljas 6sztOnei hajtottak, de én szerencsé-
re ezt nem vettem észre. Hittem neki, és biztam
benne. Megismertem egy mas vilagot. Igy aztan
a bekovetkezd csalddas is a hasznomra valt.

Es otthon? A helyzet tovabb romlott. Anyam
egyre zsarnokabb lett, egyre jobban kéveteld-
z6tt. Elvarta, hogy cseléd modjara az 6sszes ha-
zimunkat ellassam, a fizetésem leadjam, a ké-
nye-kedvére ugraljak. Kérésem? Nekem olyan
nem lehetett. Barmit tettem, mondtam, az meg
lett kritizalva. Elvesztettem az 6nbizalmam, be-
burkol6ztam teljesen, nem széltam senkihez.
Most, hogy mindezeken mar tal vagyok, minden
olyannak t(inik, mint valami lidércnyomas.
Most mar tisztan latok. Megtaldltam 6nmagam.
De az a mérhetetlen fajdalom, az a nyomas meg-
maradt. Mit61? Miért kezdek el mindjart sirni,
miért faj az élet? Egyediil érzem magam, pedig
most t8bben is mellém alltak. Anni, Eva, On is.
S mégis, valami még nem stimmel. J6 lenne gyo-
kerestdl kitépni a multat, nem emlékezni semmi-
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re! Fog sikeriilni? Valamit csindlni kéne. Valami
hajt, nem birok magammal, nem tudok egy hely-
ben maradni. Mindig megyek valahova, de nem
nvugszom meg. Mi ez az 0j érzés? Erre tessék va-
laszt adni. Valami valtozast remélek. . .

Most latom csak, mennyit irtam. Abba is ha-
gvom, mdr faj a kezem. Virom a valaszt szoban.
En mar eleget toprengtem.”

A levélbeli onéletrajz a terapias talalkozasok
elején irddott. A heroikus torténet, ugyancsak az
& fogalmazasaban, valamivel késObb sziiletett.
(Ti. az irdsos formaja!) Noha vannak benne is-
métl6dd mozzanatok, a mas kontextus miatt en-
nek részletezesét is fontosnak tartom:

Gv. Maria ,,epopeid”-ja:

., Nem hiszem, hogy ez a kis leiras is olyan szépre
sikeriilne, mint a francia irénd regénye, akit On
emlitett. En nem tudom az eseményeket élet-
hiien magambdl kiadni. Sokszor mondtak mar
ram, hogy egy flegma, érzéketlen valaki vagyok.
Apu halalat is ugy meséltem el az emberek-
nek, mint egy latott film tartalmat. Ha valami
faj, az csak beliil van, nem tudom kiadni. Amint
elmondom, Ggy érzem, hogy aki hallja, sablo-
nos, banalis szavakat kap a valo igazsag helyett.
Nem szeretek panaszkodni, sirni idegenek el6tt.
Ne vigasztaljon olyan, aki a sajat problémaja,
baja el6bbre helyezésével akar megnyugtatni.
Anni utdn On az elsé, aki el6tt elsirtam magam, $
megprébaltam Gszintén valaszolni a kérdéseire.
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Nem hiszek az embereknek, nem tudok kiilénb-
séget tenni koztiik. Megprobalom leirni apu ha-
l1alat, élethien visszaadni a torténteket. Lehet,
hogy helyenként nincs dsszefiiggés, de On bizto-
san ki tudja szdrni a Iényeget. Kb. 5 éve kezd6-
dott. Eldszor csak szédiilt, feje fajt. AzelOtt csak
hirbdl ismerte az orvosi rendeldt. Most elment.
Azt mondtak, magas a vérnyomasa. Kapott
gyogyszert, de nem hasznalt. Kés6bb a derekara
panaszkodott. Féleg a szinpadon tanc kdzben
érezte, hogy faj.™ Kiilonb6zd gydgyszereket ir-
tak fel, de az eredmény - nulla, azaz az allapota
romlott.

- Itt most egy rész kiesett az emlékezetembdl,
csak arra emlékszem, hogy a Sz. uti kérhazban
van agyérgorcs és vesekd gyanujaval. Mindig
tiszta, nett, pedans ember volt. Képes volt este le-
fekvés elott is megfésiilkodni. Soha rendetlen-
nek nem lattam. Itt a kérhazban rettenetesen
megvaltozott, f6leg kiils6leg. Egyik naprol a ma-
sikra éveket oregedett. Teljesen megdsziilt, arca
beesett. Egy igen faradt oregember kiilsejét Ol-
t6tte magara. Onmagat elhanyagolta. Nem mo-
sakodott, nem borotvalkozott. En minden este
munka utan felmentem hozza. Olyan jdl el tud-
tunk beszélgetni kettesben. Kértem mindig, bo-
rotvalkozzon meg. Nem tette. Osz szakall, 6sz
haj, az emberek azt hitték, a nagyapdm - a 44
éves édesapamra. (De nehéz megint leirni!) Vala-

* Az apa szinész volt,
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melyik este, megborotvilva, megfésiilkdve vary
a folyoson. Ragyogd arccal kdzoélte, hogy mas-
nap hazaengedik. Szinte ki lett cserélve. Sétal-
tunk a folyosdn, s minden szembejové betegtér-
sinak biisgkén mutatott be: »a nagylanyome, ¢
volt az egyetlen, aki felismerte bennem ki nem
mondott vagyaimat, 0 volt az egyetlen, aki ram
mert bizni komoly dolgokat elintézni. O volt az
egyetlen, aki realisan mérlegelte problémaimat, s
nyavalygas helyett targyilagos tanacsokat adott,
Olni tudott volna értem, de vitdink alkalmaval
sokszor éreztem, agyonvert volna, ha el nem fu-
tok. Mégis kimondhatatlanul ragaszkodtunk
egyméashoz. Ha kés6bb mentem haza, mint igér-
tem, anyam furia moédjara tamadott rdm - &
nem. O csak rdm nézett szomortian. Nem volt
szemrehanyas a szemében, nézése sokkal tobb
volt kimondott szavaknal. En nem tudtam el-
aludni este, mig 6 haza nem jott a szinhazbol, de
amint meghallottam a kulcsat z6r6gni, megnyu-
godtam.

Mikor hazaj6tt a kérhazbol, mar nem volt a
régi. A szinhazba nem mehetett be. Visszament a
régi hivatalaba, és ujra felvette 25 évvel azelOtti
munkajat, Fizetése magasabb lett, de anyam erre
is igényt tartott. Elvette az egészet, s naponta 5
Ft-ot adott neki. Szegény apu sokszor kikelt ma-
gabol, de hidba, fizetéskor megint csak odaadta.
Anyu fillérre elszamoltatta, Velem is ezt akarta,
de nem mindig hagytam. Apunak mindig adtam.

Sokat volt rosszul. Megint agyvérzés, megint
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kérhdz. Ugyanaz az orvos. Ly fiatal, lelkiisme-
retes ember. Apu bizott benne, s ez volt a lényeg.
Mikor hazajott, leszazalékoltak. Egy ideig még
hivtak a radioba, TV-be, de technikai okokra hi-
vatkozva dltaliban hazakildték. Nem tudtak
mar aput foglalkoztatni, mert nem tudott beszél-
ni, dadogott, elfelejtett szavakat, nem tudta ki-
fejezni magat. Ha mellette voltam, kisegitettem.
Szinte sikeriilt észrevétleniil a szdjaba adnom a
szavakat. Haragudott is érte, hogy miért sz6lok
bele mindenbe. Engem megnyugtatott, hogy 6
igy fogja fel. Aztan rajétt, hogy hol a baj. Nem
szOlt, de éreztem, hogy tudja - és nagyon fajt az
6 hangtalan szenvedése. Fizikailag is szenvedett.
Le kellett fogynia a szive és a vesé€je miatt. Stlyos
vesekove volt, de elérehaladott allapota miatt
mar nem lehetett operalni. Csak artott volna.
Borzalmas idGszak volt. Csak nyers gyiimolcsot,
nyers zOldséget ehetett. Rengeteget szenvedett.
Anyam ugy kezelte, mint egy gyereket. Lealacso-
nyitotta emberi mivoltat. Pedig nagyon is maga-
nal volt, tudta, mit csinal, mit mond. Csak hagy-
ni kellett volna, mig kifejezi magat. Nem panasz-
kodott. Néha kiborult, de akkor tombolt. Uvél-
tott, karomkodott. Nagyon nehezen lehetett
megnyugtatni. Velem is nehezen jott ki, Minden
és mindenki idegesitette. Feleslegesnek érezte
magat. Prébaltunk anyuval kisebb feladatokat
rabizni, de mindent elveszitett, pénzt, iratot stb.
Napko6zben sokat volt rosszul, de ennek ellenére
ragaszkodott ahhoz, hogy a Fészek Klubba befi-
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zetett ebédet 6 hozza el. Rettegtem érte, ha csak
kitette a labat az ajton. A Fészekrdl nem lehetett
lebeszélni. Jolesett neki a régi baratok tarsasaga,
a szinhazi légkodr. Mindene volt a szinhaz. Rossz
kedélyallapotihoz az is hozzajarult, hogy nem
csindlhatta azt, ami az ¢letet jelentette szamara,
Minden fellépésére ugy késziilt, hogy a maximu-
mot nyujthassa. Kezdés el6tt két 6raval mar be-
oltozott. A szinpadon minden mast kizart maga-
bdl, s atszellemiilten, beleélve magat szerepébe
jatszott - énekelt - tancolt. Jatéka soha nem la-
posodott el. A 350-ik el6adason is ugy jatszott,
mint az elsén. Soha nem unta. Mindig tudott va-
lami Gjat nyujtani. Kollégai nagyon szerették.
Soha nem jelentett beteget. Sokszor lazasan is
fellépett. Borzalmas torés volt az életében, ami-
kor leszazalékoltak.

Szorgalmasan eljart az ebédért, s én remegtem
az életéért. Sokat szédiilt, nagyon féltettem.

1972 szeptember végén lehetett, hogy anyu sir-
va hivott fel a munkahelyemen, hogy a Fészek-
bdl telefonaltak, apu rosszul lett, s elvitték a
ment8k - nem tudjak, hova. Kért, nyomozzam
ki. O olyan idegallapotban van, hogy képtelen
lenne beszélni. Felhivtam az agynyilvantartot,
nem tudtak semmit, Felhivtam a mentdket, ad-
tak egy masik telefonszamot, oda is telefonal-
tam, hol végre is megtudtam, hogy megint az Sz.
uti kérhazba vitték aput, Felhivtam a kérhazat,
egy nOvér vette fel. Azt mondta, apunak agyvér-
zése van, de nyugodjak meg - nem sulyos. Mint-
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ha fejbe vagtak volna, Sirtam, mert tudtam, ity
mar nincs segitség. Mikor kicsit magamhoz tér-
tem, hazatelefonaltam. Anyu meg higom rog-
ton felmentek hozza. En elkértem magam a hiva-
talbol. Egész uiton hazafelé sirtam - szinte el6re
sirattam aput. Olyan el6érzetem volt, hogy okto-
ber 5-én, a 48. sziiletésnapjan apu meg fog halni.
Ugy éreztem, megdrillok a tehetetlenségtdl.
Nemsokara anyamék is hazaérkeztek. Orjité dol-
gokat meséltek. Apumagankiviil van. Mikor meg-
latta Gket, kiabalni, csapkodni kezdett, a ruhat
tépte magardl. Lebénult a jobb oldala teljesen.

Elmentem a Fészekbe, hogy megtudjam pon-
tosan, mi tortént. Azt mesélték, hogy eldszor
csak megtantorodott, majd Osszeesett apu.
Azonnal hivtidk a mentOket, mert tudtak, hogy
beteg. O hamar magahoz tért, s erGsen tiltako-
zott a mentdk ellen. Haza, mindenaron haza
akart jonni. Akkor még értelmesen beszélt. A
bénulas valdsziniileg a mentGkocsiban kezdd-
dott. Mésnap felmentem hozza én is. Teljesen
tisztan, értelmesen nézett, csak beszélni nem tu-
dott, Ha mondtam valamit, intett, hogy érti. Az
orvos szerint maganal van, a bénulds miatt nem
tud beszélni.

Mosolygott, mikor meglatott. Megmostam az
arcat, rendbe tettem a k6rmeit, megitattam, s be-
széltem neki. Intett, hogy érti, és sirt. En is nehe-
zen tudtam visszatartani. Mindennap felmentem
hozz4, s megtettem, amit a névérek elmulasztot-
tak. Halasan nézett ram, s mindig sirt. Vasarnap
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egyttt mentiink fel anyuval meg a higommal,
Néha beszélt, igaz, értelmetleniil, de nagyjabol
értettem. Most emlegette az Osszes baratjat és a
kutyamat. AKit lehetett, telefonon odahivtunk,
Mindegyikre ranézett, szinte bucsuzott, Aztan
intett, hogy mindenki menjen ki. Engem nem en-
gedett. Mikor ketten maradtunk, megfogta a ke-
=em, kdnnyes szemmel ram nézett, s teljesen tisz-
tan, értelmesen azt mondta: »Marikdm, én meg
fogok halni!« - s megint sirt. Amennyire tudtam
magamon uralkodni, beszéltem, hogy eltereljem
err6l a figyelmét, hogy megnyugtassam. Aztan
musz4j volt kimennem, mert nem birtam ki siras
nélkil. Bekiildtem anyuékat, mire aztin én
visszamentem, mar elaludt. Keveset aludtam, s
nagyon ideges voltam az elkdvetkez6 napokban.
Beszéltem az orvossal is, de semmi jOt nem mon-
dott. Még nem esett a4t apu a krizisen. Ha nem
kap tiidégyulladast, nem lesz baj. Egyel6re
emelkedik a 14za, ami nem jO, de erds szervezete
van, atvészelheti - mondta az orvos. Nem hittem
el. Tudtam, ezt csak vigasztalasképpen mondja.

Oktober 5-én délel6tt anyuval felmentiink fel-
koszonteni, hisz 48. sziiletésnapja volt. Apu
mintha jobban lett volna. Evett is, ivott is. Mo-
solygott ram. En meséltem, 6 hallgatta, majd el-
aludt, Hamar kifaradt. Megpusziltuk, s haza-
mentiink. Délutan randim volt. Pocsék idegalla-
potban voltam. A fiim tudta, mi van. Nyugta-
tott, beszéltetett, hogy ne gondolkodjam. 1/2 4-
kor valami élesen belém hasitott, megnéztem az
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drdmat, s agy ¢reztem menni kell, Valami hajtott
belill valahova. Kértem, vigyen haza, valami
nem stimmel, valaminek tOrténni kellett. Alig-
hogy hazaértem, cseng a telefon. Anyu vette fel,
A korhaz volt, apu 1/2 4-kor meghalt. Oktober
5-¢, a48. szilletésnapja volt. Hirtelen kijozanod-
tam. Feloltoztettiik anyut a hugommal, taxit
hivtam, s felmentiink. Rohantam a ndévérhez,
mondja el, mi volt. Azt mondja, mikor etette
aput, hirtelen elkezdett kohogni, fulladni. Hivta
az orvost, de mire odaért - mar késé volt. Még
probaltak a szivét injekcidzni, de nem hasznalt,
egyet sOhajtott még és... Megnéztiik 6t. Kisi-
mult arccal fekiidt, mintha aludna. Azt mond-
tak, nem szenvedett.

Nehéz napok kovetkeztek. Anyu sokszor volt
rosszul. Tobbnyire fekiidt. Kicsit el is hagyta
magat. Olyan tipust egyén, akit az vigasztal, ha
sajnaljak. Nem engedtem utcéara. Elintéztem a
temetéssel kapcsolatos ligyeket. Mindig tudtam,
hogy aljasak az emberek, de sajnos akkor kellett
rajonném, hogy nagyon halvany sejtelmem volt,
amit addig hittem; azigazi gonoszsagot akkor is-
mertem rheg igazan.”

Néhéany hét malva a terdpia vége felé:

»,Kedves doktor Gr, Gigy dontéttem, hogy inkabb
leirom. ., On Ggyis jobb szereti, ha irnak(!), én
meg egyelGre igy tudom jobban kifejezni ma-
gam, Fogadja el t6lem ezt a kis ajandékot (méar
nem tudom, mi volt! A. P.) - k0sz8netem és ba-
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ratsagunk jeléil, S hogy mit koszondk meg? -
azt hiszem, nem kell killon leirni. Most még nem
sok valtozast érzek magamon, de mindennél téb-
bet ér nekem az, hogy megismertem az »ember«
masik arcat, Kezd lassan visszatérni az 6nbizal-
mam. Sokat csiuszom még vissza a s6tétbe, de
ey kis sepftséggel Gjra a felszinre tudok keriilni,
Néha szeretném az idot évekkel el6re allitani, és
az emlékezetembdl mindent kitérdlni. Nem tu-
dom, milyen lesz a jovém - jelenlegi tapasztala-
taim alapjan nem sok jot varok t6le. De megta-
nultam bizni. Bizni abban, hogy talan mas is
lesz. Mar nem iics6rgdk folyton odahaza. Kény-
szeritem magam az aktiv cselekvésre. Pl. elme-
gyek moziba. Megveszem a jegyet elOre, s aztan
nincs mese, meg kell nézni. .. Nem akkor, ami-
kor kedvem van hozza, nem. Masnap. Amikor
mozihoz volna kedvem, akkor olyasmit csina-
lok, ami abszolute nem érdekel. Egy id6 utan az
is lekot, felfigyelek ra. Hisz nem vagyok allat,
hogy ne tudjam, mi az, amit csinalok!

Mas! Karacsony el6tt olvastam Munkacsy
életregényét. Nagyon tetszett, sokaig erds hatast
gyakorolt rim. Valamelyik nap ugy dontottem,
elmegyek a Galériaba, s megnézem a képeket,
hisz most mar minden egyes képnek ismerem a
keletkezési torténetét. (Régen lattam a képeket,
de akkor nem jelentettek a szamomra semmit.) S
most meg voltam débbenve Snmagamon. Telje-
sen lenyligdzott az élmény. Egy-egy kép elott
hosszan elid6ztem, s azon vettem magam €szre,
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hogy még levegdt sem veszek, s majdnem sirok.
Egyedill voltam a teremben = idegfeszité csénd-
ben, s ebben a feszilltségben ugy éreztem, nem
vagyok egyedill: Munkacsy ott all mellettem. Ez
az érzés az Onarcképe el6tt keritett hatalmaba
leginkdbb. S csak mikor mar az utcin voltam,
tértem magamhoz. Elég hossz id6t toltbttem
ottel, de Gigy érzem, vissza kell még mennem pér-
szor. Szeretném a képeket, az olvasottak alap-
jan, még egyenként részletesen megnézni.

