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1. Témavalasztas, problémafelvetés

A témavalasztasnal a motivaciom f6 oka az volt, hogy egész ¢letemben ragaszkodtam
az allatokhoz és a természetkozelséghez. Sajat boromon tapasztaltam meg az allatok jotékony
hatasait. Tobb, mint egy évtizede foglalkozom lovakkal, és kutydm is mindig volt az életem
soran, de a két allatfajon kiviil is dolgoztam kiilonféle egyedekkel. Megtapasztalhattam a hatast,
amit az életemre gyakoroltak, illetve az érzelmeket, melyet egy-egy élethelyzet soran valtottak
ki belélem. Méar gyermekkoromban feltlint egy rosszabb nap utdn milyen joérzéssel tolt el, ha
allatok kozelében lehetek, esetleg lovagolhatok. El6szor a sportnak és a friss levegén toltott
idének tudtam be a pozitiv hatdst, majd ahogy egyre iddsebb lettem, rajéttem, hogy elég az
allatok kozelében lenni a nyugodtabb és kiegyensulyozottabb élethez. Foglalkoztatott az a
kérdés is, miképp hoznak 1étre pozitiv 1égkort maguk koriil az allatok. Elkezdtem érdeklédni az
allattasszisztalt terapia irant, és ez nem utolsd6 indok volt ahhoz, hogy elinduljak a
gyogypedagogiai palyan, és a jovOben a tanulmanyaimat 6sszekapcsolhassam az allatokkal.

Kutatasom célja atfogobb képet kapni az allatok és az emberek kapcsolatarol. Féként
arrol szeretnék tajékozodni, hogy az allatok milyen jotékony hatassal vannak az emberek
viselkedésére. Erdekelt az is, mely médon tudnak az allatok csatlakozni a pedagogiai
munkahoz, és miképpen tudjak segiteni egyes szakemberek tevékenységeit.

Nélkiilozhetetlennek tartom a gyogypedagdgiai munkaban az intervenciot és a korai
fejlesztést. Mindezek mellett szintén elengedhetetlen a prevencido sok ¢lethelyzetben,
kivaltképp a gyermekkorban. Ebbdl kifolydlag képet szeretnék alkotni arr6l, hogy az emberi
létet bizonyos szituaciokban tudjak-e az allatok preventiv modon befolyasolni. Foglalkoztatott,
miképp zajlik a lovas, - illetve a kutyaval asszisztalt terapia. Ezek tekintetében valasztottam az
allat asszisztalt intervencid témakorét, melyben kiemelt fontossagot kapnak a
gyogypedagogusok, az érintett gyermekek sziilei, és természetesen a gyermekek.

Kutatdsom végén valaszt szeretnék kapni arra, hogy milyen mértékben tudnak hatést
gyakorolni az allatok az emberekre, foként a gyermekekre. Ugyanakkor célom volt még
megtudni, milyen médon alkalmazhato az allat, mint intervencios eszkoz. Valamint, hogy
napjainkban a gyogypedagogusok korében mennyire elterjedtek az allatasszisztalt terapidk,
illetve a pedagdgusok ¢és mas szakteriileten dolgozok milyen attitidét mutatnak az
allatasszisztalt terapia irdnyaba. Erdekelt az is, hogy a gyermekek sziilei milyen hozzaallast

mutatnak az ilyen jellegii foglalkozasok/fejlesztések iranyaba.



Részletesebben szakdolgozatomban arra kerestem a valaszt, hogy a sziil6k milyen
mértékben voltak tdmogatok/elfogadok az allat bevonasaval kapcsolatban. Honnan szereztek
tudomast a fejlesztések ezen modjardl, illetve elégedettek-e a foglalkozasokkal. Leginkabb
pedig az érdekelt, mely teriiletek voltak fejleszthetk, hol és milyen képességeknél értek el
pozitiv iranyt valtozast a foglalkozasokkal a gyermek ¢életében. Ezentll, hogy miért éppen ezt
a fajta fejlesztést valasztottdk, illetve mi volt a kivaltd ok, nehézség a gyermekeknél. A
gyermekek viszonyulasa és az allatokhoz fiiz6d6 kapcsolatuk is tovabbi vizsgalati szempont
volt. Tovabba képet szerettem volna kapni arrél, hogy a pedagdégusok milyen attitiiddel
rendelkeznek az allatasszisztalt foglalkozasokkal kapcsolatban. fgy négy kutatasi kérdést

fogalmaztam meg, melyek az alabbiak:

K1: Milyen nehézség van jelen a gyermek életében, amiért elkezdik a foglalkozast?
K2.: Mely teriileten figyelhetd meg valtozés az allatasszisztalt foglalkozasok hatasara?
K3.: Milyen mértékben elégedettek a sziilok az allatasszisztalt foglalkozasok
hatékonysagaval?

K4.: Milyen mértékii a pedagdgusok tdmogatd hozzaallasa az allatasszisztalt

foglalkozasokhoz?

A négy kutatéasi kérdés mellett jonéhany mas teriiletrdl is igyekszem informalodni a
téma Osszetettsége miatt. [gy szamos kérdést fogok feltenni mind a sziilsknek, mind a
pedagdgusoknak, mellyel atfedéseket biztosithatok a késdbbi vizsgalat soran, illetve kiilonb6z6

valaszokat hasonlithatok majd Gssze.

Célkitiizés

Kutatasom célja jobban megérteni mind a sziildk, mind a pedagdgusok attitiidjét az
allatasszisztalt foglalkozasokkal kapcsolatban. Fontosnak tartom megismerni, hogy a sziilok
milyen uton jutottak ehhez a terdpias modszerhez, milyen elzetes ismereteik voltak ezzel
kapcsolatban. Ugy gondolom, ha errél jobban tajékozoédom, akkor kézelebb keriilok a sziildk
¢s a pedagogusok mellett magéhoz az éllatasszisztalt fejlesztéshez is.

Szeretnék ravilagitani az allatokban rejlé lehetoségekre, arra, hogy a bevonasukkal
milyen mértékben képes egy adott gyermek valtozni pozitiv irdnyban. Szeretném, ha a
kutatasom elérébb vinne abban, hogy a gyermekeknél ismerjem azokat a teriileteket, amiket

érdemes fejleszteni, illetve mely képességeknél jart a folyamat sikerrel. Az ismeretek



birtokaban pedig a késdbbi munkamhoz is lehetdség adodik betekintést nyerni az allatasszisztalt
fejlesztések vilagaba.

Célként tliztem ki, hogy Osszképet alkossak az allatasszisztalt foglalkozasokrdl,
melynek segitségével nagyobb ralatasom lesz ezen teriilet alkalmazasaban. Ugy gondolom,
hogy minél mélyebb ismereteket kell alkotni a témaval kapcsolatban, annak érdekében, hogy a
gyermek fejlesztése oromteli és hasznos legyen. Ennek tudataban sziikségesnek itéltem
megkérdezni a sziilléket és a pedagdgusokat is szamos kiillonféle tényezordl. A sziiloknek
kulcsfontossagu szerepe van a terapiak, foglalkozasok végzése soran, ezért célszerli bizonyos
mértékig bevonni Oket a folyamatba. Ebbdl kifolydlag a sziilok hozzéadlldsa, tamogatdsa és
motivacioja is kimagasldan fontos.

Ugyanakkor a szakemberek attitidje is nagymértékben meghatarozo, ezért
kutatdsomban erre is fektettem nagyobb hangsulyt. Célom volt betekintést nyerni a
pedagdgusok elképzeléseibe €s késdbbi terveikbe a fejlesztésekkel kapcsolatban. Tehat az
allatasszisztalt terapia és foglalkozas rendkiviil komplex tevékenység, igy célom volt széles

spektrumon vizsgalni ezt a fajta fejlesztési eljarast.



2. Elmélet feldolgozasa

2.1.4 gyogypedagogus szakmai kompetencidaja

A kompetencia szo latin eredettel bir, s jelentése alkalmassag, ligyesség. Ha a
atadni a tudasat, milyen eszk6zokkel, modszerekkel rendelkezik. A gydgypedagdgusoknak a
mindennapok feladatainak tiikrében kiilonféle kompetenciaja alakul ki. A gydgypedagogia
folyamatosan fejlédik és 4talakul, a szakteriiletek sokkal multifunkciondlisabbak, illetve
mélyrehatobbak lettek napjainkra (Mesterhazi és Szekeres, 2019).
A gyogypedagdgus kompetencidjat hazdnkban rendelet is meghatarozza; ,,63/2021.
(XII. 29.) ITM rendelet a pedagogusképzés képzési teriilet egyes szakjainak képzési és kimeneti
kovetelményeirdl”. A rendelet elsdsorban definidlja a gyogypedagogus képzés céljat, és ad egy
altalanos leirast, hogy mely kompetencia kialakulasa sziikséges az alapszak elvégzéséhez, majd
a késoébbi munkadhoz. Ezt kovetden pedig szakiranyokra bontva fejti ki, hogy milyen
tevékenységekre, illetve feladatkorokre all készen a végzett gyogypedagdgus. Atfogoan a
rendelet az alabbi négy elsajatitando szakmai kompetenciarol ir:
e agyogypedagogus tudadsa
e agyogypedagogus képességei
e agyogypedagdgus attitlidje
e agybgypedagdgus autonomiaja €s feleldssége
A tovabbiakban ezeket a kompetencidkat bontja le a rendelet szakiranyok szerint (Szabd,
2023). Mindemellett a 326/2013. (VIII. 30.) kormanyrendelet ir atfogéoan a
pedagdguskompetenciakrol is, melyek az aldbbiak:
e a pedagogus szakmai tevékenysége, szaktargyanként a tuddsa, tantervi
tevékenységekhez fliz6d6 kompetenciaja megfelel-e
e apedagdgus megtervezi €s alkalmazza a pedagdgiai folyamatokat és tevékenységeket,
melyhez onreflexiot is képes késziteni
e apedagdgus képes a tanulot tamogatni a tanuldsban
e a pedagdgus modszertanilag felkésziilt, és figyelembe veszi a tanuld személyiségét,
annak fejlesztésekor, az egyéni banasmaodot, a sajatos nevelési igényt, a beilleszkedési,

tanulasi, magatartasi nehézséggel kiizdé gyermek sajatossagait



e a pedagdgus képes erOsiteni a csoportkohéziot, integracioval, esélyteremtéssel,
nyitottsaggal, illetve osztalyfondki tevékenységgel
e a pedagogus képes folyamatosan monitorozni, elbirdlni és elemezni a gyermekek
személyiségfejlodését
e a pedagdgus megfeleld0 kommunikacids eszkozoket alkalmaz, mellyel Iétrejon a
szakmai egylittmiikodés és a kimagaslé problémamegoldas
e a pedagogusnak megfeleld az autondmidja és a szakma iranti elhivatottsaga (Szabd,
2023).
Ezenkivill a gyogypedagdgusoknak szamos szerepet kell magukra 6lteniiik, ha ezt a hivatast
valasztjak. Néhany példa:
e tanarszerep
e terapeutaszerep
e diagnosztaszerep
e tanacsaddszerep
e koordinatorszerep
e konzultacids szerep
e oktatd (szakember) szerep
e hivatalnokszerep
Ezek a szerepek folyamatosan bdviiltek, formalddtak a tarsadalmi, az intézményi, az
egyiittnevelésben érintettek és a gydgypedagdgusok sajat tapasztaldsainak és elvarasainak
megfelelden (Mesterhazi és Szekeres, 2019).

A szerepvallalasoknak koszonhetéen eldjohetnek bizonyos viszontagsdgok is a
pedagogus karrierje soran, ezt a Pedagdgiai Pszichologia (Horvath, 2004) cimii konyv
tanarparadoxonként irja le. A pedagdgusnak azonosulasi mintat kell nyQjtaniuk, igy
Osszeférhetetlennek tekintik, ha a pedagdgus maganélete valamely szegmensében devians
viselkedést mutat. A pedagogusoknak a kozfelfogas szerint miiveltnek, kulturaltnak,
tarsadalmilag aktivnak, tajékozottnak stb. kell lennie. Néha ez a felfogds vezet oda, hogy a
pedagdgusokban nagyfoku félelem és szorongés alakul ki. Ugyanakkor a fent emlitett konyv ir
arrol, hogy ha a szerep nem kiilsé motivaciobdl fakad, hanem beliilrdl, akkor a pedagogus képes
atérezni a szerepeit. Igy, ha a pedagogus kongruens, és képes a szerepekkel valé azonosulasra,
akkor tulajdonképpen a szerepjelleg eltlinik. A kongruencia létrejottéhez képessé kell valnia a
pedagogusnak a teljes szerepazonosuldshoz, viszont ez jarhat személyiségtorzuldsokkal is.

Kérdés az, hogy a pedagdgusnak mennyire kell azonosulnia a szerepekkel. ,,A. Sz. Makarenko



azt hangoztatta, hogy a tandrnak jatszania kell szerepét, mivel nem engedheti meg magénak,
hogy szerepével mintegy azonosuljon is, mintegy felolvadjon abban. Nem lehet mindig
igazabol mérges, amikor szerepe szerint mérgesnek kell lennie, mert ez olyan idegi
megterhelést is jelentene, amit nem lehetne hosszabb tavon elviselni...” (Horvath, 2004).
A szerepvallaldsok kapcsan kifejezetten jelentOs a terapeuta szerep, mely a I¢élektan és

a pszichoterapia vilagabol fejlodott ki napjainkig. Kialakuldsanak oka a 20. szézad elejére
vezethetd vissza, mikor megjelentek alapvetd mentalhigiénés problémak. Majd a 20. szazad
masodik feléhez érve egyre jobban a pszicholdgia felé fordult a gydgypedagdgiai ellatdsok
sokasaga, s a feladatellatashoz fontossa valt szamos pszichoterapias eszk6z (Gordosné, 2012).
A terapeuta szerep sokszor elengedhetetlen a gydgypedagdgiai munkaban, hiszen akar
egészségligyi, habilitacios, rehabilitdiciés munka velejaroja is lehet. Szédmos terapia all
rendelkezésre, alrendszere az alabbiakra tagolodik:

o Kognitiv terapidk (pl.: Frostig, Ayres)

o Mozgés terapidk (pl.: TSMT, HRG)

e Szocioemocionalis képesség-, és készségfejlesztd terapiak (pl.: allatasszisztalt terapia)

e Tanulésterapidk (pl.: INPP)

e Komplex” terapidk (pl.: Sandor Eva-féle komplex vizualis pedagdgiai miivészeti

terapia)

o Egyéb terapidk (pl.: LEGO-terapia)
Az allatasszisztalt terdpiat a szocioemocionalis terapidk kozé soroltdk a miivészetterapiaval, a
meseterapiaval és a jatékterapiaval (babterapia) egyiitt (Gereben, 2022).

Az allatasszisztalt terapidk végzéséhez kifejezetten specialis kompetencia sziikséges.

Attol fliggden, hogy a pedagdgus milyen allatot von be a munkéba, nem elég csak megalkotni
a kiilonbozo fejlesztd foglalkozasok tartalmat, ismerni a kompetenciahatarokat, jogszabalyokat,
hanem tisztdban kell lenni a bevont allat temperamentumaval, személyiségével és a

sziikségleteivel is.

2.2.Az allatasszisztalt terapia

Ha az allatasszisztalt terapia régmultjara és kialakuldsdnak okaikra szeretnénk valaszt
kapni, akkor a biofilia elmélethez kell fordulnunk. A fogalom szerint evolucidés magyarazatra
is visszavezethetd az a tény, hogy pozitiv hatissal birnak az allatok az emberekre. A teodria
szerint az allatok a veszélyt hamarabb érzékelik, ebbdl fakadoan az ember akkor lehetett

nyugodt, ha az éllat is az volt. Az allatasszisztalt terapia tehat nem ujkeletli dolog, s6t egészen



1792-ig kell visszatekintetiink, ha az elso terapias eljarast keressiik, melyet allatokkal végeztek
¢s az eseményeket dokumentaltak. A feljegyzések Anglidban késziiltek, ahol tobbek kozott
nyulakkal probaltadk segiteni a pszichés zavarokkal kiizd betegeket. Az elsé feljegyzések
William Tuke nevéhez fiizodnek, aki gy gondolta, hogy a paciensek, akik ,,érzelmi betegek”
fejlodott az ,,emberségiik’” haszonallatok bevonasaval. (Molnar és mtsai, 2015).

Viszont az allatasszisztalt terapia kibontakoztatdjanak egy pszichidter nevét is
emlithetjiik, aki Boris M. Levinson volt. Az éallatok jotékony hatdsarél szamolt be, legfoképpen
gyermekek kezelését illetOen végzett vizsgalatokat. Levinson tanulmanyai inditottak el azt a
folyamatot, mely teret adott az allatasszisztalt foglalkozasok jotékony hatdsainak vizsgalatdhoz
¢s a kiilonféle kutatasoknak (Babos, 2013).

Ami minden esetben elengedhetetlen, hogy a bevont allatrol legyenek megfeleld
informacidink mind a szakemberek, mind a kliensek biztonsaga érdekében. Nem utolso
szempont az allat kivalasztasanal az egyed jollétét is figyelembe venni. Az allatasszisztalt
terapia sokrétli, csoportositasa lehet: AAL, AAA, AAP/AAE, AAT, RAP-RAT, PT, HT, DAT.
A legtobbszor hasznalt rovidités példaul az AAA, AAE, AAT. A fentebb emlitett

mozaikszavakat az elsd tablazatban foglaltam 6ssze a megfelel6 szakirodalom alapjan.

1. tablazat: Az éllatasszisztalt terapia csoportositasa

(Forras: Sajat szerkesztés Molnar és mtsai (2015) alapjan)

Rovidités Rovidités jelentése | Magyar név Tevékenység
AAl Animal Assisted | Allatasszisztalt Ide sorolhatd az
Intervention intervencio 0sszes olyan

intervencios eljaras,

mely allatot von be a

fejlesztésbe.

AAA Animal Assisted | Allattal segitett | Ezt tekinthetjilk a
Activity tevékenység leggyakoribb

kifejezésnek,  mert

minden olyan
tevékenység

idesorolhat6, amely
allatok bevondsaval

jaré  elfoglaltsagot




takar. Legyen szd
neurotipikus  vagy
atipikus
fejlodésmenetet
mutato
gyermekeknek vagy
felndtteknek  szant
foglalkozasrol. A
spontaneitas miatt itt
nem feltétlen

beszéliink terapiarol.

AAT Animal Assisted | Allatasszisztalt Célorientalt, tudatos
Therapy terapia fejlesztés,  terapia,
mely pozitivan hat az
adott betegségre vagy
sériilésspecifikusan
fejleszt.
AAP/AAE Animal Assisted | Allattal  asszisztalt | Ebben a kategoriaban
Pedagogy/ Animal | pedagogia/oktatas pedagodgiai-nevelési-
Assisted Education oktatasi tevékenység
torténik, pedagdgus
iranyitasaval.
PT Pet-therapy A kutyaval segitett | E  kategoridban a
terapia kutyat alkalmazzak
terapias tarsként.
HT Hippotherapy A loval  segitett | A terdpia ez esetben
terapias eljaras/ | kiegésziil egy tovabbi
Hippoterapia szakemberrel, aki a

lovat vezeti, és az
allatot iranyitja. A
terapiaba bevont allat

alo.