Azért ez haladas, ugye? Talan nem sok, de
mégis csak azt teszem, ami érdekel, lekot és fog-
lalkoztat. Szeretnék még egypadr dolgot megis-
merni, de azt majd inkabb személyesen mondom
el. Van olyan, ami az 6n szakm4javal van kap-
csolatban. Valahogy most konnyt volt mindeze-
ket leirni - még fogalmaznom sem kellett.”

Gy. Méria a terapiat kovetOen eldlépett a hiva-
tali ranglétran, nemsokara azutan szerelmes lett,
és férjhez ment.

A TERAPIA MAS KEZEBEN

D. Doktor évekkel ezel6tt ujsagolta nekem,
hogy az egyik vidéki intézménybdl jott, ahol kil-
16n6s m6don kezelték, s ezt szeretné velem meg-
beszélni. D.-vel folytatott beszélgetésem - fel-
jegyzéseim szerint - a kovetkez6képpen zajlott:

D,: Harmadik és negyedik osztalyos gimnazista
koromban nagyon jé tanul6 voltam; rengeteg
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szabad id6m volt, a kodnyvtarat bajtam - ¢és be-
dolgoztam magam a fényképezésbe. Még kialli-
tason is szerepeltem. Ezt agy éltem meg, mint
csucsélményt, amit Masslow peak experience-
nek nevez, te meg heroikus mozzanatnak.

A.: Hat ha még olvastad volna Susan Sontag
konyvét a fényképezésrdl. Ilyeneket irt benne:
LA fényképez6gép feltalalasa sajatos hoésiessé-
get teremtett: a latas hdsiességét.” (S. S., 1981)
Nem az a fontos, hogy valaki a sz6 szoros értel-
mében hési dolgokat vigyen végbe, hanem hogy
merjen latni, hogy merje vallalni, amit a valoséag-
bol felismert, és akkor egy nap arra is képes lesz,
hogy sajat életének, sorsanak, epikusan kifejez-
ve: sajat torténetének is a hdse tudjon lenni. De
lehet csak a nagy id6k tanuja, ami egy fotdsnak
is megadatik, ha szerencsés csillagzat alatt sziile-
tett. . .

D.: A, nem voltam én a nagy id6k tanuja.
Nem voltak azok nagy id6k.

A.: De a te viszonylatodban mégis azok vol-
tak. ..

D.: Hathaugynézem, akkor igen. Még meg is
erOsitették ott lent I.-ben, amikor odakeriiltem.
Megkaptam a fot6labort. Ebben teszteket gyar-
tottunk. De fényképezgettiink is, ahogy ez lenni
szokott. K6zben megkaptam a feladatot, hogy I.
legrosszabb betegeibdl csoportot szervezzek: te-
rapias kiscsoportot. Nemcsak kortani szempont-
bl voltak a legrosszabbak ezek a szerencsétle-
nek, hanem raadéasul nagyon Oregek is voltak,

96



még a régi igazgato idejébdl valok. A konyhan
sem tudtak Oket alkalmazni. Koztiik volt egy
agyonoperalt (lcukotomizalt) beteg, a Laci ba-
csi, ott volt a Piroska néni meg az Eszter. .. Sz0-
val akik gyakorlatilag mar semmire sem voltak
hasznalhatdk. Ezek jottek hozzam.

A.: Voltaképpen szerephez jutottal, akkor
még te is mint beteg. Egyszer kérdezted, hogy mi
is az a hosterapia. Nos, az valami olyan dolog,
amit az ird végez, amikor keresi, keresi, aztan
végre megtalalja a figurajat. A sok fejtorés és ce-
ruzaragdas utan szinte egyik pillanatrdl a masikra
raismer: €z az, megvan! Megtalaltam az embere-
met! Ez a vajudasi id6 ugyanaz, mint amikor az
orvos a betegével egyiitt keresi, de sokaig nem ta-
lalja. .. azt a figurat, amelyik a beteg egykori -
valodi énje volt, bar talan csak egy pillanatig volt
az 6vé, mert aztan ismét eltlint valahova a kod-
be, vagy a tengerbe meriilt el, egy mély tengerbe.
Nem volt elég erds és hatarozott ez az €n, de mar
megvolt. Megsziiletett. Es most pedig meg kell
lelni, ha a fold alol is kiasni. Vagy a viz alol emel-
ni ki, hogy a hasonlatnal maradjunk.

D.: En valahogy ennek a csoportnak az 6ssze-
hozasanal éreztem valamit: most olyasmit te-
remtek meg, amire e pillanatban talan senki sem
lenne képes kiviilem.

A.: J6 helyzet egy munkahelyi csoportban az
addigi peremhelyzet utian. (Célzas a Kkolléga
hosszas korabbi betegségére.)

D. : Ezeket a betegeket mar minden mas intéze-
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ti munkahelyr6l sorra kiragtak. Es most! A foté
clSterében volt egy kis szoba, ott dolgozhattunk.,
Az intézetnek sikerilt szereznie valamiféle jol fi-
zetd bérmunkat, Ezt végeztiettem a betegeimmel,
Ennek sordn taliltam én meg azén ,,csticsmozza-
natomat’ vagy hat a szerepemet. Hogy ez
mennyire igaz, ¢n is meg tudom erdésiteni.

A.: Minden terapiaban fontos, hogy beszél-
getnek. Ez egy beszélgetds szakma. Mas szakma-
ban és altalaban az egészségligyi intézmények-
ben kicsi a lehet8sége annak, hogy minden beteg-
nek szerepet tudjak adni. Belosztalyon van
olyan, hogy egy fiatal beteg elkiséri az Greget a
rontgenbe, vagy segit az dpoldknak. Visszatér-
ve: ha megtalaltam a heroikus mozzanatot, ak-
kor epikusan feldolgozhatom azt. Ez a besz€lge-
t6s szakma természetébdl ered. En vagyok a ko-
zOonség, a kozdsség (vo. problémamegoldo cso-
port), akinek a beteg elmondja, mi hogyan volt.
A hatas erGsitése végett még behivom az asszisz-
tensnot, a beteg beleegyezésével egy masik vagy
két masik beteget, akikkel el6z6leg a vardszoba-
ban mar megismerkedett. Arra dsztokélem az
emberemet, hogy mondja el részletesen, hogy
volt?... Reggel volt-e, vagy este, milyen ido
volt? Szép id6 volt, vagy esett az es6? Es még
mik voltak az el6zmények? Ez amolyan homéro-
szi faggatas: hogy hogy is volt, inkabb kétszer
vagy haromszor kell elmondani mindent. . . Las-
sanként beleéli magat az emberem, és kezd emlé-
kezni, vagy csak azt hiszi, hogy emlékszik, ésta-
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lan az az igaz, hogy Kkitalalja a részleteket.
Ugyanugy, ahogy az ir6. De nem is emlékezhet
mindenre teljes részletességgel, hogy hogyan is
tortént valoban. . . talan nem is fontos. A fontos
az, hogy ¢ a sajat szavaival elmondja, vagyis leir-
ja a sajat torténetét, mar a sajat figurajahoz tar-
tozot. .. Az epizddokbol lassacskan osszeall az
egész sztori és az egész figura. A kornyezet,
amelyben az elmondas zajlik — az epikus mili6é -
voltaképpen egy értékeket krealé miihely (kiege-
szitd referenciacsoport, munkacsoport), s ha se-
gitett: n + 1-es csoportta is valhatik! Nos, ha
most mar van ilyen kozeg, amelynek résztvevdi
6t, a mi betegiinket mar ilyen emberként ismer-
ték meg, vagyis amilyennek 6t a heroikus mozza-
nat révén feldusult torténet mutatja (a csoport
tagjainak belsd vilagaban, de az 6 tudataban is),
akkor Ot ez a szerep, ez a figura, annak karakte-
risztikdja kotelezi. Most mar nem okozhat csalo-
dast senkiben. Ennyivel meg ennyivel nétt meg
azértéke, javult meg a helyzete a csoportjaban és
hat noblesse oblige*. Uj értékek szilettek, mert
a régiek kiegésziiltek (kikerekedtek), s a késob-
biekben ezek szabjak meg hésiink alkalmassagi
fokat. A pragmatika nyelvére forditva: meg-
szabjak a jogait, de el6irjak a kotelességeit is.
Ennek alapjan G4j operacionalitas jon létre (vagy-
is hat a régi modosul), s most mar ez az \j

* Ejtsd: noblessz oblizs. Francia mondds; jelentése: a ne-
messég kotelez.
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eode™ lesz irdanyitdja mind az egyén, mind g
csoport tovabbi viselkedésének,

Fzzel vazlatosan koriljartuk a kérdést, amif-
ha ragaszkodtunk volna a szakszertséghez-csak
rengeteg oldalrdl lehetett volna megkozeliteni,
Hisz ennek a modszernek kiillonb6zd gyakorlatj
fogasai lehetségesek, pl. hogyan keressiik ki a
beteg explorativ anyagabol a heroikus momen-
tumot stb., aminek részletezése egy szakmai ve-
zérfonal megirdsara tartozik majd (ez a kdnyv
késziil is mar). Am ha csak annyit tudsz réla,
amit most megbeszéltiink, mar tudod a lényeget,
mert mindent egyszerien is el lehet mondani.
Kilondsen annak, akinek mar sajat élmeényei is
vannak a modszer alkalmazasat illetéen, még ha
ez az alkalmazas nem tudatosan tortént is. . .

D.: Talan valéban sikeriilt nekem is valami.
Az én csoportom a kozfelfogas szerint, de a {0-
nokség szemében is kitlinéen mikodott. 1.-ben a
,,béke szigetének” nevezték. A tobbi helyen
mindig voltak csip-csup veszekedések, itt soha.
Es nem gy6z6m hangstlyozni, hogy ez a brigad a
legrosszabb betegekbdl allt dssze.

A.: Es mennyiben volt kreativ a csoport?
Vagyis mit fejlédtek benne a tagok?

D.: A munka olyan ,,szaporatlan’’ volt, hogy
bizony jart a keze a tarsasagnak, ha a minimu-
mot teljesiteni akartuk, Talan abban voltam
igyes, hogy demokratikus Iégkort tudtam te-
remteni magunk koézott, szoval: demokratikus
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vezetd voltam. Amikor méar mindenki elég jol el-
sajatitotta a fogasokat, akkor jottek a mesélé-
sek. Mindenrol beszélgettink, ami elGjou, Mint
egy régimodi fonoban, Ki ahogy igényelie, Min-
denki elmondhatta, amit akart. O, hat ott volt
a csoportban 1. legnagyobb pletykasa ¢s baj-
keverGje. Azeldtt komoly zirdket csindlt a rossz
szokasaval. De miota a mihelyben szétfrocskol-
hette a pletykasagait, teljesen kielégiilt. Aztan
mar sem &, sem mas nem terjesztette a pletyka-
kat. (VO. a koros tartalmak, paranoid készteté-
sek kimeritd kibeszélgetésével: exhausztiv felta-
ras.) ,

A.: Tudjuk, hogy a pletykanak komoly infor-
macioértéke van. Minden koz6sség okulas végett
is pletykalkodik.

D.: No ez a funkciodja itt is megvolt. Ha pl.
megtudtuk — persze csupan mihez tartas végett —,
hogy ezzel vagy azzal a ndvérrel nem ajanlatos
lefekiidni, mert az ilyesmibdl régen komoly bal-
héja tamadt mar valakinek, akkor ezt a legtob-
ben j6 szivvel hallgattak (talan meg is fogadtak),
de volt, aki szidast osztott érte, ki tudja, milyen
inditékbol kifolyodlag. . .

A.: Nem kellett beavatkozni idénként, pl. no-
szogatni a tagokat a munkara?

D.: Nem kellett. Legfeljebb Zita nénit kellett
visszafogni. Es hogy mennyit fejlédtiink vagy
fejlédtek a tobbiek? Ebben a csoportban tébben
a labukra alltak; persze bizonyos korlatok ko-
z0tt. Az agyoperalt pl. a vége felé mar vicceket
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mesélt nekiink. Egyvébként 6 lett késGbb az ép
utddom (eredetileg mérndknek késziilt). Piroska
néni a radioban is besz¢lt a tudomanyos msor-
ban, dsszefiiggden fejezte ki magat. Esztike ab-
bahagvta a sirankozast, ¢és a N6k Lapjabol olva-
sott fel a csoportnak, leggyakrabban szomor ég
kifejezetten katasztrofalis torténeteket szeretett
felolvasni. Ezeken mi nem rendiiltiink meg kiil6-
nOsebben, inkabb mosolyogtunk rajtuk. Harom
alkoholbeteg 1s volt a csoportban. Az egyiken
nem lehetett segiteni, de a masik ketté leszokott
az italrél. Ugy tudom, ma is tartjak magukat az
absztinencia szabalyaihoz. Igazad volt, amikor a
,,nagy idék tanuja’ kifejezést hasznaltad. Ma
tényleg szivesen mondom, hogy ,,azok voltak a
szép id6k!”. Sokszor kihallgattam a tagok be-
szélgetését a fotolaborbdl el6hivas kdzben - tigy
akaratlanul... De meg kellett allapitanom,
hogy sokat, nagyon sokat fejlédott a tarsasag a
mi brigadunkban. Barmi bajuk volt, csak bejot-
tek, leiiltek, kifajtdk magukat, és maris megnyu-
godtak. Aztan mentek tovabb az osztalyra. De
még a f6nokség is be-bejott hozzank, szerettek
nalunk letilni.

D. doktorral sz6t ejtiink itt a mesél6t koriil-
vevo epikus légkorrdl, annak a kdzdsség értékeit
revideald tevékenységérdl, és ezaltal is a szemé-
lyiséget formal6d hatasarol - szemben a drama és
a tragédia, de még a komédia kozegével is,
amelyben altalaban dekomponalddik (széthull,
lebomlik) a személyiség, Ennek okai nem kézen-
fekvok. Elemezni kell majd ket egyszer.



A.: Ttt a tipus fogalmat kell még dsszevetni a
szerepével. Mindkettdben az egyedi valosul meg
az altalanosban. Minden embernek, barmennyi-
re egyszeri valosdg is, hosszu tavon alkalmasnak
kell lennie egy bizonyos, jobbara preformalt tar-
sadalmi szerepre.

D.: Ha nem is kizarolag, de jorészt ennek a
szerepkornek kdszOnhetem én is a gydgyulaso-
mat. Az igazgato vagy olvasta a heroikus terapia
modszerét - '

A.: - vagy magatol kitalalta. A legfontosabb
persze, hogy a megfelel6 modon alkalmazta: el-
sosorban rajtad s altalad, aztdn mas betegeken
is. Valdsagos lancolatot hozott létre. . .

Ilyen terdpids ldncolatot emlitettem mar M. Eva-
nal. Hasonlé egymason val6 segités (Onsegités-
nek is nevezik) jott 1étre — 6sztonzésemre, de oly-
kor anélkiil is — tobb mas betegemnél. KettOnek
a torténetét roviden itt is megemlitem:

B. Ilona 36 éves, tobbszor elvalt, visszatért pszi-
chozisa miatt leszazalékolt asszony: érettségi-
zett, kistisztviselOként, kés6bb konyhai alkal-
mazottként dolgozott, majd szeretetotthonba
keriilt. Kérdéseimre elmondta, hogyan probalt
segiteni egy olyan férfin, aki -

I.: - mar a katonasag alatt idegosztdlyra ke-
riilt, mert megpofozta a felettesét. Az osztdlyon
sokkoltak is.

Egy zenés, tancos helyre mentiink el, mert
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apamék - ujsaghirdetés alapjan = 0ssze akartak
benniinket hozni, Ez a Pista ezen a vidam helyen
is nagyon komor volt. Aztan a ketténk dolgabd|
nem lett semmi. O is massal kezdett jarni, én meg
mashoz mentem feleségill, de hamarosan elval-
tam. Tavaly télen vagy tavasszal talalkoztunk is-
mét. AKkor mar a régebbieknél is komolyabb tii-
netek mutatkoztak Pistan, olyan szkizofrénias
tinetek. Régen csak lelkiz6 volt, de most? Csak
iilt a széken, nem mozdult, nem beszélt. Ossze-
hizta magat egész kicsire. Egy parnat tettem ne-
ki oda, és biztattam, hogy iiljon kényelmesen.
Epp elég régen ismerjiik egymast ahhoz, hogy
otthon €érezze magat. ,,Mi az, félsz t6lem? Ha-
zsartos vagyok, vagy boszorka talan? Nalam
mar moccani sem lehet?” - rivalltam ra Pistara.
Mire végre eleresztette magat egy kicsit. Aludt is
egy sort. Amikor folébredt, megkérdeztem,
akar-e valamit vacsorazni. O azt felelte, hogy
igen: kér fOtt tojast. Akkor azt csinaltam, hogy
én eresztettem el magam, gondoltam, hadd szol-
galja ki magéat. Még fOltettem a tojast fOni, €s
vartam, hogy a tobbit intézi 6. O azonban csak
iilt tovabb, és egy kis idé mulva megszdlalt, hogy
sdtét van. No erre én mérges lettem: ,, Hat te még
arra sem vagy képes, hogy a villanyt folgyajtsd?
Hogy élhet igy azember?”’ - fakadtam ki mérge-
sen. Majd folugrottam, és villanyt gyujtottam.
Erre 6 megsért6dott. Duzzogott, hogy 6 nem
kért engem, hogy gyujtsak vilagot, csak azt
mondta, hogy sO6tét van. A tojasbdl is csak egyet
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vagy masfelet ha meg birt enni, annyira felgylt
benne a keser(iség. Késébb aztan még kibOkte:
régebben § azon torte a fejét, hogy elvesz felesé-
giil engem: 6 elmenne portasnak, én meg tanul-
nék tovabb. Erre én azt feleltem: ,,Most hoza-
kodsz ezzel ¢l8, amikor ilyen rossz allapotban
vagy? Ismeretségiink elején hozzad mentem vol-
naszivesen, de akkor nem kellettem neked. Most
én mast szeretek. Hogy esne az neked, ha hozzad
menn¢k, és mas utan séhajtoznék az agyban?”

A.: Hogy reagalt erre?

I.: Majdnem sirt, aztan eltiint egy idére. Mint
késobb kideriilt, a Harshegyen volt, ahol megint
kezdték gydgyszerrel kezelni, de sokkoltak is.
Ezt abbdl gondolom, hogy 0jbdl jelentkezett:
biztos elfelejtette, amit akkor neki mondtam.
Most nem volt olyan merev, kicsit beszédesebb is
volt. De mondja, doktor ur, mit tudok én majd
mondani neki?

A.: Ahogy eddig anyaskodott f6l6tte, most is
azt teszi majd.

I.: Nem szeretném, ha esetleg mas elél elzarna
nalam az utat. Az biztos, hogy mint paciens job-
ban van, és tan én is kezeltem rajta valamit. ..

A.:Nem is tudna nem segiteni, hogy még job-
ban legyen.