RAP/RAT Rabbit- assisted | Nyullal segitett | Ebben a kategéridban

pedagogy and | pedagdgia és terapia | a segité allat a nyul,
therapy melyet leginkabb
gyermekek
fejlesztésére
alkalmaznak.
DAT Dolphin-assisted Delfinnel segitett | A terapias
therapy terapia folyamatban a delfin

lesz a segitd hatast
kivalto allat. Pozitiv
hatasa az  egyiitt
végrehajtott  vizben
torténd  mozgassal

érheto el.

Széleskorlien alkalmazzak és vonjak be a szakemberek az allatfajokat, foleg az elmult
Otven ¢€v tapasztalatai és fejlodései alapjan. Viszont az elmondhat6, hogy a legtobbszor
alkalmazott faj a kimagaslo intellektusuknak és kimagaslo haziasitdsuknak koszonhetden a
kutya, a 16 és a delfin. Hazankban szamos elvaras, illetve jogszabaly van érvényben bizonyos
allatfajokra vonatkozoan, amennyiben terdpias munkat kivannak folytatni az egyeddel a
szakemberek. Legtobbszor ezek az eldirasok kutyadkra vonatkoznak, ahogy hazankban is a
27/2009. (XXIL.3.) SZMM rendelet szabalyoz szamos tevékenységet. Példaul a kutydk
kiképzését, a vizsgajukat, alkalmassaguknak a feltételeit. Hazankban a jogszabaly kiilon kitér a
vakvezetd, a mozgaskorlatozott személyt segitd, a hangot jelzd, a rohamjelzd, a személyi segitd
¢s a terapias kutyara (Molnar és mtsai, 2015).

A Magyar Lovasterapia Szovetség Alapitvanynak szamtalan célja és feladata van,
amikhez sziikség van kompetens szakemberekre. Ennek érdekében kiilonb6zd szakteriiletekrol
varjak a Szovetséghez torténd csatlakozast a hozzaérté emberektdl. Akar sportszervezetek, civil
szerveztek, nevelési-oktatasi intézmények, lovas szakemberek, orvosok is csatlakozhatnak a
Szovetséghez. Viszont a lovasterapeuta végzettség megszerzéséhez gyogypedagogia,

pszichologia, vagy gyogytornasz alapvégzettség sziikséges (Wagner, 2008).
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2.3.A terapias dllatok pozitiv hatasai

Az allattal asszisztalt terapidnak szamos jotékony hatdsa van. Néhany f6 kategoria:
e fizikai hatdsok
e emocionalis hatasok
e szocialis hatasok (Babos, 2013).
Szocialis partnerként emlegeti a lovat a Lovasterapia cimii konyv (Hartje, 2012).

Tovabbé, ha nem csak a lovak tarsasdgarol, hanem a lovaglasrél, mint mozgasformarol
besz¢Eliink, az ember mentalis allapotan til masra is kifejtik a hatasukat. Az ember élettanat is
befolyasoljak a mozgas altal. Példaul megvaltozik a pulzusszam, javul a 1égzés, a belsd szervek
munkdja mashogy alakul. Az izomzat jobb munkat lesz képes ellatni, illetve felélénkiilnek az
érzékszervek mikozben egyiitt mozog a lovas a loval (Hartje, 2012). Ezeket a hatasokat
els6dleges hatasnak irja le a Gyermekut, Mozgésterapias protokoll a kora gyermekkori
intervencioban cimli kiadvanya (Szvatké ¢és mtsi 2016). Masodlagosként pedig az
alkalmazkodasrdl ir az ezzel foglalkozé rész, hiszen egy él6lénnyel kell egyiitt dolgozni, és
ebbdl a gyermekek szamos tapasztalatot gyiijthetnek, illetve rengeteg inger éri dket. A
lovasterapia magaban foglalja a gyogypedagdgiai lovaglast és lovastornat, a hippoterapiat, és a
pszichologiai lovasterapiat. Ezeket a terapiakat mas-mas szakember végezheti, melyeknek
célja, hogy a sériilés, fogyatékossag, illetve akadalyozottsdg mérséklodjon, 1étrejojjon a
képességfejlesztés, a habilitacio, illetve a rehabilitacio.

A szakirodalmak szerint a 16 mellett a kutyaval asszisztalt foglalkozasokra keriil a
legnagyobb hangsuly. Amennyiben valaki felveszi a kapcsolatot egy kutyaval, az mar szdmos
pozitiv hozadékot hordoz magaban. Itt is megjelenik tobb nagy kategéria, melyeket pozitivan
tud befolyasolni a kutyaval torténd foglalkozas. Jotékony hatassal van az ember élettandra,
kedvezO hatdssal bir a stressz szintjére, illetve segiti az embert a kikapcsolodéasban.
Mindemellett a kognitiv funkcidkra is hatdssal vannak a kutyak, féleg a gyermekeknél
novekszik a motivacid, érdeklddés, és a tanuldsi folyamatban is megjelenik a jéval nagyobb
Osszeszedettség €s a hatékonysag. Végso soron pedig a szocidlis teriilet is fejlodhet a kutyaval
asszisztalt foglalkozasok soran (Csorbané és Szakacs, 2017).

A fizikai hatasoknal részletesen taglalja az Animal-Assisted Brief Therapy (Pichot,
2012) a sziilok gyakori hal vasarlasat a gyermekiiknek elsé allatként. A vasarlaskor abban
biznak a sziilék, hogy a gyermekiik bizonyos tulajdonsdgokat elsajatitanak majd a hal
gondozasakor, mint példaul a felelésségtudatot. Altalaban ilyenkor a sziil6k nem is tudjak, hogy

pusztan az akvarium megfigyelése is mar csokkenti a szorongast, és egyéb szamos jotékony
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hatassal bir a felndttekre €s a gyermekekre egyarant. A konyv a fizikai hatasok mellett ir a
mentalis hasznokrdl is, melyet az allatok képesek adni az embereknek. Az allattartok arrdl
szamoltak be, hogy kevésbé ¢érzik a mindennapokat maganyosnak, lelkileg
kiegyensulyozottabbak lettek, mindemellett javult a kozérzetiik is. Az emberi kapcsolatok
gyakran stresszesek, érthetetlenek, kiszamithatatlanok, viszont méasképp van ez az allatokkal,
¢s talan pont ez adja meg az allatasszisztalt foglalkozasoknak a jotékony szerepét. A gyermekek
valtoznak az allat mellett, sokkal mélyebb lesz az empatidjuk masokkal szemben, megtanulnak
bizni, feleldsséget vallalni, elengedni, az Onbecsiilésiik és az énképiik is alakul, illetve a
szocialis kompetenciajuk egyre jobb lesz (Pichot, 2012).

Mas szakirodalom tovabb bontotta az allatok jotékony hatasait osztalytermi szintre.
Megvizsgaltak, hogy mikre hathat az allat jelenléte egy adott csoportban. Ilyen kutatds volt
példaul az Aallatok bevondsanak hatdsa a tanuldk osztalytermi viselkedésére, illetve
tanulmanyoztik a tanulok oktatésa, figyelmiik felkeltése sikerebbé valik-e az allat jelenlététol.
Kiilon kitér a konyv azokra a kutatasokra, ahol autizmus spektrumzavarral, vagy egy¢€b atipikus
fejlddésmenettel egyiitt €16 gyermekek korében alkalmaztak éallatot az iskoldban (McCardle és
mtsi 2017).

Szamos feladat, illetve triikk all rendelkezésre, amennyiben gyogypedagdgusként
megfelelé kompetenciank van a terapias kutya bevonasahoz. Motivaciot eldsegitd feladatokat
alkalmazhatunk, melyek pozitivan befolyasoljak a gyermek kognitiv képességeit, az onellatast,
a mindennapi szokdsok kialakitasat, a kommunikéciot, a motorikus képességeket €s a szocialis
képességeket. Ezekhez timpontokat ad az Animal Assisted Therapy Activities To Motivate and
Inspire (Lind, 2009) cimt konyv. Egy 0sszegzé tablazatban részletezi, hogy a tevékenységek
miben nyujthatnak segitséget, illetve konkrétan leirja a feladatok menetét.

Az Animal Assisted Therapy Francesc Ristol és Eva Doménec (2015) szerzOparostol
pedig négy nagy kategoriat alkot, melyekben fejlesztés, rehabiliticios tevékenység érhetd el.
Ez a négy az alabbi:

e szenzoros stimulacid

e kognitiv fejlesztés

e pszicho-motoros tevékenység

e szocializécio.
Tetten érheté az a tény, hogy a szocialis kompetencia szinte minden Sszakirodalomban
megjelenik, és talan a legfontosabbként van emlitve a fejleszthetd teriiletek, illetve a

kulcskompetenciak koziil. A szocialis kompetencia fejlesztése nem csak a korai intervencioban
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vagy a korai életévekben kimagasloan fontos. Hiszen szinte mindennek az alapja az, hogy
milyen médon vagyunk képesek a tarsadalomba integralodni, illetve onmagunkat kelloképpen
sikeriilt-e elfogadni, hol tart a személyiségfejlodésiink. Az allatasszisztalt terapia segithet
azoknak a felnétteknek is, akik a fejlodésiiket tekintve neurotipikusak, de elakadtak az életiik
soran valami oknal fogva. Segithet visszatalalni 6nmagunkhoz, de eldsegiti a tarsadalomba
torténd adaptaciot is.

Milly Pfleiderer szocialpedagdgus foglalkozott olyan felndttekkel, akik hajléktalanok
voltak, drogfiiggék, abuzusnak kitett személyek, illetve biintetett el6életiick. Leirasai alapjan a
traumat 4télt nék megnyilnak a 16 kozelében, biztonsadgban érzik magukat, holott hatalmas
allatokrol van szd, mégis a meleg testi kapcsolatot biztositja a n6knek a 16, amibdl hiany van
az ¢életiikben. Szamos pozitiv tulajdonsagot vesznek magukra a loval egyiitt dolgoz6 sériilt
emberek, mint példdul a megbocsatas, a bizalom, az elfogadds. Mikor mar ezen tulajdonsagok
a felndtt emberek szerves részeivé valtak, sokkal konnyebben fognak ujra jelentds tagjava valni
a tarsadalomnak, és ezzel a szocialis kompetencidjuk is pozitiv iranyba eléremozdulhat
(Klimke, 2003).

A gyermekeket, illetve akar a felndtteket is szdmos teriileten fejlesztheti az allattal
asszisztalt tevékenység, illetve attol a fontos tényez6tl sem tekinthetiink el, miszerint a
szakember is 1) kompetencidra tesz szert a foglalkozasok megtartasdval. Amennyiben képessé
valunk pedagogusként alkalmazni az allatokat a munkank soran, betekintést nyerhetiink a
gyermekek vilagaba azaltal, hogy az adott gyermek miként viszonyul az allathoz. Illetve
tényként kezeljiik, és elfogadjuk azt, hogy minden ember egyedi, fiiggetleniil a kornyezete altal
alkotott tényezOktol (Pichot, 2012). Ezekkel az ismeretekkel és az allatok bevonasaval
lehet6séglink nyilik arra, hogy sokkal hatékonyabban egyiitt dolgozzunk gyogypedagdgusként
gyermekekkel, vagy akar felnéttekkel.

2.4.4z intervencio fontossaga

A korai ¢letszakaszok megsegitése potolhatatlan, kiemelt fontossaggal bir a prevencid
és az intervencio is a korai gyermeknevelésben. Az egészséges fejlédés tdmogatasanak, és az
idében nyujtott prevencionak és intervencionak pozitiv hatasa van a késébbi évekre is egy
gyermek ¢€letében. A felndtt 1€t €letmindsége ¢€s jolléte visszavezethetd a kora gyermekkori
kotddésre, €letmindségre, egyéb befolydsold tényezokre. Nem csak az egyén részérdl kell
vizsgalni a kora gyermekkori intervenciot, hanem csalad és tarsadalom szempontjabol is, hiszen
a kedvezdbb életutak mas esetben is pozitivan hatnak. S6t, ha az egyén a tarsadalom hasznos

tagja, akkor az a gazdasagra is jol fog hatni (Kereki, 2017).
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Az intervencio nem csak a gyermek sziiletése utani néhany év megsegitésérol szol. Ha
a koragyermekkori intervenciét nézziik, figyelembe kell venni azt is, hogy a gyermek
fogantatasatol kezdve nytjtanak segitséget a szakemberek egészen az iskoldba 1épésig. Feladata
az intervencidonak a szlrés, a problémak felismerése, diagnosztizalasa, kezelése. Tovabba
habilitacio, rehabilitacio, terapidk és gyogypedagogiai fejlesztések, tanacsadasok is szerves
részét képezik a koragyermekkori intervencionak (Kereki és Szvatko, 2015).

A korai intervencid, a koragyermekkori intervencio és a korai fejlesztés kifejezést el
kell hatarolni egymastol. A harom meghatarozas elkiilonitésének a nehézségét az adja, hogy az
eltéré teriiletek masként alkalmazzdk a fogalmakat. Masként definidlja a szocidlis,
egészségiigyi, illetve a gyermekvédelmi teriilet. Emellett a koznevelés hosszabban fejti ki;
gyogypedagogiai tanacsadas, korai fejlesztés és gondozas. A jogszabalyban meghatarozottak
szerint ez a tevékenységi teriilet fedi le a gyermekek 6 éves kor alatti fejlesztését. 2005-t61
szerették volna egységesebbé tenni a fogalmakat, igy a koragyermekkori intervencio kifejezés
keriilt eldtérbe. Ezzel egyidében meghataroztdk a kiemelt célcsoportokat, a preventiv
hozzajarulast, a csalad megsegitésének fontossagat egészen a gyermek iskolaba 1épéséig. Tehat
sz¢les spektrumon mozog a koragyermekkori intervencid, egészen a szlirésektdl elkezdve
foglalkozik a gyermekekkel és csaladjaikkal a terapiakig (Kereki, 2017).

2005-ben egyéb valtozasok is megjelentek egy kormanyrendelet hatdsara, melyben
arra biztattdk a tobbcélu kistérségi tarsulasokat, hogy vegyenek részt a pedagogiai
szakszolgalati munkaban. Tertiletenként kettd feladatkor ellatasat kellett biztositani, ami azt
eredményezte, hogy sokszor a csalddoknak sokat kellett utazni olyan helyszinre, ahol
megvoltak a szamukra megfeleld targyi és személyi feltételek. Kénytelen volt a rendszer
atalakulni, megujulni, és 2010 utan nagyobb szemléletvaltas kovetkezett. Uj jogszabaly jelent
meg, mely tobb eldirast alkotott az el6z0nél, részletesebben kifejtette a kompetenciahatarokat,
kovetelményeket, eljarasrendet. Majd a 2011. évi CXC. torvény a kdznevelésrol és a 15/2013.
(I.26.) EMMI rendelet segitett a pedagodgiai szakszolgalatok feladatellatasnak komplex
atszervezéséhez. fgy 2013-ra minden megyében létrejott egy pedagogiai szakszolgalati
ellatorendszer. A gyogypedagogiai tanacsadas, korai fejlesztés és gondozas mellett szdmos
feladatot 14t el az intézmény.

Tovabbi tevékenységi korok:
e szakért6i bizottsagi tevékenység
e nevelési tandcsadas

e logopédiai ellatas
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e tovabbtanulasi, palyavalasztasi tanacsadas

e konduktiv pedagodgiai ellatas

e gyoOgytestnevelés

e iskolapszicholdgiai, 6vodapszicholdgiai ellatas

e kiemelten tehetséges gyermekek, tanulok gondozasa
A pedagdgiai szakszolgéalatokon beliill igen sokféle a szakember ellatottsag, és 2014 ota
folyamatosan boviil az ott dolgozok Iétszama. Megtalalhatd gyogypedagogus, fejlesztd
pedagogus, logopédus, tanacsadd pedagogus, tehetségfejlesztd pedagdgus, gyogytestneveld
tanar, konduktor és pszicholdgus is a szakmai csoportban (Mile és Kiss 2022).

Jellemzéen a 20. szdzad elsé feléig, csak tankoteles kortdl kezdddott a fogyatékos
gyermekek ellatasa, igy szdmos szenzitiv szakasz fejlesztése kimaradt. Elmondhatd, hogy igen
nagy hatrannyal indultak a fogyatékos gyermekek a korai intervencio elmaradasa miatt. A 20.
szdzad kozepétdl egyre jelentOségteljesebbnek tartottdk a korai életszakaszt, és kiemelt
figyelmet kapott az egyénre szabott tervszerli fejlesztés (Lanyiné, 2017). Egyre tobb kutatas
foglakozott az agy strukturaltsagaval, a kognitiv idegtudomannyal, illetve azzal, hogy milyen
problémékat okoz az, ha az agynak egy adott teriilete késve fejlédik. Az agy hierarchikus
felépitésii, igy kulcsfontossagu az alapok kialakitasanak megfeleld felépitése. Meghataroztak,
hogy az agy strukturalédasa mar joval a sziiletés elétt megkezdodik, és egészen a felndttkorig
valtozik. Az idegrendszer fejlodésének tekintetében a szenzitiv periddus kifejezetten hosszu, a
sziiletéstdl szamitva a gyermek oOtodik életévéig tart. Ebben az 6t évben fejlédik a
legdinamikusabban, tehat minden inger és tapasztalas, ami éri a gyermeket, ki fog hatni a
felndttkorara (Kereki, 2017).

Osszességében kijelenthetd, hogy a kora gyermekkori intervencidé minden gyermeknek
¢s csaladnak segitséget nyujt egészen a fogantatastol az iskolaba Iépésig. Viszont vannak célzott
csoportok, akikre nagyobb hangsulyt fektetnek. Ilyen a fejlodési rizikoval sziiletett gyermek, a
sériilt vagy fogyatékos gyermek, a megkésett fejlddésmenetet mutaté gyermek, a kronikus
beteg, a pszichés fejlddés szempontjabol kockéazatnak kitett gyermek, a szocialisan
fenyegetettséggel €16 gyermek, illetve a kiemelten tehetséges gyermek. Gyakran ezek a
csoportok atfedést mutatnak egymassal. Természetesen itt nem csak a gyermek kap ellatast,
hanem a csalad is részesiil kiilonb6z6 tamogatd/segitd eljarasokban. A szakemberek fejlesztik
a mentalis egészséget, ami a késObbiekben a viselkedésszabalyozast kedvezden befolyasolja

(Mesterhazi és Szekeres 2019).
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2.5.AZ intervencio és az allatok

A gyermekkor nem konnyti, akar atipikus akar neurotipikus fejlodés megy végbe az
adott embernél. Kiskorban a gyermekek probaljak raciondlisan értelmezni az 6ket koriilvevo
szabalyrendszert, logikat keresnek a mindennapokban. Minden inger €s tapasztalas uj, igy
kijelenthetd, hogy ez a szakasz kicsit sem zajlik le zavartalanul. Néha viszont van valami egy
csalad életében, ami tobbnyire biztositja az allanddsdgot, és ez pedig a héziallat jelenléte.
Napjainkban a gyermekeket hatalmas kihivas elé allitjuk az informdacioaradattal, a rengeteg
ingerrel és a felgyorsult ¢letvitellel. Viszont az allattartasban altalanossagban megfigyelhetd
egyfajta rendszer €s olyan kialakult napirend, ami tobbnyire alland6. A gyermekeknek pedig a
bejosolhatosag €s a kiszamithatosag adja meg a biztonsagérzetet (Becker ¢s Morton 2002).