1.: llyen baréti szinten el tudom képzelni.

B. Ilona, aki addig rajzolt és festett, elkezdett
verseket is irni. Ime az egyik koltemény:
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SZERETNEK ADNI

Szeretndk adni, adni, adni milg el nem fogy
minden amit adni lehet
Szeretnék adni munkdt, jo kedvet, szeretetet s
meleget
Szeretnék alkotni végre valamit
valami szépet, mint a csillagok
O nem valami borzaszté nagyot
Csak valamit amibe én is benne vagyok
Valamit ami megtémadhatatlan
Pontosat, rendeset, fényest,
mint az esgtergdlt vasdarabok
Aminek sulypontja van, ami érték
O csak ne lennék olyan gyenge
Csak ne félnék!
Csak ne volna minden olyan messze!
Csak ne lenne oly nagy a vilag,
s oly hideg!
Csak ne mondanadk oly sokan,
hogy nem érdemes, hogy minek,
Hogy én mdr megdregedtem
s én mdr mindig beteg leszek.
Hogy én nem birhatom a hétkoznapok malmat,
csak kergethetem a magam unalmat
Legylir a tempd, s én mdr semmit, semmit,
semmit
sem adhatok.
Meghal szamomra a vildg és én
is neki, s teljesen magamra maradok
OH
Félek téled, kongd tiresség!



Félek tdled, te csond!
Tavozz tolem csuggedds, halal
Jojj élet, a szivem téged koszont,

(Félreértés ne essék, nem esztétikai ért¢ke miatt
idézziik ezt a verset, hanem jol lathatd Onsegit6
hatasat bemutatando.)

A masik dnsegitd, egy 30 éves, fejlédési rendelle-
nesség folytan mentalisan retardalt beteg, kevés
szolgdlati idé miatt alacsony rokkantsagi nyug-
dijabol csak agy tud megélni, hogy elvalt anyja-
val lakik. (Cerebralis laesidjara Bleuler tipusu
pszichOzis is raépiilt.)

B. Lajos kérhazi osztalyon fekvd, magasabb
mentalis szint(i betegtarsainak adott tanacsokat:

B. Lajos: Beszéltem az egyikkel, hogy ne
igyon. Okosabb lett volna, ha eddig sem ivott
volna. Nagyon helyeseltem, hogy beiiltettetett
maganak olyan tablettakat, amikre nem szabad
inni. Mert, ha raiszik, megbénul a teste. Valami
francia tabletta ez. Ha raiszik, annyira megbé-
nulhat, hogy le kell vagni alabat esetleg. Ez a Pé-
ter lakatos, a BKV-nal dolgozik mint szerelO.
Most villamosvezetének akar kitanulni azért,
hogy ne igyon. Bejottek a rend6rok a korhazba,
6t keresték. Kérdik t6lem: nem latta ezt az illetd
betegtarsat? Majd én sz6lok neki, mondtam.

B. Lajos anyja is k6zbesz6l:; Olyan szépen be-
szé] veliik, mar ezekkel az ivos férfiakkal a La-
jos, és szépen magyarazza nekik, hogy mért ne

igyanak. -



B. L.:Mondom, hogy azitallal csak elbutitjak
az agyukat. Beszélek a masikkal, az a Sanyi bacsi
valami titkar egy vallalatnal. Mondom neki,
hogy tartsa meg az igéretét, hogy majd nem
iszik. Mert ha pial, akkor az epészségét tonkrete-
szi sajat maganak. Art sajat maganak.

Anva: Fs megértette?

B. L.: Megértette, mert azt mondta: jol van,
Lajoskam, nem fogok pidlni. Ez a kukaknal dol-
gozik most, szépen keres, van neki mit elinnia.
Volt egy buszsof6r is, akinek elvették a jogosit-
vanyat.

Anya: Mondtad neki, ugye, hogy barcsak ne-
ked lenne jogositvanyod, te bezzeg vigyaznal ra,
hogy el ne vegyék.

B. L.: De meg tudnam becsiilni, ha volna jo-
gositvanyom! Még 6nkéntes rend6rnek is jelent-
keznék.

PERUJITO DIALOGUS

E modszer, amelynek segitségével a betegnek azt
az illuziot nyajtom, hogy hosszu ideig volt az or-
vosnal (hosszu ideig foglalkozott vele az orvos).
Tehét az id6élményét intenzifikdlom. Ezt més-
képp nem tudom elérni, csak dramatikus mod-
szerrel. (A dramaturgia Arisztotelész Ota ismeri
ezt amodszert.) Egyébként mi torténik? A pana-
szok, a tiinetek megbeszéléséhez, a vizsgalati le-
letek atnézéséhez id6 kell, de id6 kell a kezelés
megbeszéléséhezis, Ha a beteg visszajon hozzam
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kontrollra, ahhoz is idd kell. Ugyanakkor, ha
olyan latszatot keltek a betegben, hogy id6zavar-
ban vagyok, azt 6 kinosan ¢li meg. Mintha a vila-
gon mindenre jutna idd, csak éppen 6ré nincs be-
16le elég senkinek. Ha elmegy az orvoshoz, ak-
kor egy mindsitett szakemberhez fordul, és ak-
kor még az is elkezd kapkodni.... ,,Ezt a pa-
naszt mar mondta, azt a leletet mar lattam, men-
jiink tovabb! Ne huzzuk az id6t, mondja meg,
mit akar?” Ilyen esetben mindenkinek az lesz az
érzése, hogy hajszoljak 6t, nem érnek ra vele
foglalkozni, & csak arra jo, hogy dolgozzon,
hogy fizessen, hogy tartson el masokat, de arra
nem, hogy személyével valoban torédjenek.
Ellenkezd esetben: ha a forditottjat éli at, azt,
hogy rettenetesen sok idd telt el, amig bent volt
az orvosnal, és az orvos végtelen hosszu ideig
foglalkozott vele, akkor nem alakul ki ez a
frusztralé élménye. Tehat erre a praktikus célra
is j0 a perujitd dialégus. Viszont, mint mond-
tam, és mint nap mint nap tapasztaljuk, valoban
nincs elegendd id6. Ugyanakkor megfeleld ered-
ményt csak akkor tudunk elérni, ha szembesit-
jiik a beteget a sajat kudarcaival, de heroikus él-
ményeivel is - egész addigi életével. A taxativ
vagy didaktikus 6nismereti tanacsaddsnak nincs
akkora énfejleszt6 hatdsa, mint ha dramatiku-
san ,,csinaljuk’’, a valsagot a betegben fokoz-
zuk. Nem kell semmit6l sem tartani, mert ha agy
tlinik is, hogy az orvos régténzi a dramat, az
csak a latszat. A drama ugyanis - és ez az addik-
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ciobban szenvedd eseteink nagy tobbsépéndél igy
van -, a drama a betegben cleve benne van, Te-
hat nem én hivom ¢letre benne, 6 hozza magaval
arendelésre, azzal érkezik. De nem jol fejlesztem
tovabb ezt a dramat akkor, ha nem csatlakozom
a korabbi cselekményhez, tehat ahhoz, amivel 6
jott hozzam. Ha én nem tudom pillanatok alatt
atvenni azt a stratégiat, azt a konstellaciot és
kontextust, amiben 6 éppen benne van, akkor
nem tudok belépni a dramajaba - nem tudom a
végkifejlet felé segiteni a cselekményt. Ha igen,
akkor a beteg ugy fogja érezni, mintha jupiter-
lampak el6tt allna, ahol ténylegesen Osszestiri-
sddik az id6, hogy 24 vagy 48 6ranak tlinik az az
S vagy 10 perc, amit egyiitt toltiink.

Hogyan lehet ezt elérni? Azt kell meglatnom
és megéreznem, hogy a beteg hogyan vivja sajat
harcat 6énmaga ellen. Nyilvanvald, hogy egyik
énje a masik ellen kiizd és harcol. Fontos megal-
lapitanom: hol tart a drdma a beteg belépésekor.
Mit lehet és hogyan lehet kilenditeni?. .. Nekem
meg is kell személyesitenem a jelen nem 1évo sze-
replOket. Olyankor kdnnyebb ez, amikor a bete-
get elkiséri valaki (errdl beszéltiink a spontan
vagy tudatos haromszdggel kapcsolatosan). Ha
valaki eljon vele, a terapeuta 6t is ,,beranthatja”
a jatékba, Példaul azzal, hogy kint felejti a fo-
lyosén (a varéban). Am ezt mindkettejiiknek
meg kell élniok. Ha nem jOn senki, akkor is meg
kell idézni - persze csak képzeletben - a val6sa-
gos szerepléket. Egy elddntott kdzus esetén, ha
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azemberemre raragasztottak a cimkét, hogy ,,al-
koholista”, s6t esctleg hatdsagilag kotelezték is
az elvonOkurara, akkor is meg kell adni neki a
szabadsag érzését, hogy ezen a mindsitésen még
lehet valtoztatni. Meg kell adnom neki a lehet 6-
séget, hogy érdemes harcolnia az igazaért, Az
igazaért, ¢s ez esetben nem a jogi értelemben vett
igazsagrol van sz6. . . Ha ezt a szabadsagot meg-
kapja, énje feltétleniil megerdsodik, ¢és akkor
mar el lehet varni téle, hogy szembe tudjon nézni
hibas multjaval, viselkedésével, labilis személyi-
ségével. |

Ez a dramatikus forma tehat a beteg tOrténeté-
nek konfliktusanyagat aknazza ki. Nem rendez
kiils6dleges szinjatékokat, mint némely pszicho-
drama-gyakorlat. Csupan a lappango krizist ak-
tivizalja, ahogyan ezt mas modon is el tudjuk ér-
ni, de néha a dramatikus ,,kifuttatas’’ célszer(ibb
lehet (féleg az el6bb vazolt idéélmény intenzifi-
kalasanak koszonhetOen). A sajat identitasaval
,,niem egy vonalban’ 1év0 beteget konnyl dra-
mai parbeszédbe vonni a szokasos kikérdezés és
adatfelvétel helyett.

Ilyen révid leirasbol is — remélni merem - talan
kivilaglik, hogy a perjitd dialégusban redemp-
tiv érték(i problémamegoldo csoporttevékenység
zajlik. A terapeutaitt az,,advocatus diaboli”’ sti-
lusaban segiti végbemenni azt, aminek elobb
vagy utobb amugy is végbe kellene mennie. Csak-
hogy e segitség nélkiil a betegiink esetleg elkésik,
elmulasztvan a valtoztatas lehetGségét.
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A hdsterapia
egy elvontabb valtozata

Q. ird valtig llitja, hogy megmentettem azéletét,
Noha minden orvos torekszik jelentOs sikerek el-
érésére, a felettilk érzett orom atélésére éppoly
kevéssé érezziik méltdnak magunkat, mint a ku-
darcok elviselésére. A nagy érzésekr6l mitsem
tanulunk az egyetemen. Talan természetesnek
tartjak oktatdink, hogy emocionalis készségein-
ket készen kapjuk a természettOl, avagy a kozép-
iskolabdl hozzuk magunkkal dket. Kiilén tanul-
manyt érdemelne annak a mindennapos tapasz-
talatnak az elemzése, hogy spontan keletkezett
érzéseinket altalaban nem vallaljuk, s majd,
hogy nem szégyelljiik erkolcsi sikereinket is. Ka-
maszos alszeméremnek tartom ezt a sajatosan
értelmiségi attitdot. Mint amikor valamelyik
tanarunk megdicsért benniinket. Illett még sza-
badkozni is ilyenkor, mert egy feliiletes bok
szintjén maradt az egész, amit gyakran még vi-
szonozni is kellett,

S. ir6 tehat megdicsért, de mindjart hozza is
tette: ,,Azért mentettél meg, mert elfogadtad,
hogy szolgaltatas légy, Hogy igénybe vehettem a
segitségedet. Azt hiszem, ez mindenkinél a leg-
fontosabb. Mar akin az orvos segiteni tud.”

A hangszalagra rogzitett 6sszegez$ beszélge-
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tést szeretném most minél teljesebb forméaban
visszaadni:

,,Ez végig megmaradt bennem: én ide eljot-
tem, lassuk, mit csinal velem. S akarmilyen si-
lyos allapotban voltam is, arra feltétlen szlikse-
gem volt, hogy elmondhassam: ¢n mentem cl az
orvoshoz. gy hat én kerestem meg a segitséget.

Az a cselekedetem, amikor felakasztottam
magam a kilincsre, biztosan eltokélt szandékom
volt. Persze a jo Isten a megmondhatdja, hogy
az ilyesmiben mennyi a szinjatszés, és mennyi a
komoly.”

(S. a fiird6kdpenye Ovére kototte fel magat.
EIGbb el akart menni messzire, hogy ne talalja-
nak ra, s igy ne legyen temetés.)

S. az ital mellett gyogyszereket is szedett. Su-
lyos allapotaban meg mar marékszam kapkodta
be a legkiillonfélébb nyugtatokat. Egyik hajnal-
ban azutan arra ébredt, hogy megromlott az em-
lékezete, s hogy mar el is butult, és ,,torol az
agya’”. Szamara ez a felismerés félelmetesebb
volt, mint az 6ngyilkosséagi kisérlet maga. Valo-
saggal belenyilallt a raeszmélés, hogy most az
Oriilet szélére jutott és mindjart tivolteni fog. Ki-
tantorgott a vécére, am a sok gyogyszer addigra
felszivodott benne, és § elajult.

,,Ez volt az igazi pokol, és nem az, amikor fel-
akasztottam magam - folytatta S. - Mert nem az
a pokol, amikor a legnagyobb zajlas van.”

Amikor magahoz tért, (1gy érezte: méar nem is
ember. Elete csupan vegetalas, 1ényegében allati
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A hésterapia
egy elvontabb valtozata
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tést szeretém most minél teljesebb formaban
visszaadni:

WEz végig megmaradt bennem: én ide eljor-
tem, lassuk, mit ¢sindl velem. S akarmilyen si-
Ivos allapotban voltam is, arra feltétlen sziiksé-
gem volt, hogy elmondhassam: ¢n mentem ¢l az
orvoshoz. Igy hat én kerestem meg a segitséget.

Az a cselekedetem, amikor felakasztottam
magam a kilincsre, biztosan eltokélt szandékom
volt. Persze a j6 Isten a megmondhatdja, hogy
az ilvesmiben mennyi a szinjatszas, és mennyi a
komoly.”

(S. a fird6kopenye ovére kototte fel magat.
El6bb el akart menni messzire, hogy ne talalja-
nak ra, s igy ne legyen temetés.)

S. az ital mellett gyogyszereket is szedett. Su-
lyos 4llapotaban meg méar marékszam kapkodta
be a legkiilénfélébb nyugtatokat. Egyik hajnal-
ban azutan arra ébredt, hogy megromlott az em-
lékezete, s hogy mar el is butult, és ,,tordl az
agya”. Szamara ez a felismerés félelmetesebb
volt, mint az 6ngyilkossagi kisérlet maga. Valo-
saggal belenyilallt a raeszmélés, hogy most az
Oriilet szélére jutott és mindjart iivolteni fog. Ki-
tantorgott a vécére, am a sok gyogyszer addigra
felszivodott benne, és 6 elajult.

,,Ez volt az igazi pokol, és nem az, amikor fel-
akasztottam magam - folytatta S. - Mert nem az
a pokol, amikor a legnagyobb zajlas van.”

Amikor magahoz tért, Ggy érezte: méar nem is
ember. Elete csupan vegetalas, lényegében allati
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1ét. ,,S hogy ilyenkor mi menti meg az embert? -
kérdezte magatol S. — Talan a csalad? Hogy nem
akartam nyomasztd emléket hagyni magam
utan? En mar nem biztam magamban. Tudniil-
lik, ha meg akartam volna halni, akkor bizto-
sabb modszert valasztok. Példaul felvagom az
ereimet. Amikor ez 6sszeallt bennem, remegett,
csattogott az allam, és téptem a lepeddt. Majd
kitAntorogtam a vécébe és becsuktam magam
mogott az ajtdt. Azt hiszem, ezeket a dolgokat
nem mondjak el a betegek.”

A nagybeteg iro valtig hangoztatja, hogy ilyen
esetekben — amennyiben azok sikeresen végzdd-
nek — nem az orvos teremti meg a ,,helyzetet”.
Alapvetéen fontos azonban, hogy elfogadja a
beteg altal felkinalt szituacidt. ,,Nekem most
szilkségem van valakire, €s én 6t igénybe is ve-
szem.”’

,,Kezdett6l fogva pontosan betartottam, amit
mondtal. Erre mas magyardzatot adni, mint
hogy meg akartam gyogyulni, nem lehet. Soha
tobbet nem szedtem a szokott gyogyszereimet,
csak amit te adtal. Lehet, hogy az is nyugtato
volt. Ugyanakkor éjszakara megittam egy iiveg
sort. De mivel soha nem szerettem a sort, arroél
mar kénny( volt leszoknom. Fokozatosan le is
szoktam réla.”

S. hangsulyozza, hogy a betegnek abszolut
modon kell biznia orvosaban. Ehhez elGzetesen
ismernie kell 6t személyesen is. Becsiilni kell m-
veltségéért (értelmiségi szempont!), tudnia kell
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orvosi sikereirdl stb. Mindamellett nem szabad a
betegnek Kisebbségi érzések kel kiiszkodnie, mert
akkor nem tud teljesen kitarulkozni. Inkabb
enyhe folényérzetre van sziiksége, amit a mar el-
mondottakbol merit. Els6sorban abbol, hogy 6
vette igénybe az orvost.

»,Fontos volt, hogy nem kérdeztél, csak gy
»I’art pour ’art«, és nem bolygattal olyasmit,
amir6l én nem akartam beszélni. Erintettél
ugyan egy-két dolgot, amirdl éppenséggel beszél-
hettem volna, csak mert nem beszéltem, te sem
erOltetted a valaszt.”

S. kiemeli egyik megjegyzésemet, amire én
mar nem emlékeztem, és a feljegyzéseimben sem
szerepelt. Szerinte — csak ugy egy mellékmondat-
ban - az egyik alkalommal megallapitottam,
hogy én 6t eros embernek tartom.

,,Ez a mellékmondatod volt nalam a fordulo-
pont. FelelGsségem teljes tudataban kijelentem,
hogy ha te ezt a megjegyzést elmulasztod meg-
tenni, talan minden igyekezeted sikertelen ma-
rad. Nem tudom, igy lett volna-e, de abban egé-
szen biztos vagyok, hogy minden orvosnak tana-
csolni kéne, harom-négy mondat kozé elrejive
mondjon ilyet a betegnek, hogy: »Maga erés em-
ber!« De gy, mintha csak véletleniil szolna el
magat. Ezt akkor a beteg biztosan elhiszi, ¢és ez
nagy meger0Osités lesz a szamara.”