Mar koragyermekkorban is hatalmas érdeklddést mutatnak a gyermekek az allatok
irant. Erre tobb kutatas is bizonyitékként szolgéal. Hat és harminc honap kozti gyermekeket
vizsgaltak, melyben elemes jatékallatok iranti érdeklddést, illetve az igazi allatok utdn valo
érdeklodést elemezték. Egyértelmiien tobb figyelmet kapott az €16 allat. A gyermekek jobban
probaltak kapcsolatot teremteni veliik, illetve igyekeztek kommunikalni. Ehhez hasonld
kisérletek igazoltdk, hogy koragyermekkorban befolyasolja az allat jelenléte a mentélis
fejlédést. Ovodai kisérletet végzett Robert Poresky, melybdl azt a tanulsagot tudta levonni,
hogy azok a gyermekek, akik egylitt nevelkedtek haziallattal, magasabb fejlettséget mutattak
szamos teriileten (kognitiv, szocialis, motoros funkciok). Egy iskolai felmérés alapjan szintén
pozitiv elismerést kaptak az allatok. A gyermekeket arra kérték, hogy irjak fel a legfontosabb
kapcsolataikat. Az Osszegzés alapjan az allatok kimagaslé pontszammal birtak, hiszen mindig
meghallgatjdk a gyermekeket, elismerik az érzéseiket, illetve mindig van idejik a kd6zos
tevékenységre. Robert Poresky skalat is dolgozott ki annak érdekében, hogy eredményeket
kapjon arrol, hogy egy adott gyermek milyen mértékben kotddik a tarsallathoz (Becker és
Morton 2002). Ezzel szemben nagyon érdekes iranyzat alakult Japanban, ahol a segitéallatok
szerepét robotok vették at. Ezek a robotok lettek az ugynevezett szocidlis robotok vagy
segitérobotok. Vizsgaltdk, hogy az ¢l6 vagy élettelen tars tudja jobban kielégiteni az iddsek
vagy fogyatékos emberek életmindségét. Annak ellenére, hogy Japanban is megtalalhatoak a
segitOkutyak, mégis nagyobb szamban jelentek meg a segitérobotok (Lovanyi, 2022).

Kornyezeti hatdsok tehat befolydssal vannak a gyermek fejlodésére, ennek
tekintetében a korai évek tapasztalasai jelentdsen meghatarozzak az agy fejlodését a késdbbi
élet folyaman. A gyermekkorban atélt események beépiilnek az idegrendszeriinkbe, tigymond

lenyomatokat hagynak az agyban. A szenzomotoros ¢lmények, a megfelelé kapcsolatok, a
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kotédés kialakulasa €s a szocialis hatasok fogjak megalapozni az egészséges agyi fejlodést és a
képességek hierarchikus felépitését (Kereki, 2017).

Az éllat jelenléte az ember kdrnyezetében meghatarozo impulzusokat valthat ki. A
mindennapokban, ha a gyermek €letében jelen van egy allat, vagy allatok, befolyassal lehetnek
a gyermek fejlodésére. Akar, ha a szenzomotoros élményeket vessziik alapul, akar a szocialis
kapcsolatok kialakuldsat, az allattal valo ismerkedés, és megfeleld bandsmod segithet a
gyermek ezen teriileteinek fejlesztésében is. Végsdsorban pedig emlitést kell tenni a csaladban
a sziilok szerepérdl. Az allattartas egy csaladon beliil szamos alkalmat biztosit arra, hogy
szabalyokat alkossunk, majd azokat betartsuk, kovetkezetesek legyiink ¢és helyesen
viselkedjiink, ezaltal mintat nytjtunk a gyermekeknek is (Becker és Morton 2002). A sziil6i
aktivitds szerepe tehat kulcsfontossagt, kivaltképp, ha a gyermek részt vesz valamilyen
fejlesztésben. Napjainkban ez a felfogds a mérvado, a kozelmultban viszont nem minden
esetben vontak be a sziil6ket a gyermek fejlesztésébe. Pedig kijelenhetd, hogy a gondviseldvel
egyiitt dolgozni mindenki szamara elényt jelenthet. Kutatasok bizonyitjak, hogy a sziilok, akik
részt vettek a gyermekiikkel kapcsolatos fejlesztésben, sokkal elégedettebbek €s motivaltabbak
voltak, illetve a részvétel segiti a sziiloket az elfogadas rogos Gtjan. Valamint a fejlesztés nem
csak intézményen beliil kell, hogy megtorténjen, sziikséges, hogy a csalad mindennapjaiban is
1étrej6jjon pozitiv irdnytl valtozas. Napjainkban Ugy fogalmaznak a koragyermekkori
intervencio szakértdi, hogy csalddorientalt fejlesztési programot kell megalkotni. Ebbdl
adodoan ismerni kell az adott csaladot, ahonnan az érintett gyermek érkezik, ahhoz, hogy a
fejlesztés minél hatékonyabb és eredményesebb legyen (Lanyiné, 2017). Ebbdl kiindulva,
kardinalis szempont, hogy valamilyen mértékben a sziil6 is bizzon az allatok altal nyujtott
pozitiv valtozasokban, a gyermek fejlddésének reményében. A sziildnek képesnek kell lennie
elfogadni az alkalmazott allatot olyan mértékben, hogy az kedvezden befolyasolja a fejlesztés
eredményességét, illetve ezaltal megfelelé mintat nyujtson a gyermeknek.

A korai intervenci6 fogalma talan még Uj fogalom, de elmondhatd alapvetd
nézépontjaként, hogy a gyermeket nem a klasszikus orvosi szemszogbdl figyelik csak meg,
hanem komplexen. Ezaltal igen fontos tényezot alkot a gyermek kdrnyezete, mely harom szintre
oszthat6. Ezek az organikus, a funkciondlis és a szocidlis teriiletek, melyek szorosan
Osszefiigghetnek egymadssal egy adott gyermek életében. Tehat a korai fejlesztés sosem az
egyént nézi, hanem kiterjedten vizsgalja a gyermek sziikebb, illetve tagabb kornyezetét. Ezzel
a szemlélettel dolgozik a korai fejlesztés, mellyel a prevencio és az intervencid hatékonysaga

szamottevéen javulni fog (Lannert, 2009).
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Osszességében, az allatot, mint tarsat és ,,fejlesztd egyént” ajanlott lehet sok esetben
beépiteni a gyermek, vagy még inkabb az egész csalad életébe. Varhatdan pozitiv hatast fog
gyakorolni a mindennapokra, hiszen a gyermek sziiletésétdl kezdve érdeklddést mutat az allatok
irant. Evezredek ota egyiitt ¢éliink kiilonboz6 fajokkal, mas-mas kapcsolatot alakitunk ki veliik,
kiilonboz6 céllal, viszont az elmondhato, hogy a gyermek 0sztondsen igényelheti az allatokkal

val6 kapcsolatot, igy célszerli megteremteni a kontaktot ember-foként gyermek- és allat kozott.
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3. Kutatas

3.1. Kutatasmodszertan

Kutatdsom elvégzéséhez kétféle kérdodivet készitettem, igy az adatok elemzésének két
nagy csoportja volt. Egyikben a sziilok tapasztalatait, megfigyeléseit és hozzaallasat vizsgaltam
az allatasszisztalt foglalkozasokkal kapcsolatban. Elemzésem masik csoportjat a pedagoégusok
megfigyelései, illetve kompetencidjuk adta. A kérddivek ezen szakaszat tovabbi két részre
bontottam, és kiilon tanulményoztam azt a csoportot, akik végeztek mar fejlesztést vagy terapiat
bevonva valamilyen allatfajt. Végsd soron pedig értékeltem azoknak a pedagdgusoknak a
véleményét, akik még sosem tartottak dallatasszisztalt foglalkozast, viszont a meglatasaik
értékesnek és hasznosnak bizonyultak a munkam soran. Kovetkeztetéseket lehetett levonni a
pedagdgusok hozzaallasabol, miért nem szeretnék, vagy miért nem tudjak alkalmazni ezt a fajta
terapias eljarast, mi a véleményilik az allatokrol, mint segitdtarsakrol. A vizsgélat alatt a
kérdéseim a pedagogusok szamara szinte ugyanazok voltak, akar nulla, akar szamos ilyen
jellegi foglalkozast tartottak Erdekelt a vizsgalat soran, hogy miben tér el azon szakemberek
véleménye, akik dolgoznak allatokkal, illetve akik nem vonjdk be Oket, ezért igyekeztem
majdnem ugyanazokat a kérdéseket feltenni, annyi eltéréssel, hogy feltételes modban
kérdeztem, amennyiben nem tartottak allatasszisztalt terapit soha. Osszehasonlitottam azon
teriileteket, melyekben fejlddést mutattak a gyermekek. Képet kaphattam arrdl, miként észlelték
a sziil6k a gyermekek pozitiv iranyu valtozasat, és miképp lattak ezt a szakemberek.

Kutatasomhoz az adatokat 2022-t61 2023-ig volt lehetdségem gytijteni, mind a sziilok,
mind a pedagogusok tekintetében. A kvantitativ vizsgalathoz a valaszokat az interneten
gyljtéttem holabda mintavétellel. A kérdések Google kérddiv formajaban keriiltek kikiildésre.
Mindegyik kérddivben nagyjabol 30 kérdést tettem fel. Minden esetben kitértek a kérdések a
demografiai adatokra, a végzettségre, a foglalkozas gyermekekre gyakorolt hatasara, a sziild,
illetve a szakember személyes vonatkozéasaira. Végsd sorban mas fejlesztésekkel kapcsolatos
hatasokat is igyekeztem felmérni. A megkérdezett sziilok altal kitoltott kérdéivbol 34 darab
érkezett vissza. Tovabba a kutatasomban a pedagdgusok 38%-a végzett mar allatasszisztalt
foglalkozast. Pedagogusok, akik sosem vontak be az allatokat 62%-ban voltak jelen a
felmérésben. A pedagogusok tekintetében 75 darab adatrdl tudtam levonni kovetkeztetéseket.
Osszes adatom tehdt 104 kitdltést jelentett, melybdl el tudtam késziteni az dsszehasonlitdsaimat

és értékeléseimet.
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A sziiléknek elkiildott kérdéivben a kérdések elsd szakasza demografiai adatokat
tartalmazott. Ezt kovették a foglalkozasra vonatkozo informaciok, példaul olyan kérdések, hogy
ki kezdeményezte a fejlesztést, illetve milyen okbol. Ebben a szakaszban érdekelt az is, milyen
rendszerességgel jar a gyermek az adott foglalkozasra, és milyen végzettségii szakember tartja
azt. Tovabba kitértem a bevont allat/allatok fajara is. A kovetkezd szakaszban a sziild
véleményére voltam kivancsi, miképp vélekedik az allatokrol, hogy latja, érdemes-e a gyermek
¢letébe bevonni 6ket. Az utolsd eldtti rovid szakasz egyéb fejlesztéseket tart fel eldttem,
amennyiben az adott gyermek jart ilyenre. Végil pedig a leghosszabban a
fejlesztésen/foglalkozasokon résztvevd gyermekrdl érdeklédtem. Szamos tulajdonsagra
kitértem, melyre a sziil6k Likert-skalan tudtak valaszolni. Ez a fajta mérési mod lehetdséget
adott arra, hogy a sziilok sz¢élsdségesen valaszoljanak, tehat vagy pozitiv, vagy negativ irdnyba
helyezzék el a gyermekiilk viszonyulasat a megadott szempontokhoz. Természetesen,
megadtam olyan vdlasztasi lehetdséget, melynél nem éreztek valtozast, hiszen egy adott
gyermek nehézségei eltérhetnek. Példdul amennyiben egy gyermek j6 kommunikacioval
rendelkezett a fejlesztés megkezdése elbtt, kértem, hogy ennél a kérdésnél jeloljék be a nem
egyértelmi valaszlehetdséget.

A pedagdgusoknak szant kérddivemben hasonldan a sziil6kéhez, demografiai
adatokkal indult az elsd szakasz, majd ugyanugy kifejezetten érdekelt a végzettség, hiszen az
allatasszisztalt terapiak megtartasa sok esetben szigoru szabalyokhoz és képesitésekhez kotott.
Ezek a kérdések egységesek voltak minden pedagodgus szamara, majd a kozos kérdések utan
kettévalasztottam a kérddivet, de a kérdések majdnem ugyanazok maradtak. A masodik
szakaszban a foglalkozasokrol kérdeztem a szakembereket, vagy annak lehetdségérdl. Ennél
jelentdsen érdekelt az intézmények tdmogatd vagy elutasitd hozzéaallasa. Ezenkiviil, szerettem
volna képet kapni arrdl, hogy mi altalaban a kivalto ok, amiért felkeresik ezt a fajta lehetdséget,
és ki az a személy, aki felkeresi €s javasolja a terapia megkezdését. Majd hasonléan a masik
kérddivhez, megkérdeztem a pedagdgusokat is arrdl, hogy miképp valtozott a gyermekek egy-
egy tulajdonsaga. Utolso el6tti szakaszomban a sziilok hozzaallasarol alkottak véleméniyt.
Ebben a kérdbivben is, ahol lehetett, igyekeztem a Likert-skalat alkalmazni.

Zarasként néhany kérdés kovetkezett a jovobeli elgondolasaikrol, terveznek-e
allatokat bevonni a foglalkozasokba, amennyiben még nem tették. Ezenkiviil, aki mar
alkalmazza dket, tervez-e mas fajokat bevonni. Végiil pedig reméltem, néhanyan megosztjak

az allatasszisztalt terapian elért jotékony hatasrdl szerzett tapasztalasaikat.
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3.2. Eredmenyek és értékelésiik

Az eredmények és értékelések szakaszt harom f6 részre osztottam. Szerettem volna
nagyszamban felhasznalni adatokat a kutatasom elkészitéséhez, hogy minél széleskoriibb képet
kapjak az allatok bevonasarol a terapias eljarasokban, illetve egyéb fejlesztések/foglalkozasok
alkalmazasanal. A harom f6 kategoria koziil az elséként megfigyelt targykor a demografiai- és
altalanos adatok voltak, majd 6sszességében tanulmanyoztam az allatasszisztalt fejlesztésekrol
alkotott véleményeket. Végezetiil olyan elemeket hasonlitottam 6ssze, melyek kozott lehetett
parhuzamot vonni. [gy 6sszehasonlitast végezhettem a sziilok és a pedagdgusok adatai alapjan.
Valaszt kaphattam a kutatasi kérdéseimre, miszerint a gyermek milyen nehézséggel élt egylitt
a terapia/ foglalkozdsok megkezdésekor. Ezenfeliill milyen hatassal volt a foglalkozas a
gyermekre. Utols6 sorban atfogd képet szerettem volna kapni a sziilok attitlidjér6l és

hozzaallasarol.

3.2.1. Demografiai adatok

Gyermekek életkora

A gyermekek életkora volt az elsd, amit vizsgaltam az 1. dbran. A fiiggbleges tengely
mutatja a diagramon a kitoltott kérddivek mennyiségeét, a vizszintes tengely pedig a gyermekek
életkorat csoportokra bontva. A sziilék altal 33 értékelhetd valasz érkezett, melyben
meghataroztak, mennyi idds volt a gyermek, mikor részt vett a foglalkozason. A pedagdgusok
nagy mértékben (47 £6) azt valaszoltak a kérdésre, hogy nem kétik életkorhoz az dllatasszisztalt
foglalkozasok jotékony hatisat. A maradék 28 f6 tobbnyire a 3-t6l 6 éves kort adta meg
valaszként. Illetve jol lathatd, hogy magas szamban jelolték a 6-t0l 12 éves kort. Ez az adat a
szlilok altal kitoltott kérdéivek eredményeivel is egyezik, és a legmagasabb elemszamot ez a
korosztaly érte el. A diagramrdl leolvashatdé az is, hogy az életkor elérehaladtaval egyre
kevesebb hatékonysagot josoltak a pedagdgusok.

Tovabba egyezik ezzel a sziilok altal meghatarozott elemszam is, hiszen 12 éves kor
felett tartott terapiara Osszesen 3 Kkitoltés érkezett a sziilok részérdl. Megallapithato, hogy a
koragyermekkor tekintetében atlagos mennyiségi kitoltés érkezett. Szemléletes, hogy a 0-t6l 3
éves korig a sziilok altali elemszam majdnem megegyezik a pedagdégusokéval.

Osszességében észlelhetd, hogy a 3-12 éves kor az az intervallum, ahol igen gyakori a
gyermekek részvétele. Tehat megfigyelhetd, hogy a koragyermekkor megsegitésében is aktivan

részt tudnak venni az allatok.
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1.abra: A foglalkozasokon résztvevo gyermekek életkora

(Forras: Sajat szerkesztés)

GYERMEKEK ELETKORA

E pedagdgusok szUil6k
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A sziilok iskolai végzettsége, foglalkozdsa

Megnéztem a demografiai adatokbol a sziilok iskolai végzettségét (2.abra).
Szemiigyre vehetd az, hogy altaldban magasabb végzettséggel rendelkezik az a sziild, aki
felkeresi a foglalkozas vezetdjét, és részt vesz a gyermeke az éllatasszisztalt foglalkozasokon.
Lathato, hogy a kitoltok 41,2%-a foiskolai végzettséggel rendelkezik, illetve 20,6%-a egyetemi
szintli képzettséget szerzett. Ezenkiviil még viszonylag nagyobb aranyban vettek részt a
kutatdsomban a szakkozépiskolai érettségivel rendelkezd sziilok (14,7%)

Tehat, a megkérdezett sziilok tobb, mint fele magas szintli t4jékozottsaggal
rendelkezik, illetve a kitoltok koziil minddsszesen 1 f6 volt az, akinek nincs meg a befejezett 8

altalanos iskolai végzettsége.
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2. abra: A szililok legmagasabb iskolai végzettsége

(Forras: Sajat szerkesztés)
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Osszességében a kitdltd sziildk az iskolai végzettségiiket tekintve meglehetdsen nagy
véltozatossagot mutattak, bdven akadtak pedagogusok is kiillonboz6 teriiletekrol.