S. szerint az elsé talalkozds is nagyon fontos.
Miel6tt felkeresett volna, az irodalmi kdzéletbol
mar ismertiik egymast. Egy nap telefondlt, de
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ténhet velem. Hiszem, hogyha ez végbemegy, én
soha nem gyogyulok meg.”

S. ir6 tapasztalatai nagyon tanulsagosak. Mé-
lyen bevésddtek az emlékezetembe. Szeretném,
ha masok - els6sorban kollégaim — is megszivle|-
nék Oket.

S. elhozta legijabb konyvét, amit a kdvetkezs
ajanlassal adott nekem: ,,Ezt a konyvet én ir-
tam, de a dedikaci6t mar ketten irtuk.”

A hdsterdpia modszerét, ugy latszik, az értel-
miségi betegek esetében elvontabb formaban
kell alkalmazni.

MIT CSINAL AZ ORVOS (HA GYOGYULNAK NALA)?

(Beszélgetés G. kollégdval, aki pdciensként jott
hozzdm, am a kezelést tapasztalatszerzésre is fel-
haszndlta.)

G.. Voltaképpen nem lehet kdvetni, mi torténik
az ilyen kezelés alatt. Beszélgetés-e ez, vagy
tudatos érdekl6dés. Ha valaki megkérdezi t6-
lem, mi zajlik a terapia alatt, talan ravagom,
hogy beszélgetiink.

Majdnem kivétel nélkiil te iitdtted meg a gon-
got, bar sohasem kérdeztél. Legfeljebb annyit,
hogy mi Gjsag. Vagy: nem tenném-e ezt a tanyért
acsészém alé. Esetleg, hogy meleg-e még a team,
vagy mar kih(lt. Nem hiszem, hogy ezt cél nélkiil
csinalod. Habér lehet, hogy tévedek. Szdval nem
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tudom, mennyire maradsz maganember az egész
kapcsolatban. Sokszor mondasz olyasmit, hogy
faj a fejed, faradtnak érzed magad. Még azt is el-
séhajtod, hogy ez nehéz mesterség, amit S. ird is
megemlitett.

A.: A kapcsolatnak kézvetlennek kell lennie.
Betegeidnek tudniuk kell a te életedrél. Ok em-
berhez jottek, és nem intézményhez.

G.: J6lratapintottal alényegre, mert abban az
idGben gorcsos voltam, és zarkézott. Maximum
annyit feleltem a betegeim érdekl6désére, hogy
koszonoém, jol vagyok, de gyakran még annyit
sem. Valojaban semmit sem nyujtottam magam-
bol.

A.: Ez afféle idegenes viselkedés. Védekezd
tartas. &

G..: Nagyon sok dolgot figyeltem meg azéta,
ami a betegeim részérdl megnyilvanul. Egy eset:
az Alfaban egy betegemnek - olyan hatvankét-
hatvanharom évesnek néz ki - az volt a kérése:
hizzam ki a fogait mind. Nagyon kovér volt, ésa
fogai meglehetésen mozogtak. En elkezdtem
vizsgalni Gket. Végiil is tobbet is kellett hiiznom
koziil6k, persze nem mind. Ez alatt a néhdny hét
alatt tiz kil6t fogyott. Erdeklédtem téle, nincs-¢
valami egyéb panasza is. Azt mondta, hogy a la-
bai és 4ltalaban az iziletei szoktak fajni. Fogya-
sa id6kdzben megallt, iziileti fajdalmai is meg-
szlintek, Nagyon szeret hozzank jarni az tizem-
orvosi rendel6be. Azt mondja: végre van egy
hely, ahol kérdeznek téle, ahol meghallgatjak,
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A..: Fontos dolgok tdrténnek vele, mert bizo-
nydra odahaza is kivancsiskodnak nala, O pedig
meséli a tdrsasdgnak: mar alig maradt fogam, és
az orvos még mindig nem hagyja abba, talan
még akar huzni. .. Jézusmaria, sz6lal meg vala-
ki: no, meséljen tovabb!

G.: Mire &: mar érsziikiiletesnek gondoltam
magam, a korzeti orvos is méregette, vizsgalgat-
ta a labam, talan, hogy nem kell-e levagni. . .
Ujabb sz6rnyiilkodés a tarsasagban, és ujabb
biztatas: no, meséljen még! Asszisztensném va-
lami csavarokért telefonalgatott abban az idg-
ben, mire betegiink maga vette kezébe az ligyet.
Még a varosbdl is beszolt, hogy csak Otcentisek
vannak, de majd 6 par napon beliil beszerzi
mind. Be is szerezte, Es bar fogai lassan késziil-
tek, 6 maga kivirult, és 6t kilot visszahizott.
Amikor végre fOlragaszthattam a Kkoronait,
olyan boldog volt, hogy madarat lehetett fogatni
vele. Hogy mit valtozott a kezelés alatt, az min-
denkinek feltiint.

A.: Az hasznélt, hogy bevették 6t egy problé-
mamegoldé csoportba egyenrangu tdrsnak, Az
olyan orvos, aki nem fogadja el partnernek a pi-
ciensét, az csak szimpla, egysika problémameg-
oldast var - a raciondlis dimenziéban. igy nem
sziiletik meg egykOnnyen a bizalom, mert azcsak
az irracionalis szféraban keletkezhet., Ez pedig
mar egy masik dimenzié. Az ilyen esetben pro-
balkozik a beteg azzal, hogy ha nem kapja meg
az elfogadast, akkor megfizeti az orvost. ..
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G.: Az cgyik beteget a n6i klinikan megmtot-
ték. Kiderilt, hogy attétes daganata van, Az or-
vosok titkolodztak, ahogy ez mar szokasos. A
beteg, ahogy romlott az allapota, megsejtett va-
lamit az igazsagbol, ¢s hiaba citalgattak vissza a
klinikara ellendrzésekre,” kereken Kijelentette,
hogy oda toébbé nem akar menni. Most egy nyug-
dijas orvos foglalkozik vele, abban bizik.

A.: Ez nem is rossz megoldas akkor.

G..: Amikor elészor jelentkeztem nalad telefo-
non, olyan sulyos valsagban voltam, hogy 6lni
akartam. Mar kerestem a kést. .. Minden okom
megvolt az elkeseredésre. Akkor te tobb leheto-
séget is adtal: vagy iiljek taxiba és menjek ki az
intézetbe, esetleg te odajossz valahova. Vagy
menjek holnap reggel. Annyira meglepédtem a
lehet6ségeken, hogy valasztani lehet... Talan
ett6l nyugodtam meg: a szabadsag hirtelen ado-
manyatol. Igy szoltam: jé lesz a holnap reggel is!
Tudom, hogy semmi szokvanyos nyugtatdszove-
get nem ismételgettél nekem, csak dlitdl a rendel-
kezésemre. Es én 01gy éreztem: mostantol kezdve
nem vagyok egyediil. Es mar el6re restelkedtem,
hogyan fogom dramatizilni a torténetemet,
hogy az elég nagy bajnak tlinjon a szemedben. . .
Négy nap mulva jon haza a férjem, amikor mar
szinte az egész orszagnak tartozunk az épitkezés-
hez felvett kolcsondkkel, Es akkor 6 belém kot,
hogy kevés a sonka idehaza, miért ilyen keveset
hoztam. En akkor ellehetetleniiltem egész éle-
temmel, Ott a kisgyerekiink, a félbemaradt la-
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kas, és akkor 6. .. De a mi telefonunk utan méar
el tudtam tavolodni a bajomtél. Ahogy mond-
tam, akkor mar biztonsagban éreztem magam:
sikeriilt olyan kapcsolat védelme ala keriiln6m,
amely megév engem. Hidd el, ezt kiilén kellene
tanitani, mert az orvosok nem térédnek a kap-
csolatok megtartasaval (tisztelet a kevés kivétel-
nek!), mint ahogy a hazassagban 1évé emberek is
elhanyagoljak a hazassagi kapcsolatot, tigy is le-
het mondani, hogy valosaggal herdaljak a kap-
csolati értékeket. Azt hiszik, eleget tettek azzal,
hogy megkototték. . . Ezért van aztdn annyi va-
las mostanaban.

A.: Ismerek orvost, aki nagy garral fogadja az
0j beteget, aztan késObb azt sem tudja, ki fia-
borja az illetd. A hozzatartozok is valahogy ha-
sonloképpen vannak a betegiikkel: beviszik a
megfeleld helyre, és ezzel megnyugszanak. Mar
az sem renditi meg Gket, ha a beteg allapota rom-
lik, de az sem, ha javul, Ok megtették, amit meg-
tehettek, a tébbi mar nem az 6 dolguk.

G.: Volt olyan betegem, nem is egy, akit ugy
protezsaltak hozzam. Eszrevettem a betegen,
ahogy (ilt a székben, hogy jobban f4j neki talan,
amiért nalam kell lennie, mint a foga. . .

A.: Ez egy késziil6ben lévé medicina témako-
re. En az alaphangokat megiitSttem, a részletek
kidolgozasa azonban még hatravan.,

G.: Volt olyan betegem is, akinek, miutdn én
kezelésbe vettem, jelentkezett egyik hozzatarto-
z6ja, mondvan, hogy mio6ta a beteg hozzam jar,
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a légkor odahaza alapvetéen megvaltozott. En
szabadkoztam, hogy csak a sztomatoldgiai
problémakkal foglalkozom, nem is vallalkoznék
masra.

A.: A szomatikus szakmak orvosainak is ra
kell jonniiik, hogy ugyanazt kell tenniiik, mint a
pszichiaternek vagy pszicholégusnak: az alter-
nativak ,,bevetésével” szabadsagot adni a beteg-
nek. Ez a dontés lehetéségét (jogat) mar maga-
ban hordja. Az pedig egyenrangusagot jelent az
orvossal és az egész problémamegoldd csoport-
tal - most mar nemcsak a hagyomanyos ,,grupp-
ban’”’, de az n + 1-es csoportban is. Ilyenfajta
becsvagya fogorvosnak még nem volt. Ki kell ta-
gitani ezt a gondolati kort, s vele egylitt a tevé-
kenység kore is kitagul.

MARATHONI FELTARAS

Nevezhetjitk kimerité exploracionak is. Mind-
kett annyit tesz, hogy hosszi idén at, akar (6bb
Oran keresztiil is beszéltetjiitk a beteget. Addig,
amig az el6adasaba bele nem farad,

1976-ban kiilldték osztalyunkra P, Gy. negy-
venkét éves mérnokot, aki izgatottan, karjaval
élénken hadondszva, kipirult arccal adta el6 sé-
relmekkel telitGizdelt mondanivaléjat. Percekig
tartd rabeszéléssel sikeriilt végre leiiltetni, és el-
hitetni vele, hogy nem szandékozunk 6t hosz-
szabb ideig bent tartani. Csak adja el6 batran,
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ami foglalkoztatja. P. Gy. gyanakodva nézett
koriil, majd hozzafogott a torténetéhez.

Amit elmondott, kusza volt és zavaros, majd
egyre jobban kitisztult. Végiil elkezdte ismétel-
getni magat. Harom o6ra husz percig beszélt. A
vége felé el-ellankadt, ugy kellett biztatni, hogy
folytassa tovabb. A végére annyira megnyugo-
dott, hogy 6 maga mosolygott korabbi komorsa-
gan, zaklatottsagan. Az utols6 negyedoraban
mar be sem fejezte a mondatait, helyette siirlin
legyintgetett a kezével, és sztereotip modon is-
mételgette: ,,Hat nem sz6rnyd? De hat ez van!”

Kis adag nyugtatogyogyszert irtunk fel neki,
és elbocsatottuk, de egy hét mulva kontrollra
visszarendeltiik. Akkor is elmondott még néha-
nyat korabbi panaszaibdl, de mar joval halva-
nyabb ecsetelésben. Igy fakultak hétrél hétre P.
Gy. sérelmei. Az érzelmi-indulati fesziiltség ugy
a negyedik héten teljesen elcsendesedett benne.
Mar mi is ritkdbban hivtuk 6t kontrollra. Olyan-
kor rendszerint a felesége is elkisérte.

Az eltelt tizenegy év alatt idénként ki-kiajul-
tak P. Gy. sérelmei, am ezeket részletesen el6ad-
ta a beszélgetéseink sordn. (A talalkozasokra
rendszerint akkor kerilt sor, ha a feleség mar
megelégelte a beteg otthoni panaszkodasat.) In-
dulati fesziltségei azonban a kezdetinél mar jo-
val rovidebb id6 alatt elesitultak.

Az 1980-as években 61 évet kulfoldi szakszol-
galatban 161tott el Ez alatt is tartottuk a kapeso-
latot. Helyzete anyagi és erkolcsi szempontbol is
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jocskan meger8sodott a kikiildetéssel. Es soha
egyetlen napra sem kellett 6t kdrhazba befektet-
ni! Meggy6z8désem, hogy P. Gy. esetében az el-
sO tobboras talalkozas s az ez alkalommal megej-
tett marathoni feltaras volt a déntd terapias be-
avatkozas.

Belatom, hogy a zsufolt orvosi rendeléseken
szinte elképzelhetetlen ilyen hosszadalmas keze-
lést végezni. Valamikor azonban megérné beik-
tatni a két-harom Oras exploraciét. Hiszen a se-
bészeten rendszeresen végeznek tébboras mté-
teket.

Per analogiam: egy talyog feltarasakor is a fel-
gyiilemlett genny teljes kiiiritése lehet csak he-
lyénvalé. Ha tartalmat apranként szivja le az or-
vos, az abszcesszus sohasem gyogyul meg. A ta-
lyog pedig biztosan kronikussa valik, s az egész
szervezetet a vérmérgezés fenyegeti majd.

A heveny pszichiatriai llapotokat persze nem
lehet egy az egyben azonositani a gyulladasos
korképekkel. Am a kitdrni készilé betegség el-
fojtasa hasonlban életellenesnek tlinik a hirtelen
veszteséget kovetd, an, gyaszreakcio eltitkoldsa-
hoz és j6 nevelésbOl fakad6 elnyomdsahoz. R.
Lenné nyugatnémet pszichidter a népi hagyo-
méanyt hozza fel példanak. A gyaszol6 hozzatar-
tozbk még segitséget is hivtak a hdzhoz (sirato
asszonyok!), hogy igy a gyaszérzésiiket, annak
megnyilvanulasait felfokozzdk, s ezzel hama-
rabb aléljék a veszteséget (Zeitkrankheit Dep-
ression, 1976.).
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Az orvos iro
és a pszichoterapia*

Ahhoz a nemzedé¢khez tartozom, amelynek tag-
jai indulaskor a tematikus s épp ezért sematikus
irasmunkakat részesitették elényben (50-es
évek!). Személyi kultusznak szoktak emlegetni
ezeket az éveket. Méghozza azok is ezt a megle-
het6sen elkoptatott mindsitést hasznaljak, akik
maguk is vonalas verseket és téesz-novelldkat
koveteltek rajtunk annak idején, s szerkeszt6i
pozicidjukat mutatis mutandis maig megtartot-
tak... Na persze azt megmondani ezek utan,
hogy mint kolté vagy mint proézair6 mennyire
vittem volna, ha és amennyiben mondanivalom
pontosabban 0Osszevag szerkesztéim elvarasai-
val, ma mar természetesen nem lehet. Egyet
azonban biztosan tudok - s ez az én elégtételem!
-, hogy tiszaviragéletii szépiroi palvam miihely-
élményei és tapasztalatai a késébbiek soran
nélkiilozhetetlen segitségemre voltak egy ujszerii
orvosi szemlélet és kezelési mod kigondolasaban
és kimunkalasaban,

Am én nem informativ-instruktiv ,,okitassal”
dolgozom, mint ahogy azt az egészségnevelés
¥ Az Orvositok Vilagszoversépe (UMEM) 1982-ben Bala-
tonfureden rendezett vilagkongresszusin elhangzott eléadas

alapjan,
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modszerészei” 16bbségiikben teszik. Inkabb
cgvlajta heurisztikus élmény keltésével, amely
¢rzelmi-érielmi raeszméltetés révén egy uj élet,
egy a korabbinal valésabb, tudatosabb gondol-
kodas- ¢és viselkedésmod, egy hitelesebb, mert
sajatabb érzésvilag megteremtésének folyamatat
inditja el a betegben.

Honnan az er6 ¢s a hatalom, amely ezt létre-
hozni képes?

Ama Budapesti Egészségvédelmi Napok egyi-
kén szamoltam be els6 izben a hdsterdpia alapfo-
galmairol, és ismertettem azokat a fogasokat,
amelyek segitségével Iényeges valtozast, nem egy
betegem szOhasznalataval élve valdsagos ,,0jja-
sziiletés-érzést” sikeriilt eléidéznem neurotikus
pacienseim tilnyomo tébbségében.

Amint errél az el6z6 részekben mar bovebben
irtam, akkor arra hataroztam el magam, hogy a
pszichoterapias kezelés hagyomanyos gyakorla-
taval szakitva a szokasos szabad asszociacios
»panaszkodas” abbahagyasara 6sztOkélem be-
tegeimet (persze a kezdeti megkdnnyebbiilést k-
vetd relativ éner® birtokaban!). Utdna ¢les lor-
dulat kévetkezik majd, Minden igyekezetemmel
arra proObalom rabirni pacienseimet, hogy malt-
béli élményeik gazdag repertoarjabol olyan pozi-
tiv teljesitmények (heroikus mozzanatok) emlé-
két kiséreljék meg felidézni magukban, amelyek-
ben érzéstik szerint sikerdlt valamely elképzelé-
stiket megvaloOsitani, valamely terviiket vagy el-
hatarozasukat valora valtani. Vagyis amikor ki-



kiugy érezte — akar egy pillanatra is —, hogy alta-
la lett azonos dnmagaval, hogy alatta sikeriilt
megélnie érett-felndtt identitasat, énje valds kor-
vonalait, személyisége autochton Ilényegét,
esszenciajat, ami valamikor szeretett volna len-
ni, vagy ami egyaltalan lehetett (volna) belGle. . .

Egyfajta krizist akartam eléidézni, amit a val-
sagallapotokkal foglalkozé irodalom, pl. Gerald
Caplan megfigyelései mint a krizist kvetd krea-
tiv lehetdséget emlitenek. Ezt az énalkotd, 6n-
megvalositd kreativitast €n az egyszer mar meg-
volt, de kiildnb6z6 okok, koriilmények miatt el-
uszott (vagy elherdalt?) felnGtt identitas ujra fel-
bukkanasaként szoktam értelmezni. Ez utobbi
esetet tamasztjak ala az amerikai Kohlbergnek és
munkatérsainak az ,elgyermekesedett” ifjusag
soraiban végzett fejlédéslélektani vizsgalatai.
Manapsag persze szép szammal akadnak mar
nalunk is huszonéves ,,6ridsbébik’’, akiknek ti-
zenéves korukban némelykor hatdrozottabb
profiljuk volt, mint tgy harminc felé. .. Kozi-
16k sokan menekiilnek a neurdzisba vagy az ital
és a kabitoszerek mamoréaba, (Kohlberg eredmé-
nyeit a szovjet pszichologus, 1. Sz. Kon is figye-
lemre méltonak itéli.)