Részletesebben kifejtve:
e Meérnok: 2 6
e Kereskedelemben dolgoz6: 3 6
e Szocidlis szféra: 1 {6
o Kozgazdasaggal foglalkozo: 4 {6
e Pedagogus: 14 {6

e Egyéb, vagy nem meghatarozott: 10 {6

Sziilo gyermekeinek szama

Tovabbi demografiai adatok koziil diagramot készitettem a sziilok gyermekeinek
szamarol. Jol lathato a 3. dbrdan, hogy a legtobb, a megkérdezett sziilok koziil 0sszesen 2
gyermeket nevel (52,9 %). Utana az egy gyermekes sziilok voltak nagyobb aranyban, majd
14,7%-kal a harom gyermeket nevelok kovetkeztek. Csekély szamban vettek részt a kutatasban

a 4 vagy tobb gyermeket neveld sziilok (5,8%).
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3.abra: Sziil6 gyermekeinek szama

(Forras: Sajat szerkesztés)
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Az 2. tablazatban foglaltam Ossze az allatasszisztalt terapiat végzé szakemberek

végzettségét, melyet a sziilok adtak meg. Sajnos 11 esetben nem tudtdk megmondani a pontos

képzettséget. Viszont kimagaslo szamban vettek részt gyogypedagogusok, és csak egy-egy 6

vett részt mas egyéb teriiletekrol.

2.tablazat: A foglalkozas vezetdjének végzettsége

(Forrds: Sajat szerkesztés)

gyogypedagogus | 6vodapedagogus | tanar | tanitd | konduktor | fejlesztopedagogus | nem
tudja a
sziilé

16 6 2 16 1f6 | 116 1 6 1 6 1116

A kitoltoé pedagogusok végzettsége

A sziil6k elmondasa utan foglalkoztatott a kitoltd szakemberek szerinti végzettség is

(3. tablazat). Ennél a szakasznal is kiemelkedo a gyogypedagogusok részvétele (23 £6). Tobben

rendelkeztek specialis végzettséggel, ugy, mint lovas szakember (5 f6). Hasonldan a sziilok

kitoltéseihez itt is egy-egy kitoltd volt egyéb pedagogiai szinterekrol. Jelentés adat érkezett az

egyeb kategoriaba a szamos kiilonféle végzettség megléte miatt.
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3.tablazat: A kitolt0 pedagdgusok végzettsége

(Forras: Sajat szerkesztés)

gyogypedagogus | 6vodapedagogus | csecsemd-Es tanar | tanito | lovas egyéb
kisgyermekneveld szakember
23 6 2 6 16 216 |416 | 516 15 6
Pedagogusok életkora

Erdekelt a demogréfiai adatok koziil a pedagogusok életkora is. A kovetkezd (4.dbra)

kordiagramon lathatd, hogy a megoszlasban nincs szamottevo kiilonbség. Tapasztalhato, hogy

a két legtobb kitoltést kapott életkor intervallum a 26-t61 35 éves korig (26%), illetve a 36-t61 a

45 éves korig (23%) tarto szakasz volt. Valamint majdnem ugyanannyi kitoltést kapott a 18-t6l

25 éves kor (19%), illetve a 46-t6] az 55 éves korig (20%) tarto életkor. Kevesebb kito1to kertilt

ki az id@sebb korosztalybol, az 56-t6l 65 éves korig csupan 12 %-ot kapott.

Szinte minden életkorban végezhetd ¢és tanulhatd az Aallatasszisztalt terdpia,

amennyiben a pedagogusoknak motivacioja és lehetdsége adodik ra.

4.abra: Pedagdgusok ¢€letkora

(Forrds: Sajat szerkesztés)

PEDAGOGUSOK ELETKORA
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3.2.2. Allatasszisztalt foglalkozasokrol alkotott vélemények

A foglalkozasrol elozetes informaciok a sziilok részérol

Az allatasszisztalt foglalkozasok népszertsitése céljabol fontos informacio lehet, hogy
miképp jutnak el a sziil6k a terapia megkezdéséig. Igy elemeztem azt is kordiagramon (5.dbra),
hogy a megkérdezett sziilok honnan hallottak az allatasszisztalt pedagogia lehet6ségérol. A
kitolto sziilok foként intézmény keretein beliil ismerkedtek meg ezzel a fajta tevékenységgel.
Szazalékos megoszlas szempontjabol 22%-uk iskolabol, mig 18%-uk 6vodabol, és tobben
hallottak rola ismerdst6l, barattol, illetve internetrdl, mint a sajat maguk altal tanultakbol. Olyan

csoport is akadt, akik nem hallottak errél a lehetdségrol korabban (6%).

5.abra: El6zetes informaciok az allatasszisztalt terapiarol

(Forrds: Sajat szerkesztés)

ELOZETES INFORMACIOK AZ ALLATASSZISZTALT
TERAPIAROL
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A gyermek és sziilo dllatokhoz valo viszonya

Szerettem volna képet kapni arrol, hogy a fejlesztések hatdsara mennyire kertiltek
eldtérbe a csalad életében az allatok, egyarant a sziilok tekintetében, tovabba pedig a gyermekek
hozzaallasaban is (6.dbra).

Osszességében a gyermekek jobban elétérbe helyezték az allatokat, mint a sziilok.
Kijelenhetd, hogy a sziilok a foglalkozasok el6tt is ugyanugy kedvelték az allatokat, és részben
valtoztatott csak a szemléletiikon a terapia. A gyermekek megkdozelitése egy esetben lett csak
kevésbé jobb. A tobbi esetben pozitiv valtozas jelent meg az otthon tartott allatokkal

kapcsolatban is a fejlesztések hatdsara.
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6.abra: A gyermek ¢és sziil6 allatokhoz valo6 viszonyulasanak valtozasa

(Forras: Sajat szerkesztés)
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Részvételen valo gyakorisdg mérése

Erdekelt, hogy milyen gyakran vesznek részt a gyermekek az allatasszisztalt
foglalkozasokon, ezt a 7. dbrdan lathatdo kordiagramon vizsgaltam. Elemeztem a sziilok
vélaszait, és szembetlindvé valt, hogy majdnem a fele kitoltés a heti egyszeri alkalmat jelolte
(49%). Tobbszor jarnak a gyermekek havi rendszerességgel (33%) a foglalkozéasokra. Viszont
kevesebben vesznek részt csak két hetente (12%), és minimalisan jarnak csak alkalmanként
(3%), vagy hetente tobbszor (3%). Jol latszik a foglalkozasok tekintetében a rendszeresség, ami
a fejlesztések korében, illetve a gyermek életében kiemelten fontos.

Egy kitolté véleményét szeretném kiemelni, melyben megfigyelheté mennyire jelentds
a részvételekben vald rendszeresség; ,, Autista gyermek fél év passziv ottlét utdan, heti
rendszerességii programnal, kijott az ablakbol és megsimogatta a kutyat, utana mar dolgozott.”
Elmondhat6, hogy a heti rendszerességii kitartd és hosszu munka eredményeket hozott a
gyermek életében, illetve a pedagdgus munkajaban. Tovabbi hasonld vélemények érkeztek
ezzel kapcsolatban; ,, 4 kezdetben félrevonulo teljes elutasitdst mutato nem beszélé kislany egy
év munka utan beszélt és ondlloan dolgozott a kutyaval. ”. Mindkét esetben latszik, hogy nem

néhany hetes munkardl van szo6, hanem félév, illetve éves tevékenységrol.
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7.abra: Gyermekek foglalkozasokon valo részvételének gyakorisaga

(Forras: Sajat szerkesztés)

RESZVETELEN VALO GYAKORISAG
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Egyeéb fejlesztések

Hérom kérdésem vonatkozott az egyéb fejlesztésekre, melyeken a gyermek részt vett.
Az elsé az volt, hogy korabban milyen fejlesztésekre jart a gyermek, a masodik pedig, hogy
jelenleg, az allatasszisztalt foglalkozasok mellett min veszt rész még, ha van ilyen.

Osszevetve a multbéli és az aktualis fejlesztéseket, érdekes megfigyelés az, hogy
korabban csak 9 gyermek nem vett részt egyéb fejlesztésen az allatasszisztalt terapia mellett
(8.dbra). Tehat szamos mas foglalkozasokra jartak korabban, mig ugyanezek a gyermekek
napjainkban mar csak allatasszisztalt terapian vesznek részt. Levonhatd az a kovetkeztetés,
hogy az allatasszisztalt terdpia egy nagyon jo formdja a gyermekek fejlesztésének, és akar
kiegészitd terapiaként, akar Gnmagdban is alkalmazhat6 szamos teriilet megsegitésére.

Végezetiil a harmadik kérdésként az egyéb fejlesztésekkel kapcsolatban az volt,

melyben informdlodtam arrdl is, hogy mely foglalkozasokat részesitik elényben a gyermekek

(9.dbra).
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8.4abra: Egy¢b fejlesztéseken valo részvétel a multban és a jelenben

(Forras: Sajat szerkesztés)

Egyéb fejlesztéseken valo részvétel a multban
és a jelenben

EGYEB 2.8
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TANCTERAPIA | 5.9

ZENETERAPIA
e I
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jelenben végzett foglalkozdsok/fejlesztése ® multban vegzett foglalkozasok/fejlesztések

Foglalkozasok kozti kiilonbségtétel

Végiil a kérdésem ezzel kapcsolatban a sziilok iranyaba még az volt, hogy tesz-e
gyermek kiilonbséget a foglalkozasok/terapiak kozott. Ha igen, melyiket részesiti elényben. Jol
korvonalazodik a diagramon (9.abra), hogy megoszlanak a vélemények. A gyermekek 67,6 %-
a nem tesz kiilonbséget, de 26,5%-uk az dallatasszisztalt foglalkozast részesiti eldnyben.