Esetek hosszu sorat vonultathatnam fel még
énis. Olyan esetekét, amikor alkalmas hési moz-
zanat hijan (ligyetlenek voltunk, és nem talal-
tunk ilyet?) a beteg a terdpia soran vallalt és vég-
zett el = kezel6orvosa biztatd segitségével vagy
anélkiil! = valamely feladatot, amelynek epikus
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feldolgozasa kettesben (didd-kapcsolat) vagy
harmasban (tridd-kapcsolat), esetleg nagyobb
csoport figyelmétdl kisérve: sikerrel.

Mi tortént voltaképpen ezekben az esetekben?

Ugy vélem - és ennek a rejtvénynek a megfej-
tése nem volt konny( a szZimomra -, mondom,
agy vélem, minden esetben ugyanarrél volt szo,
mint amit az iré mivel és 4tél, amikor megalkot-
Jah8sét, és az attol a perctSl kezdve éIni kezd; éli
sajat szuverén életét, Az én betegeim is meglehe-
tds 6nalldsagot mutattak, amint egykor mar cse-
peredd, de idOkozben elvesztett vagy elvesztege-
tett, a koriilmények hatalma, a kérnyezet vagy
valamely lelki gatlas, konfliktus tulereje folytan
,,visszazsugorodott” vagy késén fejlédé identi-
tasukat, identitasuk érzését sikeriilt megszerez-
niiik, illetve visszaszerezniiik. Enerejiik ezaltal
allt helyre, biztonsagérzetiiket, mas szoval 6nbi-
zalmukat ezaltal nyerték el.

Mondjam ki végre, hogy az esztétika alapfo-
galmai szerinti tipusformalas esetével allunk itt
szemben? Kimondom. Egy irodalmi hds, legyen
az akar epikai mi - elbeszélés vagy regény - ho-
se, avagy egy draméé, egyedi jeleit ugy viseli ma-
gan, hogy azzal egyidejlileg egy meghatarozott
szerepet is betdlt a csoportos problémamegoldas
tarsadalmi szerkezetében.

Ennek felismerése volt modszerem elmélete
szempontjabol a legddnt6bb. Persze azért akad-
tak = de még munkam jelenlegi szakaszaban is
akadnak - nehézségek, méghozza szép szam-
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mal. .. A legf6bb nehézséget azonban, gy ér-
zem, sikeriilt legydznom. S ezt kizarolag szépirdi
gyakorlatomnak és tapasztalataimnak koszon-
hetem.

MILYEN IS AZ ORVOS IRO?

Altalanosan elterjedt nézet, hogy az egyoldaluan
természettudomanyos gondolati és valosagkor-
ben forgolddod orvosok szabad idejiikben elGsze-
retettel foglalkoznak zenével, szépirodalommal
vagy képzOmiivészettel. SOt, hogy egynéhanyan
koziiliik kedvenc mifajuknak - a sz6 legjobb ér-
telmében — még a mestereivé is valnak, miglen a
tobbség — a dolog természeténél fogva — csupana
miikedvel6i gyakorlatig jut el. Am az olasz ,,di-
lettante” szO igy is tobbet fejez ki a hazai haszna-
lath dilettansnal. S6t: eredetileg semmiféle pejo-
rativ ize nem volt a szonak. De még a miitiszteld
szinhazba jaras, hangverseny- vagy muzeumld-
togatas avagy az irodalom szenvedélyes olvasdsa
is joval tébbet ad a rideg kiviilallasnal.

Az ember személyes arculatanak a megismer¢-
se, az emberi személyiséghez (6rténd ,,human
kozelités” természetes kiegésziilést kinal az oro-
kosen betegségi tiinetekkel és leletek kel bibel6do
orvosnak, s a sok egyoldalian nyomaszto, sz0
szerinti értelemben is véres ,,élményekért” némi
karpotlast, felidiilést.,

Magatdl értetddnék most mar, hogy amikor
orvos ir6t mondok, olyan orvosra gondolok,
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akit a testi, un. szomatikus szemlélettel egyidej-
leg a lelki aspektus, az Gn. pszichoterapias kéze-
litési mod is jellemez. Aligha tagadhato, hogy a
belletrisztikaval, de akar az esszéirassal is komo-
lyan foglalkozo6 orvosok tobbsége filoldgiai haj-
lam, tobbnyire még a nyelvészet és mas tarsada-
lomtudomanyok irant is fogékony, un. filosz
doktorokbdl verbuvalédik. S habar ez minden
bizonnyal igy van, én most mégsem roluk akarok
sz6Ini. Ok ,,bizonyitottak” - vagy naponta bizo-
nyitanak —, ha masnak nem, hat kdzvetlen kor-
nyezetiiknek, hiiséges betegeiknek avagy sajat
maguknak . .. En a jelenség mélyebb okat szeret-
ném vizsgalni most. Azt, hogy miért olyan kiil6-
nos, ha egy orvos verset ir, és miért nem az, ha
mas teszi ugyanezt, példanak okaért egy mérnok
vagy egy pénziigyi el6add, egy matematika-fizi-
ka szakos tanar avagy egy levéltari kutatd, hogy
csak az ugynevezett tanult szakmaknal marad-
junk.

Ennek a , kiillonosségnek” a hatterében (s az
egész dolog ettdl olyan roppantul érdekes) én
mar régdbta sulyos szorongést, valds egzisztencid-
lis félelmet gyanitok: a laikus emberiség cidrijét.
Milyen is az az ember, akire én az egészségemet s
ennek fliggvényében esetleg az életemet vagy
egész jovendd sorsomat bizom? Hat milyen is?
Mindenekel6tt ugyebar intelligens ¢és Kivaléan
képzett. Tovabba: bravirosan tgyes, akar egy
zsongl6r. Gondos és koriiltekintd. Ugyanakkor
bator, s6t ha kell, vakmer6, ¢és persze boles és
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megértd. Ezekre a képességekre pedig - sokolda-
[0 tehetség €s ratermettség birtokaban - komoly
szakmai felkésziilés mellett a human kultarahoz
valo minél intimebb kozelitéssel tehet szert az or-
VOS.

Olyan 6 tehat, mint a saman volt egykor. Nagy
varazslo — éppen csak modernebb valtozatban.

Most, hogy elzengtem mar az orvos ir6 apo-
teozisat, szolnom kell arrol a szakadasrol is,
amelynek kovetkezménye lett a saimanfigura ha-
lala s vele egyiitt a varazslat szertefoszlasa is. In-
nen — a mar harmadfél évszazados tavlatbol -,
agy tlnik, mintha a feltérekvé mindent tudni
akaras kamaszos lendiiletét visszafogni igyekvo
Descartes a test ¢és lIélek keresztény dualizmusa-
nak megmentését (j szinonimak (res extensa =
test; ésres cogitans = szellem vagy I¢lek) beveze-
tésétdl remélte volna, E két fogalom késGbb go-
rog eredetli szavakban (szoma = test; psziché
Iélek, szellem) élte tovabbi életét, S ha netan a
kettd kapcsolatara akarunk utalni, azt mais Gpy
mondjuk, hogy pszichoszomatikus. Gondolom,
nyilvanvalé mindenki el6it, hogy a kartezianus
kettdsség ma mar nem mas, mint filozofiai an-
tikvitas, amelyre korszer(i emberképet épiteni
nem lehet. Referenciaéri¢ke még a vulgidrmate-
rializmuséhoz sem ér fel.

Am ha szavaimbol barki is arra kévetkeztetne,
hogy korunkban még kisérlet sem torténik egy
egységes, a hatarteriiletek kutatasi eredményei-
b6l is gazdagodd, korszer(i emberkép, mondjuk
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egy tudomanyos értékl mozaikkép 6sszeallitasa-
ra, annak annyit mondhatok, hogy néhany terii-
leten mar torténik ilyen probalkozas. Talan ele-
gendd, ha ezuttal egyetlen példat hozok fel.

JO ideje zajlik, de a diisseldorfi filozofiai
kongresszus Ota (1977) egyre hevesebben zajlik
az ismeretelméleti vita agyunk és elménk (szelle-
mi mikodéseink) kapcsolatarél. A vita egyik ve-
zetd egyénisége, Szentagothai akadémikus (6b-
bek kozott igy ir legutobbi megnyilatkozasaban:
,,...agondolat vagy tudat igenis teljes joggal és
fizikai vilagképiink legkisebb sérelme nélkiil be-
avatkozhat agyunk ideghélézati miikodésébe,
fokozva, fékezve, modositva annak rendezettsé-
gét. Nem kell tehat semmiféle dualizmus (agy-
anyag ¢és elme-nem-anyag) felvétele, hogy el-
higgyiik — amit intuitive ugyis mindig tudtunk -,
hogy a gondolat (vagy tudat) operativ médon be-
avatkozik agykozpontjaink mikodésébe.” (Va-
l6sag. 1982/9.sz. 1-9. old.) Szerz6nk azzal zarja
fejtegetéseit (a részletkérdéseket harom évvel
ezelGtt ugyan® boncolgatta a Magyar Tudomany
8-9. kettés szamaban, 1979-ben), hogy szamos
tudomény, igy az idegtudomanyok fejlédése is
nagyon sokféle kérdés radikalis Gjragondolisara
Oszt6kél benntinket, Ez lehet persze [¢lelmetes
vagy egyenesen felforgatd vakmerdsép a re-
sziinkrdél, ,,de ha mertink kiss¢ jobban belegon-
dolni, ezek az (j lehetdségek izgalmas kalandok-
kal kecsegtetd kihivast jelentenck a természet ¢s
a tarsadalom kutatoi szamara egyardnt’ ~ irja a

cikkird Sz. J.
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Igéretes lehet tehat a jovénk, és nincs kizarva,
hogy néhany évtized mar nem lesz olyan érdekes,
ha egy orvos iré is egyben, vagy zeneszerzG, vagy
szobrasz. Akkorra az embertan (antropoldgia),
az informacio- és rendszerelmélet, az allati visel-
kedés kutatasan felbuzdult human etoldgia és
mas tarsadalomtudomanyok beépiilnek az em-
berorvos-képzésbe s ezaltal az orvosok mentali-
tasaba is. Mert ha az ember természete nem azo-
nos biologiai tulajdonsagainak Gsszességével, az
ember egészsége sem lehet egyenl6 az orvostudo-
ményi kutatasokhoz felhasznalt tengerimalacok
funkciondlis anatémiai adatainak megfelelé
szorzataval, Mas az, sok tekintetben homlok-
egyenest eltér, mert sajat individualis torténete
van, s a tudatdban (elméjében!) az is benne van,
amivel kdrnyezetét atformalta, s a kérnyezetével
egyiitt &nmagat.

Az ember gyermeke, ha felnd, 4ltalaban elnye-
ri érettségét, Ezt a fejlédéslélektan nyelvén iden-
titasnak, pontosabb kériilirassal feln6tt identi-
tasnak szokés nevezni, ami olyasvalamit tesz,
hogy az egyén azonossa valik énmagaval. Bz a
bizonyos feln6tt azonossag azonban nem egyen-
16 azzal, amit régen individuumnak neveztiink,
és agy is hataroztunk meg. Az akkori fogalom az
illetének csupén az egyedi voltéara utalt, az egye-
diségére. Ez a felnOtt embernek azonban csak az
egyik arca: a tudat belsé terére valo orientaltsag,
Marpedig a feln6ttség a mai fogalmaink szerint
egyidejiileg Janus-arctsagot is jelent, Az illet6
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masik arca a csoportja felé tekint, méghozza el-
sosorban a hozza legk6zelebb allok: a csaladta-
gok, baratok és munkatarsak csoportja felé, s
csak azutan és mar egyre elmosddottabban a t4-
gabb kérnyezet iranyaban.

A felndtt embert mindig ez a szimultan kett§s
tajékozodas jellemzi. A figyelem 6sszpontosita-
sa olykor nem egyenld aranyban torténik, s ez az
alkalmazkodas zavarahoz vezethet - akar az
egyik, akar a masik vonatkozasban. A felnéit
embernek a gyermeknél kiforrottabb képességei-
bdl szinte magatol értetédben fakad, hogy tarsas
(vagy tarsadalmi) csoportjanak (esetleg csoport-
jainak) olyan moédon tud a tagja lenni, ami 6t
egyéni (individualis) arculata megdérzésében nem
gatolja.

Amikor arra utalunk, hogy egyidejlileg tobb
csoportnak is lehet cselekvd részese az ember,
akkor kimondottan emberi szpeciesz-tulajdon-
sagokat hangsulyoztunk. Bar a human etoldgia
az utdbbi években mutatta ki, hogy a jellegzele-
sen emberi szocialis csoportok, amilyen pl. egy
munkak6zosség vagy egy kutato-team akkor
mikodnek eredményesen (és egészségesen), ha a
bioldgiai csoport (hazaspar, csalad) mintajara
szervezGdnek, Ez viszont elsédlegesen a probleé-
mamegoldo jelleget, a csoporton beliil zajld te-
vékenységnek problémamegoldasra irdnyulo (e
vékenységét domboritja ki,

Mi ez, gondolom ¢én (és gondoltam tiz évvel
ezeldtt is), ha nem az esztétikai értelemben vey
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tipusfogalom megtestesiilése? A hds — a novella,
a regény vagy a drama hdése - az olvaso képzele-
tében akkor kel életre, amikor alkotojanak a fi-
gura egyedi vonasai mellett annak tarsas cso-
portbéli arculatat is sikeriilt megteremtenie. E
kettés arculat azutan természetesen kettds létdi-
menziot is kovetel: tehat befelé és kifelé valo ter-
jeszkedést egyarant, mert csak igy valik hitelessé
minden, amit tesz, amit mond vagy amit csak
gondol. Igy lesz a hés eleven ember, aki az iro
fantaziajaban sziiletett ugyan, de megsziiletésé-
tél fogva mar meglehetdsen 6nallo életre képes.
Minden ir6 tudja, hogy van egy bizonyos mozza-
nat, egy mondhatni kritikus momentum (eset,
mozdulat, kapcsolat vagy teljesitmény), amely-
nek felbukkanésa hozza létre a fogantatas, majd
hamarosan a megsziiletés csodajat is. Ezt kell a
kezelés soran az orvosnak is megtalalnia. Ezt a
bizonyos kritikus mozzanatot (valami életjel em-
1ékét), ha azt akarja, hogy embere (betege!), a
talan egyszer mar megvolt, de valamely koriil-
mények folytan elveszett (vagy elvesztegetett!)
identitasat (énazonossagat) ismét meglelje, azl
Tandori szavaival szabadon ¢élve, mint ,,talalt
thrgyat megtisztogassa’, vagyis epikusan fel-
dolgozza (terapeuta segitGjével, mint valami
babaval valo egylittmikodésben). Es ezaltal Gjra
létrejohessen az egészség, vagy ahogy a betegek
sora nevezi: az ujrasziletés. Az ir6i alkotd mun-
kahoz valé hasonlosaga miatt neveztem el az em-
Iékezet tengerében (mély katjaban) a felndtt én-
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mozzanatot vagy mozzanatokat keresd-kutatd
modszert hdsterapianak vagy heroikus kezelés-
nek: az identitdsmozzanatot pedig heroikus mo-
mentumnak. Azota aztan tobbszor is tapasztal-
tam, hogy a modszernek csak a létrehozasahoz
és a megfogalmazasahoz kellett ez a sajatél-
ményszintd ir0i tapasztalat. A gy6gymod foga-
sait és technikajat mas (nem ir6) orvosis el tudja
sajatitani.
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A montazs-személyiseg

Szikebb értelemben montazson a fényképészet-
ben éppugy, mint a filmkészitésben az egyes ké-
pek egymasra vetitését, egymasra halmozasat
értjik. Ezzel sajatos jelképes értelmet Ichet kife-
jezni a fotografia egyébként meglehet&sen natu-
ralista eszkozeivel.

Ezenkiviil a festészetben a kubistak alkalmaz-
tak els6ként ezt a modszert, fOleg az (in. ragasz-
tasos formaban (kollazs), amivel a valdsag saja-
tosan poliform, tehat sokalaku vagy sokrétegii ar-
culatat akartak hangsulyozni (Picasso, Braque).

A francia sz6 (montage) eredetileg tébbek ko-
zott felrakast, felhalmozast, valamint szerelést,
Osszerakast jelent. Az irodalomban a szimulta-
nizmus nevii iranyzat pl. Dos Passos vagy Th.
Wilder regényeiben t6bb cselekmény egyidejt,
parhuzamos dbrazolasaval ér el a vizualis megje-
lenitéshez hasonl6 hatéast.

Talan nem talzés egy esztétikai fogalmat per
analogiam egyes személyiségek jellemzésére al-
kalmazni. Es bar a Lample-de Groot (1981) 4ltal
multiplex személyiségnek titulalt jelenség ha-
sonld fogalmat takar, nekiink az egy kissé stati-
kusnak tlinik.

(A szinonimaként emlegetett ,,split” [hasadék]
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vagy ,.splitting™ [hasadas] pedig a schisis képze-
tét idezi fel. De ugyanilyen tévesen tarsithato
hozza a ,,split brain’’ [hasadt elme] fogalom is,
amit a ,,lateralizacio” [kezesség] irodalma fog-
lalt le maganak.)

A montazs, akar a felrakodas, akar az egy-
masra vetiilés értelmében hasznaljuk, minden-
képpen kozelebb visz benniinket ahhoz a perszo-
nologiai fenoménhez, amit ezzel a megjeldléssel
illetni akarunk, s ezért minden mas megnevezés-
nél elevenebbnek, dinamikusabbnak tetszik.

Es bar a dolog jelenlegi kifejtését csupan mun-
kahipotézisnek tartjuk, s ezt az elsé megfogal-
mazast elézetes kozleménynek, mégis ajanlatos
- a varhato félreértések elkeriilése végett - leg-
alabb vazlatosan koriilirni, amirdl szo van.

Egy példa:

Sz. Gyorgy 58 éves rokkant allomanyban lévé
beteg korabbi italozasainak inditékaul a szesz
kilénos ,,6sszehangold’ hatasat emelte ki. Mi-
el6tt az alkohol ,,csodatevd” effektusat megta-
pasztalta volna, sokat szenvedett valami belsé
diszharmoniatol., Attél, hogy agy érezte: t6bb
személy lakik benne,

Az egyik komolytalan és 6nz6, mint a gyerek.
Csak azt nézi, miben lelheti 6réomét, mibdél lehet
haszna, és hogyan keriilheti ki az akadalyokat.

A masik lazado természet. Mindent birdl,
feketén-fehéren itélkezik, a legszivesebben fel-
forgatna maga koril a vilagot.
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A harmadik ,,szerepld”’ alig jut sz6hoz a ma-
sik kettd mellett. ,,Ennek hangja csititolag hat
ram - mondja Sz. Gyorgy. — Folyton ismételgeti,
hogy ne Oriiljek meg, legyek észnél, mert nekem
kotelességeim vannak. Ott a munkam, a csalé-
dom...”

Azutan valahanyszor megiszik egy bizonyos
mennyiségl szeszes italt, Ggy érzi, mintha egy
csapasra minden a helyére Kkeriilne benne. Me-
gint egynek, méghozza teljes egésznek érzi ma-
gat. De minden pohar bor utan kiilonds szégyen-
érzet fogja el. Restelli, hogy amig masnak maga-
tol megy, 6 csakigy, ilyen mesterkélt modon tud-
ja magaban az 6sszhangot megteremteni.

Sokat szenvedett, valahanyszor erre gondolt.
Es még tobbet, valahanyszor Gjra meg Gjra elbu-
kott, mert a pohar utan nyult.

Versirassal is kisérletezett. Ha megitélése sze-
rint tigyesre sikeredett a poéma, hasonlé 6réom-
¢érzés fogta el, mint amikor alkoholt fogyasztott.
Az 6sszhangot érezte.

A rendszeressé vald és egyre nagyobb ardnyl
italfogyasztas tizendt-hiisz év alatt tobb szerve-
zeti betegséget is létrehozott Sz. Gyorgynél.
Szitkségessé és stirg6ssé valt tehat az elvondkura.

Barmennyire szégyellte is a dolgot az egykori
vezetd beosztasu ember, egy napon elhatarozo
képességének végsd megfleszitésével allt oda az
altala latasbol ismert orvos elé, és kérte annak se-
gitségét. Ugy jott ki, hogy vagy két hétig varnia
kellett, amig az orvos fogadni tudta. A kezelés
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azonban jol indult, mert Sz. Gyorgy az orvossal
vald elsd talalkozas utan egy kortyot sem ivott.
Az az elsd beszélgetésiink, az a par sz0, amit a
portan valtottunk egymassal, nekem olyan volt,
mintha mar kezelésbe is vettek volna - szamolt
be késébb, majd igy folytatta —: Azota megint
irok verseket, és megint egységben vagyok ma-
gammal. Megint mintha valamilyen erd Ossze-
hozna beliil, és féldobna. Olyasvalami ez, mint
az alkohol hatasa, csak éppen ital nem kell hoz-
z4.”

Am ennek ara van. Ara az a szenvedés, amit az
onmegtartoztatas alatt atélt, s amirdl egyik ver-
sében meg is emlékezik. Az ivas okozta gyOnyor
és a kabitdszeres euféria alternativ ért€ke a szi-
zadel6 sokoldaluan tehetséges, ugyanakkor tra-
gikus sorsi magyar ir6, Csath Géza napléfel-
jegyzéseiben is fellelhetd. 1912-b6l, a narkoma-
nia kezdeti idejéb6l valok ezek a sorok:

,Rettenetes és nyomaszté gondolat, hogy
nincs t6bbé kedvem az irashoz. .. Az iras pedig
gyonyort ad, és kenyeret, Mégse!. .. A legbelso
elintézetlen tigyeimet nem tudom papirra tenni.
Az gatol, hogy masok éppoly tisztan olvasnak
bennem, mint én mas ir6k irdsaiban...”

A rejtbzés igénye gyakran felmeriil a karos
szenvedélyek mas formaiban is. Ezt egyesek azo-
nositjak a szembehunyassal, amivel jelképesen a
gyermek is elrejti magat a vilag el6l (Mezei A.,
1964).

Feljegyzéseit Csath Géza igy folytatja: ,,Ha
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nem is lesz szamomra tobbé az iras életmiikédés
soha - legalabb legyen jaték. Jatszanom kell, ha
nem is mulatok...”

De mar Baudelaire is tapasztalta, hogy ,,aki
cgy méreghez fordul, hogy segitségével gondol-
kodhassék, az hamarosan egyetlen gondolatra
sem lesz képes a méreg segitsége nélkiil’’ (Paradis
artificiels).

Az élet jozan elviselésének kinja is megfogal-
mazast kap Csath Géza Opium cimii irasaban.
Fontos tudni, hogy amikor ez a remekbe sikeriilt
révid tanulmany sziiletett (1909), az iré még nem
volt a morfium rabja, legfeljebb csak kacérko-
dott a ,,mesterséges paradicsommal”, igy nem
ugynevezett elvonasi allapotrél, tehat hianyti-
netrél van itt szo. ,,A folébredés. . . elviselhetet-
len szenvedéseket okoz. Es a szenvedések soké
tartanak. .. Menni kell. Rossz arct és alacsony
emberi lények kozé, akik azt hiszik, hogy e nem-
telen és kegyetlen muzsika az Elet torvénye, s
amint Ok ¢élnek, az maga az élés.”

A tovabbiakban még hatarozottabban fogal-
maz azird: ,,, .. adolgoknak ebben a formaban
semmi oka és célja, El kellett tehat menekiilni va-
lahova, ahol azok egyszertikké és kdnnyen meg-
fejthetGkké valnak.”

Itt a versfaragd Sz, Gyodrgy élményével rokon
gondolat kovetkezik: ,,A gydnyor eltiinteti a
korvonalakat ¢és az értelmetlenségeket. Kihelyez
benniinket a tér békly6ibol, és az id6é zakatold
masodperc ordjat megallitva, langyos hullamo-
kon emel benniinket a 1ét magassagaiba.”



Freud mar koran felhivta a figyelmet arra,
hogy a normdlis ¢s az abnormalis személyiségek
kozott nincs lényeges kiilonbség. Ugyanazok a
hianyossagok vagy koros vonasok, amelyek az
egyik emberben az egész magatartast koéros
iranyba befolyasoljak, a masikndl észrevétleniil
wbujnak meg’’ az illet6 tudattalanjaban. A pszi-
choanalizis a f6 hangsulyt az én és az Gsvalami,
valamint a felettes én kozott létesiilt viszonyra,
interakciora teszi.

Anna Freud (1936) Az én és elhdrité mecha-
nizmusai cimi mivében még Erikson el6tt kidol-
gozta a személyiség fejlodési folyamatanak fébb
vonalait, amelyek az egyik stadiumbol a masik-
ba valé atlépésre, atfejlédésre jellemzbek. Sze-
rinte bizonyos koriilmények k6zott teljesen nor-
malis személyiségeknél atmeneti regresszio ko-
vetkezik be faradtsag vagy betegség esetén. A
lObbé-kevésbé egészségesen fejlett személyisé-
geknél még a koros reakcio is kevésbé maradan-
do, mert kevésbé rigid szokott lenni, mint a
nagyobb mértékben patologids személyiségek-
nél,

Lample-de Groot (1981) egyik tanulményd-
ban hangsalyozza, hogy a normalitast és az ab-
normitas kifejezést legjobb csak idézbjelben
hasznalni. Ugyanaz az ember k16nb6z6 csopor-
tokban kulonbéz6képpen viselkedik., Ugyanez
érvényes az egyes tarsadalmakra és torténelmi
korokra is.

Szerinte az analitikusokra gyakran jellemzd
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bizonyos szakmai vaksag: mivel &ltalaban koros
egvénekkel foglalkoznak, az eléjiik keriilt ,,mul-
tiplex személyiségeket” is kdnnyen tekintik be-
tegnek.

Nem latjak maguk elétt azokat, akik hasonlo
deficittel egészséges emberként €lnek. Az emberi
személyiségben mikodé integrald  funkciod
olyanforman tudja rendezni az egyes pszichés
komponenseket, hogy azok az élet kiillonbozé
helyzeteiben a kapcsolatok tiulnyomo tobbségé-
ben a normalitis benyomasat keltik, s olykor
normalisak is.

Freud a tudattalannal foglalkozé elméletet
metapszicholégianak nevezte, szemben a tuda-
tos lelkiséggel foglalkozd, ugynevezett akadé-
mikus pszichologiaval. A lélekelemzés ijabbiro-
dalma szivesen teszi hozza ezekhez még az 6rok-
letesség elvét és az adaptacid szempontjait is.

Az emberi kérnyezet, a tarsadalmi mili6é hata-
sanak megitélésében fontos elméletet dolgozott
ki 7. Parsons (1951) pszichoanalitikusan képzett
szociologus.

Parsons elfogadta ugyan a szexudlis libido fe)-
16dési fokozatainak dominans szerepét az egyed
fejlédésében, kiegészitésképpen azonban a csa-
ladi személykozi kapcesolatok jelentGségét s
egyenrangtan hangsulyozta.

A kezdetleges ordlis fokon valoban csak az
anya-gyermek (diadikus) kapcsolat létezik. Ké-
sObb azonban az apa-anya-gyermek (triadikus)
kapcsolat is létrejon, s ezaltal a fejlédo egyén fo-
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kozatosan mar a tarsadalom szervezetébe is be-
épulhet. Ennek végbemenetelét a kommunikacio
teszi lehetové. ,,Az ilyen beépités a sajat szemé-
lviség lényeges kiegészitését jelenti, pl. az infor-
maltsag teriiletén, ahol a kortarsak és az el6dok
teljes informaltsagat az irasbeliség felfedezése
megOrzi az egyed szamara’ - irja Levendel és
Mezei (1972).

Az egyiittmikodés magasrend(i, szervezett
formai az intézmények lesznek, amelyek a sze-
melvek folott dllnak, és akkor is hatnak az egyes
egvedekre, amikor azok a valdésagban nincsenek
veliik kapcsolatban. Ilyenkor az egyes egyedek
fantaziavilagaban léteznek, mikodésiikkel meg-
valositva a kozosségi kultira fogalmazta eszmé-
nyeket.

Részikrol valodi létitknél és miikodésiiknél
fontosabb az egvének képzeletében reprezentalt
hatékonysaguk, eszmei sulyuk, jelentéségiik. Az
egyének a maguk képzeleti tevékenységében
(ideopoczis: Avar, 1978) akkor is termékenyen
mikodtetik Oket, amikor azok a valosagban
csak pangnak vagy cgyaltalin semmit sem csi-
nalnak.

Alapjaban véve Jung (1942) tipustani feloszta-
sa is harmas felosztas volt. Kés6bb azonban a
modell a harmas szerkezet helyett a kettds szer-
kezethez kozeledett :

a) az extrovertalt tipust a kornyezettel vald
kapcsolatok,

b) az introvertaltat pedig a belsé autonom
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rendszer dominanci4ja jellemzi. Az extroverzio
azt is jelenti, hogy a személynek a dolgokkal, az
introverzid pedig azt, hogy elsésorban 6nmagé-
val alakult ki kedvez6 kapcsolata.

A posztanalitikus, egyben szocialpszichol6-
giai kutatasok egyik legismertebb és legelterjed-
tebb iranyzata a Berne-féle (1964) tranzakcio-
analizis. Az én harmas kiterjedése (sziil - fel-
nott — gyermek) lehetdséget ad kiilonféle jatsz-
mak, game-ek lefolytatasahoz.

S mig az egészséges, integralt személyiség az
élet ,,tarsasjatékaiban” sokszintien, sikeresen
vesz részt, az alkoholista jatéktere besziikiil - a
TA (tranzakcios analizis) szerint 6t személyre -,
s a jatszmak 6romtétje rovidebbre zarul az ivas-
ban. Az elmélet a gyakorlatban a betegnek az
egészségbe torténd ,,belehajszolasara” ad lehe-
tOséget a game-ek pozitiv iranyba forditasaval.

A fejlodéslélektani felfogas szerint az egyves
¢letkori szakaszok élesen elvalnak egymastol.
Erikson (1968) még azt is feltételezte, hogy
minden esetben sajatos valsagjelek kisérik az
egyik stadiumbo6l a méasikba valé atlépéseket.
FEzek az identitaskrizisek, és abban kiilonboznek
az. ember ¢lete folyaman kirobband egyéb krizi-
sekt6l, hogy bel6litk az egyén egy fokkal maga-
sabb szinten ¢s altalaban meger6sddve keriil ki.
Az epyéh esetben fellépd valsagallapotbol is ko-
vetkezhetik pozitiv kibontakozas, de altalaban
csak megfeleld intervencid segitségével. Mig az
¢letkori krizisek t6bbnyire spontan rendez6d-
nek.



Az alkoholdgiai-addiktologiai betegellatas-
ban gyakran talalkozunk olyan esetekkel, ahol
az egyén fejlodése anélkiil megy végbe, hogy néa-
la az el6z0 életkori szakaszokra jellemz6 karak-
terisztika eltlint volna. Nagy gyerekek, vagy
ahogy gunyosan mondjuk: oriasbébik, de leg-
alabbis zoldfiili kamaszok jarnak-kelnek eldt-
tink feln6tt magatartast erdltetve magukra,
esetleg felnoOttes terhekkel a vallukon. El lehetne
gondolkodni azon, hogy vajon nem altalanos-e
ez a jelenség. Akkor nagyjabdl a technikai civili-
zaciod szamlajara volna irhato.

Ilyen széles kori vizsgalatot azonban még nem
végeztiink. Csak azt mértiik fel, hogy az elvono-
kezelésekre beutalt betegek k6z6tt meglehetdsen
gyakoriak ezek az agynevezett montdzs-szemé-
lyiségek. Olyan egyedek, akiknek abrazatan a
feln6ttkori személyiségvonasok mellett jol felis-
merhetéen megtalalhatok a kamaszkori, s6t meég
a gyermeki vonasok is (természetesen egeész-
ségeseknél is talalhaté hasonld polimorfizmus,
€z azonban szerencsés esetben nem okoz gon-
dot),

Felmeriil a gyania, hogy a problematikus em-
bereknél talan azok a bizonyos fejlédési valsag-
allapotok sem zajlottak le az egyes szakaszokba
valo atlépésekkor. Vagy a krizisek is dsszemo-
sOdtak, esetleg interferaltak egymassal, illetOleg
szuperponalodtak egymasra, és valamiféle con-
Jusio mentalis okozza azt a zavarodott fesziiltsé-
get, amelyet az ilyen egyén kabulat nélkil mar
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nem bir elviselni. Kérdés, amelyre biztos vilasz
nem adhatunk még. A problémaval most még
csak a jelenség szintjén tudunk foglalkozni. A te-
rapia folyvaman néhany esetben sikeriilt elér-
niink, hogy az ilyen montazs-személyiségnél tu-
datositani lehetett a betegek komplex allapotat,
¢s értelmezni a megoldas utjat: a vilagos, egyér-
telma felnéttprofilnak egyiittes erével torténd
,.kihuzasat”, kirajzolasat.

M. Laszlo 28 éves, idonként a szeszesital-fo-
gyasztast tulzasba vivo személy. Azért kér or-
vospszicholdgiai segitséget, mert nem tud banni
a pénzzel, teljesen eladosodott. Anyjat azzal
biinteti, hogy hozza mint kiilsé segitséghez fo-
lyamodik, addssagait vele fizetteti ki. (Az anya-
nak egyébként mindig van pénze, hisz tudatosan
osztja be.)

A beteg beszamol nekiink arrél, hogy egy na-
pon kapcsolatot kezdett egy lannyal. Meglehet6-
sen batortalanul fogott hozza, am egy hirtelen
dontéssel randevit beszélt meg vele. A talalkozd
kozeledtével azonban szorongani kezdett, majd
szorongasat csillapitandd, felhajtott néhany
liveg sort. ,,Csak laza akartam lenni, de mégis
meglehetdsen kapatos allapotban érkeztem meg
-~ mondja, majd igy folytatja —: Amikor a lany
meglatott, el6sz6r nem tudta, mitévé legyen. Ri-
adtan nézett sz¢t maga koriil, aztan hirtelen sar-
kon fordult, és felugrott egy arra haladd auto-
buszra. En régtén észrevettem, hogy a [Any nincs
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sehol. El6szor a tavolodo busz utan kezdtem fut-
ni, de amikor rajottem, hogy a kdvetkez6 meg-
alléig nem érem utol, felszalltam egy masik ko-
csira.”” Megkezd6dott a hajsza: A lany az egyik
kocsirdl a masikra szallva menekiilt, a fii meg
utanakaptatott. Igy kergetéztek egész délutan.
A talalkozobol persze nem lett semmi, s6t a kap-
csolat is drokre elveszett. Ezt a lany masnap ko-
zOlte a fiaval.

M. Laszlé személyiségképe olyan, mintha a
gyermekkori, valamint a kamaszkori profiljat a
feln6ttkorira fényképezték volna ra. Barmit
szandékozik is cselekedni, olyan tanacstalansag
fogja el, mint azt a szinészt, aki harom rendez6-
t6l harom kiiléonb6zd instrukciét kap a szinpa-
don vagy a filmforgatas ko6zben.

A montazs-személyiség helyzetén senki és
semmi sem segit. Ezért gyakran keletkezik fe-
sziiltség benne, €s ez a fesziiltség aztan nétton-
nd. Nincsenek fogddzok. Olyan valaki sem szo-
kott a kozelben lenni, aki megmondana leg-
alabb, hogy egy-egy esetben mit kell tenni. A ta-
nacstalansagbodl fakadé fesziiltség frusztracio-
hoz vezet. A frusztracid pedig vagy agressziot
vagy regressziot, esetleg fixaciol vagy rezigna-
ciot teremt, De akar egyszerre t6bbet is ezek ko-
ziil. A tanacstalan ember zavaros, kaotikus visel-
kedést tannusit, Rendszerint még a kdrnyezetét is
indukélja, amennyiben a partner is hasonléan
gyermeki szinten reagal egy acting out-nak meg-
feleld, differencialatlan indulati reakcidval, Ezi
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tette a lany M. Laszlo viselkedésére valaszul: pa-
nikos allapotba keriilt, és menekiilni probalt,

Felfedezhet$-e valamiféle célszeriiség az ilyen
anarchikus megnyilatkozasban?

Neézziink altalanosabb példat! Aki alkoholbe-
tegekkel foglalkozik, gyakran talalkozik azzal az
un. akaratgyenge beteggel, aki az italboltban
mindenkinek fizet, hogy tarsai elismerését ,,meg-
vasarolja”. Legtobbjiik azonban sohasem veszi
észre, hogy az igazi respektust ilyen csekély érté-
ki anyagi eszkozzel aligha lehet megvasarolni.
Ertékesebb minden térsasag szemében az egyér-
telmd, férfias magatartas. Ha példaul mar fel-
hajtott egy-két poharral, és tudataban van an-
nak, hogy mértéket kell tartania, batran kijelen-
ti: ,,Megyek, mert dolgom van.” Vagy: ,,Ko-
$z6ndém, mar nem vagyok szomjas.”” Emberiink
azonban éppen erre az egyértelmi viselkedésre
nem képes. Miért nem? Felfogasunk szerint
azért, mert még nem rajzolodott ki, nem tudato-
sult benne a homogén, feln6tt identitas. Maga-
val cipeli kamuszos énjét, sok esetben a gyerme-
kit is, és engedi Oket érvényesiilni, A kilonféle
¢letkori identitasok tkdz6z6ndjaban (az an.
reflektalé énjében) keletkezd fesziltséget egy bi-
zonyos hataron tal sem megoldani, sem elviselni
nem birja. A novekvé fesziiliség (rusztralod hata-
sara tudata beszlkil, észlelésének komplexitasa
elvész, magatartasa pedig megmerevedik. Kirob-
banna bel6le az agressziv indulat. De ha megfele-
I6képpen szocializaltak, ezt akar fogait dssze-
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szoritva is elkeriili. Igy a leggyakrabban az id6-
nyerésre alkalmas elhalasztas, eltolas szokott be-
kovetkezni. Ennck sikeres Kivitelezéséhez is
kénytelen fesziiltségét csokkenteni a frusztralt
ember. A felndtt megoldasi modokra még éret-
len személyiség kapva-kap az olyan istrumentu-
mon, amilyen pl. egy boditd hatasu kémiai esz-
k6z. Ez manapsag az alkohol szokott lenni.

Két dologra is alkalmas ez az eszkoz:

1. gyogyszertani hatasmechanizmusa gatlaso-
kat oldéan szabaditja fel a pszichomotériumot;

2. szubkulturankban jol ismert az alkoholnak
az a tulajdonsaga, ,hogy elveszi az ember
eszét”’. Tehat aki fogyasztja, nem képes felelni a
cselekedeteiért. Koztudott az is, hogy az un. ba-
tor tettek eldtt, olykor még blincselekmények el-
kdvetése el6tt is szokas néhany poharral felhaj-
tani annak, aki az alkoholnak mindkét funkcio-
jat ki akarja hasznalni. Vagyis mindkét funkcio-
val vissza akar élni.

Valésaggal sodorja efelé a mar megismert
,,felszabadultsag”’, feldobottsag, eufdéria, mely
némely kutatok szerint a lassan bomlé acetalde-
hidbdl keletkezé Opiumszer(i anyagok (pl. en-
dorfin) hataséara jon létre. Ez a mamorérzés oly-
kor teljesen megszallja a személyiségel. Minden-
re képesnek érzi magat. Enje kitagul, id5élmény-
horizontja szinte a végtelenbe fut. Ilyenforman
ez az allapot gyakran jar a kreativitis ¢lményé-
vel. Ugyanagy krizist is indukalhat, ha a konf-
liktus soran tarsas értékek sértése is (oriént,
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Esetleg a beteg még ambivalens is — éppen
montazsszemélyiség-szerkezete miatt. A buntu-
dati fesziiltség frusztralo hatasara a tudat beszii-
kiilése, majd az alkohol (vagy egyéeb drog) far-
makolégiai tulajdonsagai Osszeadddva olyan
mentalis konfuziét hozhatnak létre, amely mind
a személyiségszerkezet, mind a kémiai hatas
folytan kétszeresen is a magatartas kaotikussa
valasahoz vezet.

Az ilyen regredialt allapotban csapkodoé-kap-
kodo, esetleg garazda beteg viselkedése — néze-
tink szerint - valahogy mégsem tekinthetd cél-
szerutlennek. A rendszerelmélet és a tanulasel-
mélet a Skinner madarkisérletében észlelt szarny-
csapkodast is ,,proba-szerencse’’ (frial and error)
magatartasnak mindsitette, s mint ilyet primitiv
szint{i problémamegoldo viselkedésnek fogta fel.

H. Haken (1984) a szinergetika elsé megfogal-
maz6ja minden kaotikus allapotot célszer(inek
tekint, mert bel6le Gjra elindulhat az 6nszaba-
lyozd struktarak keletkezése és differencialo-
dasa. A célszeriiség nala is a zavaros viselkedes
proba-szerencse jellegével érielmezheto.

Jol szervezett strukturak képzddése a csirakbol
vagy a kdoszbol az egyik legizgalmasabb jelenség
és alegkirivobb probléma, amivel a tudosok va-
laha is taldlkoztak.

Ilyen jelenségeket lehet tapasztalni a minden-
napi életben, ha az ember a névények vagy az al-
latok novekedésél figyeli meg. Mdas dimenzioban
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gondolkodva a tudomdny eljutott az evolucio és
végiil az él6 anyag eredetének kérdéskoréhez. Ha
megkiséreljiik megmagyardzni vagy valamilyen
értelemben felfogni ezeket a kiilénlegesen dssze-
tett biologiai jelenségeket, természetesen mertil
fel a kérdés, hogy taldlhatdok-e énszervezd folya-
matok az élettelen vildg sokkal egyszertibb rend-
szereiben.

Evek 6ta egyre nyilvdnvalébb, hogy szdmos
olyan fizikai és kémiai rendszer van, amelyben
kaotikus dllapotokbdl jol szervezett térbeli, idd-
beli vagy tér- és idébeli szerkezetek, struktiurak
alakulnak ki. Es ezeknek a rendszereknek a mii-
kdodtetését — hasonloan az élo szervezetekhez -
csak energia (és anyag) dtaramoltatdsdval lehet
fenntartani. Ellentétben az ember altal készitett
gépekkel — amelyeket azért gondoltak ki, hogy
meghatdrozott szerkezetiik vagy miikodésik le-
gyen - ezek a szerkezetek spontdan médon fejléod-
nek ki, tehdt énszervezok.

Sok megfigyeldt meglepett, hogy szamos ilven
rendszer viselkedésében feltiind hasonlosag mu-
tatkozik, amikor a rendezetlen dallapotbdl attér a
rendezettbe. Ez azt bizonyitja, hogy az ilven
rendszerek miikddése azonos alapelvek szerint
torténik.

Az uj tudomdanydgat megalkotoja, Hermann
Haken szinergetikdnak nevezte el. (A fenti is-
mertetés az 6 nyomdn irodott. H, Haken: Szi-
nergetika, 1984, El6sz0.)
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Analdgiat lehet taldlni ra az €16 és élettelen vi-
lag legkiilonbdzObb teriiletein. (Haken elméle-
tén talis!) Pl. a légy vagy a darazs milyen bonyo-
lult palyat ir le, ha észreveszi, hogy valaki vagy
valami les ra, és meg akarja 6t zavarni a lakma-
rozasban; esetleg az életére tor! Ugy repiilnek a
megriadt rovarok, hogy tobbszoér is az ,,ellen-
ség” hataba Kkeriiljenek azzal a céllal (?!), hogy
annak figyelmét eltereljék. Azaz a rovarok elte-
reld stratégiat alkalmaznak. A kaotikus viselke-
dés jol felismerhetd az allatok vetélkedd, viszaly-
kodé magatartasaban. A zavarkeltés-stratégia -
legalabbis szerintiink - az ellenség megtéveszté-
sére iranyul. De ezt a viselkedést veszi fel a mi M.
L. nevezetii betegiink partnere is, akit a fiu alla-
pota indukalt. A lany ugyanis kooperativ maga-
tartasra késziilt fel. Ehelyett frusztralo szituacio-
ban talalta magat. Ebbdl aztan haragos vetélke-
dés, viaskodas, tehat kompeticio (vetélkedés) és
nem kapcsolatot épité vagy tovabbépité maga-
tartas kerekedett ki,

M. Laszl6 tulajdonképpeni ,,ellenfele” persze
nem a lany volt, hanem a 28 éves korra joggal el-
varhat6 egyértelm( felnbtthelyzet a maga saja-
tos, felnbttes szerepelvarasaival. Ezt azonban 6
nem tudta ,,hozni’’, noha az a nd, akinek rande-
vt adott, ezt természetesen elvarhatta téle.

Meg vagyunk gy6zédve rola, hogy megfeleld
és alapos instrukciéval, tehat egy célzott eduka-
tiv-terapias elGkészitéssel M. L. is képes lett vol-
na megvalositani ezt a bizonyos felnGttviselke-
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dést. Miveltségében nem hianyoztak a sziikséges
ismeretek, személyiségképében meg lehetett lelni
a feln6tt vonasokat is. Mindd6ssze a hangsulyt
kellett volna valakinek hatarozottan ,,eltolni”’ a
felnottviselkedési mintak ¢és azok gyakorlati
hasznalata iranyaba.

A jO terapia, miként a jo nevelés is voltakép-
pen iskola, probaszituacid, ,,emberélettani”
gyakorlat. Olyan p6tlé k6zosség, amelyben meg
lehet tanulni és be lehet gyakorolni a feln6ttma-
gatartast, a hangsilynak, az emfazisnak a fel-
nottségre torténd athelyezését. A felnéttnevelés-
ben, az andragogiaban és specialis ,,helyretevés-
tani”’ valtozataiban (nevezhetnénk andreutika-
nak) ez ugyanugy torténhetik, mint pl. az auto-
vezetés oktatasaban: ravezetés — gyakoroltatds,
ravezetés — gyakoroltatas és igy tovabb.

Tanacsos olyan teljesitmények utan nyomoz-
ni, amelyeket a kliens korabban hozott Iétre (he-
roikus elemek). Enjét azzal erdsiteni, hogy
feketén-fehéren mutatjuk meg neki, mire képes
— mert mar korabban képes volt! -, ha egyszer
,minden cgyitt van’,

M. Laszlé esetét folytatva vissza kell mennunk
a beteg el6torténetéhez, Fontosnak tartjuk meg-
emliteni a fiatalember szexudlis ¢letét. Aszie
nias-neuraszténias alkati adottsapabolis, de meg
inkabb anya-kotottségébdl fakadhatott szexui-
lis teljesitményének kudarcos volta. Az ejacula-
tio praecoxnal alig hosszabb idGtartam egyutt-
létek nem elégitették ki a feleségét (korabban ro-
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vid ideig mar hazas volt!), 6t pedig mar ez a telje-
sitménye is kimeritette. Ezért az aktusokat meg-
nyujtani nem tudta. Mas nékkel kapcsolatban is
hasonlé teljesitmények utan valt mindig kétség-
beesetté, majd indulatossa, agresszivvé. Partne-
rei termeészetes igényeit tulzott kovetel6zésnek
fogta fel, amely frusztralta 6t. A frusztracio be-
16le is altalaban agressziot valtott ki.

Félt a szexualitasba beleengedni magat, mert
ez - nyilvan tudat alatt — a gyermeki szerepre, az
anyjatol valo fliggéségre emlékeztette, s levalasi
nehézségeit juttatta eszébe (kamaszos ambiva-
lencia!). Egocentrikus gyermeki magatartasra
vallott viszont, hogy az anyjatol a lazadas ellené-
re is minden segitséget elfogadott, 6t gyakran ki-
hasznalta.

Az alkoholizmusra, a gyogyszeres vagy egyeb
addikciora hajlo egyedeknél a legtébb esetben
megtalalhaté mindharom életkori sajatossag egy-
idej( jelenléte. Ez a bizonyos montazs-személyi-
seg.

Az ¢énhatarok kialakulasa az un. normalis
esetben sem jelenti azt, hogy az egyén szamira a
vilag teljesen és végérvényesen targyiasult, tehat
elidegenedett volna. A fejlédéslélektan francia
iskolaja (Janet, Clérambault, Wallon) azén ,,te-
rilletén’ helyezi el a ,,masikat’ (socius, alter),
melyet egyfeldl velesziiletettnek, masfeldl az én-
fejl6dés soran megszerzett alkotdrésznek tekint.
Ez az adottsagunk felel6s a masikkal vagy a ma-
sokkal vald tarsulasért, kooperacioért a problé-
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mamegoldas pragmatikus céljabél (1. szociopoé-
zis: Avar, Vilagossag, 1978/VI.).

Kohlberg (1969) jel6li meg hatarozottan azt az
5-7 és 13 év kozotti kort (kisiskolas kor) mint a
relativizmus, a sziil6éi-iskolai intézményektdl
valo fliggés korat, amelyben a mar stabilizalodo
én minden alkalmas instrumentumot felhasznal
sajat érveényesiilésére, 6nmaga elfoggdtatasara.
Es nagyon gyakran hatarozottan 6rémszerzésre
és kinkeriilésre. Erre az életkorra jellemz6 az a
csereviszony, amit a szocialpszichologiai csereel-
mélet fogalmaz meg legtisztdbban. Adok, ve-
szek, érzelmeket beruhazok, hogy azokat kama-
tostul visszakapjam. Jellemzd tehat ,,a cél szen-
tesiti az eszkozt’’-elv, ezért is nevezi Kohlberg ezt
az erkolcsi szintet instrumentalis egocentrizmus-
nak, hedonizmusnak.

A gyermek komolyabb mordalis-etikai konflik-
tusba csak a 13. életéve utan, a kamaszkorban
keriil. A masodlagos nemi jelleg hatarozott ki-
fejlédésével parhuzamosan elGrevetil a felndtt-
ség lehetdsége, annak torvényszerd kozeledese.
Az atvezeld krizishen (Erikson: pubertaskrizis) a
tudatb6l radikalisan kiszorul a hedonizmus, s
helyette megjelenik a felnGttségre utald, masok
irdnt felelds altruizmus igénye. Ehhez felnot
pPéldak, eszményképek kozelségére és kovetésere
van sziiksége a kamasznak. Radikalizmusdban
csak feketén-fehéren tud itélni, csak az ,igazi"
¢riékeket ismeri el. Minden mds értékeket aru-
lasnak és megalkuvasnak tekint, s ezért ezeket
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hatarozottan elutasitja. A sziil6i-iskolai és t4-
guld vilagképében a tarsadalmi intézmények
gyakrabban kompromisszumokkal tarkitott ér-
tékrendje elfogadhatatlan a szamara. Komfor-
mis, egyben rugalmas magatartast majd csak ak-
kor tud megvaldsitani, ha annyi tapasztalatot
gyljtott mar, amennyi a rovid adoleszcens sza-
kaszon at eljuttatja 6t a felnottség stadiumaba.
Ez Erikson megfogalmazasa szerint ujbol val-
saggal jarhat.

De mint tudjuk, ezekbdl az életkori valsagok-
bol jo esetben altalaban kreativan, gazdagabb
tulajdonsagokkal és fejlettebb, érettebb forma-
ban szokott kikeriilni az egyén. Kedvezd feltéte-
lek kozott elfogadd, ugyanakkor normativ szi-
16i-neveldi kornyezetben zajlik ez a fejlddes,
amelynek ereményeképpen valik az ember alkal-
massa alapvetd sziikségletei kielégitésére (W.
Glasser, 1965). Ezt a folyamatot a szocialpszi-
cholbgiai tanitasok tilkrében a sziilld-gyermek
kapesolat kolesondsségének (alkudozas) jatek
szabdlyai iranyitjak (Gossler, Cottler, Le Vine).

Talan e leirdsbol is kitlinik, de a napi tapaszta-
lat is igazolja, hogy az embernek nemcsak a fizi-
kai arcképe alakul a fejlédés soran, hanem sze-
mélyiségképe is valtozik.,

syakorlati példak hosszu soran at jutottunk
arra a kovetkeztetésre, hogy a dependenciara
hajloé, addiktiv egyének személyiségképében
montazsszer(en felismerheté mind a hirom arc-
kép. Fz okozza azt az ambivalenciat, a gyakorita
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nacstalansagot, amely bizonyos ellentétes moti-
vaciok folytan belsd és kiilso litk6ztetések hez ve-
zet. Gyakran olyan zavarhoz, amely mar a
frusztracio patoldgiajaval jellemezhetd. A be-
szikiilt tudat egy id6 utan stlyos percepcids kor-
latozottsaghoz, csdélatashoz, a megdermedt,
megmerevedett dinamika tehetetlenséghez vagy
agressziv, regressziv magatartasbeli megnyilat-
kozasokhoz vezet. Az egyébként esetleg magas
szintl személyiség olykor egyik pillanatrél a ma-
sikra a proba-szerencse szintre siillyed, vagy fo-
kozatosan és egyre felismerhetébben kaotikussa
valik.

Munkahipotézisiinkben — mely a személyiség-
fejlédést jobban szem el6tt tartja — a gyermeki,
a kamaszos ¢és a feln6tt életkori sajatossagokkal
jobban tudunk operalni, mint a tranzakcio-
analizis harom én dimenziojaval. Koncepcionk-
ban a feln6tt én magaban foglalja a szilGi ént 1s,
mivel az alapvet$ szilkségletek koz¢ a feleldssep
vallalasa és annak igénye is beletartozik (,,hogy
énértem is feleljenek masok™), Hasonlokeppen,
mint a realitasterapiaban meghatiarozott masik
két alapszikséplet: a szeretet ¢s a ,szeretve
levés'’, valamint & masok becstilése ¢s a masok
altali megbecsillés  szukséglete (W, Glasser,
1965).

A terapianak, jobban mondva a valtoztatd be-
avatkozasnak, helyretevésnek hatarozottan kell
iranyulnia a montazskép olyanfajta egyértelmu-
sitésére, amely a gyermeki és a kamaszos voni-
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sok elhalvanyitasat és a feln6tt vonasok kiemelé-
sét eredményezheti.

Alig képzelhets el persze, hogy barminemdi
beavatkozassal orokre és semmi nyomot nem
hagyva kitérélhet6k volnanak a korai arcvona-
sok. Azok késGbb palimpszesztus-szeriien™ alig-
hanem tovabbra is kivehetdk lesznek. De talan
mar nem okoznak zavart a személyiség minden-
napos fesziiltségszabalyozasaban.

A magatartast, sikeres terapia esetén, foko-
zatosan a felndtt motivacio, egy egyértelmi ren-
dezbi utasitas iranyitja majd. A gyermeki és a
kamaszos vonasok attol kezdve mar nem okoz-
nak gondot az eredményes alkalmazkodasban.
Csupan szinezik és egyénitik a ,,viselkedd” sze-
mélyiségét és annak viselkedésrepertoarjat (gyer-
meki vagy kamaszos baj egy meglett ember port-
réjan).

Hogyan lehet ezt a gyakorlatban elérni?

Ugy, hogy a foglalkozasok soran igényt ta-
masztunk arra, hogy az illet ,,hozza” a felnétt
teljesitményt. Ennek az igénynek a felvetésében
lehet felhasznalni a maltbeli heroikus elemeket,
amelyek felmutatasa és epikus feldolgozasa ré-
vén a paciens sajat élettdriéneti anyagaval cafol-
jamajd mega ,,reménytelenséget’’, az éngyenge-
ség okozta teljesitményszint-csbkkenést. Az
éner6-kulminacio felemeld élményei gyakran az

* Palimpszeszius: (gor-lat.) Olyan papirusz vagy pergamen,
amelybdl az eredeti frast eltiintették, s helyébe tjat irtak, az
erre irt kézirat,
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énideal megerdsitette narcisztikus fémjelzéssel
épiiltek be az emlékezetbe. Maskor meg még az
énképet sem gyarapitottak ezek a hdsies teljesit-
meények, jo idében torténd megismétlésiik akkor
1s hasznos lehet, mert a terapeuta-paciens prob-
Iémamegoldoé szovetségében ha csak atmenetileg
is, de megndvelik a paciens dnérték- és alkalmas-
sagtudatat. S ez a kés6bbi munka soran még
majd fejleszthetd is lesz, hisz a terapeuta eszkz-
és Otlettarat gazdagitva az 6 alkalmassaganak,
ratermettségének és eredményességének kilata-
sait is megnoveli. Ne vezesse félre a terapeutat,
ha betege sokszor huzamosabb idére is képes
egyértelml magatartast tanusitani. A kérdés el-
sdsorban az, hogy a h6n 6hajtott feln6tt profil
megszilardult-e mar, vagy csak a kamasz profil
szinészi teljesitménye. Esetleg az alarc lehullik
egy varatlan pillanatban, és akkor a terapias va-
razsnak vége! A beteg ismét ambivalenssé regre-
dial: szorongani kezd, fesziiltté valik, mert koz-
bejoétt valami: megesuszott egy dinnyehéjon,
megbotlott egy szalmaszalban, vagy ahogy alko-
holista betegek utélag bevalljak: ,,Képzelje el, a
mult héten talalkoztam egy régi iskolatarsam-
mal” - vagy ,,egy régi szerelemmel’ - ,,(1jra in-
nom kellett, és igy minden 6sszeomlott!” - ,,Pe-
dig méar olyan erés voltam és nyugodt!”

Egy masik tapasztalat szerint, hogy a mon-
tazs-személyiségeken belill a kiilonb6z6 szemé-
lyiségfejlettségeket reprezentald karakterjegyek
aranya gyakran huzamosabb id6re is eltorzul, el-
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toldédik vagy megbomlik. Ez az eltorzulas, elto-
lodas vagy megbomlas az adott idészakban akar
mennyiségileg is kifejezhetd (pl. gy = gyermeki,
k =kamaszos, f=feln6tt; ezen belil gy=1,
k=2, f=0 vagy gy=2, k=0 ¢és f=1 és igy to-
vabb).

A montazs-személyiséget a normalisan fejlett,
stabil felnott egyéntdl az kiilonbdzteti meg, hogy
a szamara dontd helyzetekben sem képes tulten-
ni magat akar gyermeki, akar kamaszos énje tul-
sulyan. Nem képes folébiik kerekedni. Ezért szii-
letnek oly gyakran az esetleg el6re megjosolhato,
majd késGbb megbant ,,éretlen” dontések, ame-
lyeket azutan talan sohasem lehet korrigalni. A
korrekcios szandék sikertelensége, a deficit érzé-
se — akkor mar tobbnyire az éngyengeség — miatt
is az egyén tehetetleniil nézi és szenvedi el szemé-
lyisége elsodrodasat, ami bizony sokszor vezet
hajotoréshez.

Az ilyen polimorf személyiségre szamos példat
Ichet hozni:

N. Jozsef 36 éves, érettségizett férfi, dependens
ivo: kocsikiséronek azért szegddott el, mert otl
nem az Ové a felel6sség. Nala idGsebb felesége
néhany évi hazassag utan elvalt (6le, mert ,,meg-
unta a hatan cipelni gyermeki természetii fér-
jét”. Az persze attél kezdve még nagyobb mér-
tékben italozott, amit azzal indokolt, hogy vala-
mibe kellett kapaszkodnia. Fogaszati rendel¢s-
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roél iranyitottik a gondozdnkba elvondkuirara.
Rovid id6 alatt absztinenssé lehetett tenni egy 0]
(chlonidin) tartalmu gyogyszerrel (Haemiton).
A beteget ellen6rzésekre még mindig elvalt fele-
sége kiséri: haromszog-terapia keretében 6 szerzi
és adja be neki a gyogyszert. Kedélye a hazassagi
kotelék meglazulasa ota egyfolytaban nyomott.
Midta az aktiv sportbol kidregedett (elséoszta-
lya labdarugd volt), €s mar nem is iszik, nem jar
el hazulrdl, szabad idejében a televizidt nézi, és
legfeljebb ujsagot olvas.

Terapiajaban olyan személyiségkorrekciora
toreksziink, amelynek soran majd a felnGttség
jellemz4i is megjelennek (személyiségében a kii-
16nboz6 fejldédési szintek aranyat a kovetkezd-
képpen becsiiljiik: gy=2, k=1¢és f=0).

Ezt latjuk megval6sulni, ha volt ivécimbora-
jat sikeriil elvonokurara rabeszélnie, majd isko-
lai végzettségének (technikusi oklevél) megfele-
I6bb feladatkort vallal el. Es persze az alkohol-
fliggdség remélt megsziintetésével a gyermeki
egocentrizmust, hedonizmust is korlatoztuk,
hogy képes legyen késObb szembenézni a ,,sziir-
ke val6saggal” . Azzal, hogy felesége mar elvalt
t6le, s el6bb-utdGbb végérvényesen el fogja hagy-
ni 6t (pl. ha legkdzelebb ismét visszaesik). Ennyi
és nem kevesebb a terdpia feladata ahhoz, hogy
N. J. beteglink jelenlegi ttineti absztinenciajabol
teljesebb értéki gyogyulas legyen.

B. J. Ldaszlo 50 éves energetikus; dependens ivo
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személyiségképe hasonlit N. J.-éhez: gy =2,
tényt, hogy allasabol elbocsatottak, csak akkor
ismerte fel, amikor a munkakonyvét kozépisko-
las fia bevitte a kérhazba, és megmutatta neki.
Munkahelyén ugyanis hiaba mondogattak neki,
hogy tobbé nem hosszabbitjak meg a szerz6dé-
sét. Volt felesége szerint B. J. Laszlo egész életé-
ben abban az dbrandban ringatta magat, hogy 6t
nem érheti baj (gyermeki szembehunyas!). Kor-
hazba azért vonult, hogy fedezékben lehessen.
Talan még az alkoholrél is hajlandd leszokni
ezért a biztonsageért (!). Haza ugyanis mar nem
mehet, a lakasba be nem engedik, még a zarat is
leszerelték. . .

A terapiaigazi feladata nem kisebb, mint N. J.
esetében. Az absztinencia elérése itt is csak tiineti
sikernek tekinthetd.

B. Vince vallalati ligyintézd — mas megoszlas sze-
rint ugyan, de nem kevésbé polimorf személyi-
ség, mint N. Jozsefl és B. J. Laszlo (személyiség-
aranyai: gy=1, k=1, = 1), Barataival szeret in-
ni, egyre gyakrabban lerészegedik; ilyenkor (¢l
hazamenni. Egész éjjel képes az utcikon csava-
rogni. Valahdnyszor a felesége és f6iskolds fia
,komolyan beszélnek vele’’, hangulati és kozeér-
zeti panaszokat hoz fel, tappénzalloméanyba vé-
teti magat. Montazs-személyisége a gyakori
konfliktusok kévetkeztében (Id. személyiségara-
nyait!) gyakran produkal kaotikus magatartast.
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V. Etelka 35 éves, végzettségét és foglalkozasat
tekintve értelmiségi né, am 6 ezt a szerepet kép-
telen betolteni. A felelGsséget emiatt is a sziileire
haritja at (6k erdltették az egyetemet!). Férje el-
hagyta, gyermekét mindig mashova menekiti
eléle a felel6s kornyezet. Promiszkuitasban él,
abuzusfokon italozik, és gyogyszert szed.
Szexualis kapcsolatai legjobb esetben is csupan
ndi hiusagat legyezgetik, de valdojaban nem elégi-
tik ki. A csabit6 szerep vonzza némiképp, de né-
ha pénzt is elfogad férfiaktol, Személyiségképe:
gy=2 k=1, f=0.

Az alkohologiai és addiktologiai munka kdz-
ismert nehézségei, kevés sikere €s gyakori kudar-
cai késztettek benniinket arra, hogy a naponta
szemiink el6tt feltaruld problémak halmazaban
préobaljunk meg jobban eligazodni, és a korabbi-
nal rovidebb id6 alatt is célravezetObb terapias
attitidoket kimunkalni. A Iényegében véve
pragmatikus szandék a megvalositas soran szem-
besitett benniinket a szamunkra is varatlanul
elénk tornyosulé elméleti paradigmakkal. Ezek-
re is reagalni kellett a gyakorlatban egyre bonyo-
lultabbnak mutatkozo jelenségtéomeg kapcesan.
Ezért kényszeriltiink arra is, hogy beépitstink és
felhasznaljunk régebbi nézeteket ¢és tapasztala-
tokat, s6t (1) fogalmak bevezetését is megkisérel-
jik.

Eddigi munkankat a jelenségkor Osszetettsége
miatt csupan vézlatnak tekintjik, amely a k¢-
sGbbiek soran még részletesebb kifejtésre ¢s to-
vabbfejlesztésre szorul.



Osszefoglalas

Munkatarsammal Gjszer(i munkahipotézist dol-
goztunk ki elsGsorban az alkoholbetegségre, de
mas drogfiiggdségre is hajlamos egyének szemé-
lyiségjellemzbinek értelmezésére. Tapasztala-
taink szerint a dependenciéra hajlé egyedek hia-
nyosan veszelik at a felnSttséget megel5z6 fejls-
dési életszakaszokat, identitaskriziseket, aminek
folytan benniik a felnSttkor idején is fellelhetdk,
s6t uralkodova is valhatnak a gyermek- és a ka-
maszkor karakterisztikus jegyei. Ez lenne a for-
rasa a benniik tamado gyakori ambivalencianak
és az azt kovet6 frusztracios fesziiltségmegnyil-
vanulasoknak, amelyek sokszor zavaros tudati
és viselkedésbeli jelenségekhez vezetnek.

Ugy lattuk, taldn a szinergetikaban leirt ka-
oszjelenség szolgalhatna anal6gidaval az ilyen al-
lapotokban 1j, 6nszabalyozo struktirak képzo-
désének lehetGségéhez, s ez minGsithetné majd
célszer(inek ¢és proba-szerencsejellege folytan
problémamegoldonak is az elsé megitélésre csu-
pan csapkodénak-kapkodonak, olykor még ga-
rdazdanak is tlin6 viselkedési formakat. Azokat,
amelyeket az alkohol és mas drogok, illetve azok
bomlastermékei (acetaldehidopioidok, pl. az en-
dorfin) a némi kezdeti csillapitd vagy mamoritd
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hatas megsziintével inkabb csak tovabb-bonyoli-
tanak, individualisan és szocialisan is sulyosbit-
va Oket. Ezért kell a terapiaban az ilyen poli-
morf, in. montazs-személyiségek egyértelmivé
tételére, elsésorban a feln6tt profil hatarozott
,,kirajzolasara” torekedni. Kezdeti eredménye-
ink e téren biztatdéaknak tilinnek.



Irodalom

Andorka R., 1984: Az alkoholizmus elleni
kiizdelem kiilf6ldon. AEAB, Budapest.

Andorka R., 1985: Az alkoholizmus terjedése
Magyarorszagon. Vilagossag, 26.

AvarP., 1972, 1973, 1980: Uj pszichoterapia-
koncepcié az alkoholistak kezelésében. In:
Megel6zés-gyogyitas-rehabilitacio. Medicina K.
Budapest.

AvarP., 1978: ,,Haromszdg”’ -terapia az alko-
holbetegek kezelésében. Alkoholdgia, 2.

Avar P., 1978: A gybgyitd k6zosség. Vilagos-
sag, 6.

Barash, D. P., 1980: Szociobiologia és visel-
kedés. Natura, Budapest.

Baudelaire, Ch., 1860: Les paradis artiliciels.
Paris.

Berne, E., 1964: Games People Play. Grove
Press. N. Y.

Bertalanffy, von L., 1968: General Systems
Theory. Braziller. N. Y.

Bowen, M., 1966: The Use of Family Therapy
in Clinical Practice, Comprehensive Psychiatry.
Vol. 7.

Buda B., 1977: A k6z6sség pszichologiai je-
lentdsége. Szociolbdgia, 3.

168



Burgess, A. W.-Baldwin, B. A., 1981: Crisis
Intervention. Prentice-Hall Inc.

Burno, M. E., 1983: Kronikus alkoholista be-
tegek un. egyszeri személyiség-variansairol.
Korszakov. Zsurnal. Nyevropat. i. pszichiat. 2.

Caplan, G., 1981: In: Burgess-Baldwin: Cri-
sis Intervention. L. fent!

Csdnyi V., 1980: Kis etologia. Gondolat. Bu-
dapest.

Cseh-Szombathy L., 1979: Csaladszocioldgiai
problémak és modszerek. Gondolat. Budapest.

Elles, G. W. 1967: The Closed Circuit: The
Study of a Delinquent Family. In: The Psycho-
social Interior of the Family (Handel, ed.)

Erikson, E. H., 1959: Identity and the Life
Cycle. The Problem of Ego Identity. Psychol. Is-
sues. 1.

Fantz, R. L., 1965: The Origin of Form Per-
ception. In: Readings in Child Development and
Personality (Mussen et al., eds.)

Ferguson, M., Evsz.?: Személyiség- és tarsa-
dalmi valtozasok a nyolcvanas években.

Freudenberger, H. J., 1974: J. of Social Is-
sues. 3.

Gehlen, A., 1971: Az ember. Gondolat K.,
Budapest.

Glasser, W., 1965: The Reality Therapy. Har-
per and Row.

Glasser, W., 1980: In: What are you doing?
(Glasser N. ed.) Harper Colophon Books.

Haken, H., 1984: Szinergetika. Miiszaki K.,

Budapest.
169



Haken, H., 1984: Synergetik. Physica Acta.

Hal!l, E. T., 1975: Rejtett dimenziok. Gondo-
lat K., Budapest.

Hall, E., 1983: Conversation with Erik Erik-
son. Psychol. Today, 17, 6.

Kapitédny A.-Kapitany G., 1983: A tarsadal-
mi identitasrél. Tarsadalmi Szemle, 1.

Kohlberg, L., 1973: Continuities in Child-
hood and Adult Moral Development Revisited.
In: Life-Span Developmental psych. Person and
Socialisation (Baltes—Shade, eds.)

Kon, 1. Sz., 1979: Az ifjukor pszichol6giaja.
Tankonyvk., Budapest.

Kon, 1.Sz., 1982: Azén kategdriaja a pszicho-
l6giaban. Pszichologia, 2.

Kunszabd F., 1985: Bator. (Fejezetek egy tar-
sadalomrajzbol,) Kortars, 10.

Laing, R. D., 1983: Gubancok. (Ford. Tasnd-
dy A.) Helikon K., Budapest.

Lample-de Groot, J., 1981: Notes on ,,Mul-
tiple Personality’’. Psychoanalitic Quarterly, 50.

Lawick-Goodall, ). van., 1975: Az ember ar-
nyé¢kaban. Gondolat K., Bpest.

Levendel 1..-Mezei A., 1972: Az alkoholista
beteg személyisége. Akadémiai K., Budapest.

Lindemann, E., 1944; Symptomatology and
Management of Acute Grief. Am. J. of Psychi-
atry, 101.

Maier, N.R. F., 1965: Psychology in Industry
(3-d edition). Houghton Mifflin Comp., Boston.

170



Mead, M., 1970: Férfi és n6. Gondolat K.,
Budapest.

Mezei A., 1964: A szemlehunyasos jelenség.
MTA Pszichol. Tanulmanyok. VI. Akadémiai
K., Budapest.

Minkoff, K., 1981: In: Crisis Intervention
(Burgess—Baldwin). L. fent!

Olah A., 1979: Gondolatok az orvos ¢s a beteg
kapcsolatarél. Medicus Universalis, 12/3.

Parsons, T., 1955: Csalad, szocializacié és
interakcios folyamat. (F. Bales), The Free Press.

Pataki F., 1980: Uj fejlemények a csoportku-
tatasban. In: Csoportlélektan. 2. kiad., Gondo-
lat K., Budapest.

Pert, A., 1981: The Body’s own Tranquili-
zers. Psychol. Today, 9.

Ranschburg, J., 1984: Szeretet, erkoles, auto-
nomia. Gondolat K., Bpest.

Resman D., 1961: A maginyos tomeg. Koz-
gazd. ¢és Jogi K., Bpest.,

Skinner, 3. F., 1953: Science and Human Be
havior. McMillan, N. Y.

Sontag, S., 1981: A [ényképezésrdl, Furopa
K., Budapest.

Szentagothai J., 1979: Magyar Tud., 8-9. sz,
és 1982: Valosag, 9. sz.

Toynbee, ). T., 1971 Vilogatott tanulma
nyok. Gondolat, Budapest.

Toénnies, F., 1931: In: Buda B.: A kOzosséy
pszichologiai jelentdsége. Szociologia, 3 (1977).

Valkai 7s.-Vargha A., 1984: Az alkoho-

171



lizmus Rorschach jegyei n6knél. Pszicholdgia,
4, 1.

Valkai Zs. 1985: Miért isznak a n6k ? Magveto
K., Budapest.

Vekerdi L., 1971: A nagyvarosok és az osztha-
tatlan vilag. In: Befejezetlen jelen. Gondolat K.,
Budapest.

Wilson, E. O., 1975: Sociobiology. A New
Synthesis. Harward University Press.

Zazzo, R., 1980: Pszicholdgia és marxizmus.
Gondolat K., Budapest.

Zuk, G. H., 1971: Family Therapy: A Triadic-
-Based Approach. Behav. Publ. N. Y.



Tartalom

\ - l \\\\\\\\\\ TN RN NN RN RN Y Y ANNANAS

Az enerd Torrasal = & hdsterama . .

Problemak a madsesera allﬂmmu Nt\\
M“d D W N W W 8 L N A N O T N L

A hdsterapia egy alvontabd vatoeaa ..
AZ OFVOS INO €8 & PRACHIOIOTAMNA oo
A MONTAZS-SZAMAIMSE L cvv L

Osszefoglalds oot iiii i
IrOdalOM L i ittt ittt s



MAGVETO KONYVKIADO

FelelGs kindd Jovanovies Miklds
Dabasi Nyomda (87-2080) Budapest- Dabas, 1988
FelelGs vezet Balint Csaba ignzgatd - Felelds szer-
keszt6 Zsamboki Maria + MGszakl vezeth Sebes
tyén Lajos « Mszaki szerkesztd Budal Andrea - A
fedelet Maurer Doratervezie + Kiadvanyszam 8219
Megjelent 7,5 (A/5) iv terjedelemben, New Times

bettipusbdl szedve + MA 5450

ISBN 963 14 1290 3
ISSN 0324-7155