Ezenkiviil elenyész6 mennyiségben, 5,9 %-ban az egyéb fejlesztést preferalja.



9.abra: Foglalkozasok kozti kiillonbségtétel

(Forras: Sajat szerkesztés)

Foglalkozasok kozti kiilonbségtétel
egyéb
fejlesztést/terapi
at részesiti
elényben
6%

allatasszisztalt
foglalkozast
részesiti
elényben
26%

nem tesz
kiilonbséget
68%

W nem tesz kilonbséget
allatasszisztalt foglalkozast részesiti el6nyben

B egyéb fejlesztést/terapiat részesiti el6nyben

Pedagogusok motivaciojanak vizsgalata az allat bevonasahoz

A pedagdgusok véleményei kozott is szerettem volna parhuzamot vonni. Els6, amit a
foglalkozast végz0, illetve nem tartd szakemberek kozott vizsgaltam, az az allatok bevonasanak
oka/okai (10.abra). Egyértelmiien latszik, hogy a legtobbszor az a valasz érkezett, hogy az
allatoknak jotékony hatdsa van, melyet fel tudnak hasznalni a foglalkozasok alkalmaval (79,3
illetve 93,2 %). Alkalmazni tudjak az allatok pozitiv hatasait azok a pedagogusok, akik mar
tartottak ilyen jellegli terapiat. Tovabba, akik nem tartottak még soha, a legtobben 6k is ezen a
véleményen vannak. Szintén mind a kettd csoporttol, magas elemszamot kapott az a lehetdség,
hogy a pedagdgusok mindig is ezzel szerettek volna foglalkozni (22,7 illetve 41,1 %). Ebbdl
kovetkeztethettem arra, hogy szamos kérddiv kitoltd olyan pedagdgus, aki tervezi bevonni az
allatokat a munk4ja soran.

Néhany kitoltés érkezett az intézmények altali hatasra is, de ettdl tobben voltak azok a
kitoltdk, akik érintett csaladtag vagy kozeli hozzatartozo6 tapasztalatai alapjan indultak el az
allatasszisztalt terapia Gtjan. Erdekes megemliteni, hogy a foglalkozasokat mar tartott
pedagogusok néhany alkalommal az egyéb kategoriat jelolték. Részletesen kifejtették, hogy
bizonyos kollegajuk altal ismerték meg ezt a lehetdséget, de olyan is volt, aki a sajat
intézményén beliil ismerkedett meg ezzel a fejlesztési formaval egy iskolai napon.

Az Aéllatasszisztalt terapia jotékony hatasdnak bemutatasa ezaltal szdmos helyen,

barmilyen idépontban lehetséges. A szakembereket érdemes kozelebb invitdlni ehhez az
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érdekes ¢és nem mindennapos foglalkozasi modszerhez. Sok pedagogus kifejtette
részletesebben, hogy nem tartott még allattal semmilyen foglalkozast, mégis amikor latott ilyet,

azt tapasztalta, hogy pozitiv valtozast lehet elérni vele.

10.abra: A pedagogusok motivacioja az allat bevonasahoz

(Forras: Sajat szerkesztés)
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Legkedveltebb célcsoport

A megkérdezett pedagogusok széleskorlien valaszoltak arra a kérdésre, hogy mely
célcsoportnak tartandk legszivesebben az 4llatasszisztalt foglalkozéasokat (11.4bra). Kimagaslo
mennyiségben tették elsé helyre az 6vodai csoportot (78,4 %), illetve az altalanos iskolai
csoportot (73 %). Tovabbiakban magas kitdltést kapott a gyermekvédelmi szakellatasban €16
fiatalok csoportja is (52,7%). Kevesebb kitoltés érkezett a bolcsddei csoportra, illetve a
blintetés-végrehajtas intézményében €16 fialatok csoportjara (26%). Tobben pedig kifejtettek
(9,8%), hogy mindegyik emlitett kategorianal alkalmas lehet az allatasszisztalt foglalkozas.

Lathat6, hogy minden csoportot alkalmasnak itéltek a szakemberek, ennek

eredményeképp az allatok bevondsa igazan sz¢leskdrben alkalmazhat6 eljarés lehet.

31



11.abra: Az allatasszisztalt foglalkozas célcsoportjai

(Forras: Sajat szerkesztés)

ALLATASSZISZTALT FOGLALKOZAS
CELCSOPORTIJAI

& Allatasszisztalt foglalkozas célcsoportjai
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6vodai csoport D0 784

bolcsédei csoport % 29,7

Gyermekek elsd reakcioja, motivacioja

A kérdbivben kitértem a gyermek elsé reakciojara az allat bevonasakor (12.abra). Hat
tulajdonsag koziil valaszthattak a pedagogusok, melyet oszlopdiagramon szemléltetek.

Szamos kitoltést kapott az érdekl6dd (65,5%) és az izgatott (62,1%) tulajdonsag.
Kevesebb kitdltést kapott a motivalt (27,6%), illetve a félelemre €s a félénkségre is érkezett
jonéhany kitoltés, osszesen 24,1 %. Fontos, hogy a szakember ezeket a helyzeteket megfeleléen
tudja kezelni, és a gyermek ¢letkorahoz és képességeihez igazodjon a foglalkozas
megtervezésekor €s véghezvitelekor.

Szeretném kiemelni a leolvashatd adatok koziil, hogy semleges reakciot nem vettek
észre a pedagdgusok, ez pozitiv, hiszen a gyermeket kizokkenti a mindennapokbol, érdekesebbé
teszi a foglalkozast, valamint szamos kedvezd hozadéka lehet még az allatok bevonasanak.
Ezzel pedig a szakember képessé valik a gyermek kiilonbozd teriileteire jotékonyan hatni,

illetve bizonyos kompetenciakat és képességeket fejleszteni tud.
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12.abra: Gyermekek els6 reakcioja

(Forras: Sajat szerkesztés)

GYERMEKEK ELSO REAKCIOIJA

® Gyermekek elsé reakcidja
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Gyermekek motivaciojanak vizsgalata

A kovetkezé oszlopdiagramon (13.dbra) latszik, hogy szinte egyontetlien pozitiv
iranyba mozdult el a gyermekek motivacidja a foglalkozasok ideje alatt. Tovabba azon
pedagdgusok, akik nem tartottak ilyen jellegli fejlesztést korabban, 6k is gy vélték, hogy az
allatok részvétele tobbnyire motivalo hatasu. Csak 2,3 %-uk a foglalkozast nem végzo

pedagdgusoknak jeldlte a ,.kevésbé motivaltak™ lehetdséget.

13.abra: Gyermekek motivacidjanak vizsgalata allat bevonasaval

(Forras: Sajat szerkesztés)

GYERMEKEK MOTIVACIOJANAK
VIZSGALATA ALLAT
BEVONASAVAL

= Allatasszisztalt foglalkozést tarté pedagdgusok

Allatasszisztalt foglalkozdst nem tarté pedagdgusok
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motivaltabbak motivaltabbak
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Jovobeli tervek

Informalédtam a megkérdezett pedagoégusoknal arrol, hogy tervezik-e masik allatfaj
bevonasat. Az eredményekbdl kordiagramot készitettem (14.dbra). Ennél a szakasznal kideriilt,
hogy a foglakozasokat tartd pedagogusok koziil 7%-uk mar nem is tervez a tovabbiakban
allatasszisztalt fejlesztéseket végezni. Mindemellett kicsivel tobben (34 %) a nemleges valaszt
adtak meg, mig 28%-uk tervez egyéb allatot/allatfajt bevonni. Hasonl6 szazalékban toltotték ki
a szakemberek a kérdbéivet ugyis, hogy talan vonnak be masik allatot a kés6ébbiekben. (31%).

Ebbol is latszik az allatasszisztalt terapidk végzésnek ¢és lebonyolitdsanak
képlékenysége. A pedagdgusoknak, illetve a szakembereknek nagy dontés és feleldsség egy

allat ellatasa, ahhoz, hogy a mindennapi munkaba képes legyen bevonni az egyedet.

14.abra: Masik egyed vagy allatfaj bevonasa

(Forras: Sajat szerkesztés)

Masik egyed vagy faj bevonasa

B nem talan  migen  ®nem tervez hosszutdvon dllatasszisztdlt foglalkozasokat tartani

nem tervez

hosszutavon
allatasszisztalt
foglalkozasokat

tartani: 7%

nem: 34%

igen: 28%

talan;31%

Kivancsi voltam az okokra, hogy miért hagytak abba a foglalkozasok végzését, azok a
pedagogusok, akik tartottak vagy kiprobaltak korabban az allatasszisztalt fejlesztést. Az ezt
vizsgalo kordiagramban (15.abra) egyarant 28,6%-ot kapott az a lehetéség, hogy anyagi okok
vezettek a foglalkozasok befejezéséhez, illetve a megfeleld allat hidnya is ebben a szazalékban
kapott kitoltést. Magas szamban jelolték azt a lehetdséget, hogy nincs megfeleld infrastruktara
a foglalkozasok megtartasahoz (42,9%). Tobben hidnyoltak a fejlddés elmaradasat, és ez volt

az ok, hogy nem tartanak mar foglalkozasokat (14,3%).
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15.4bra: Allatasszisztalt foglalkozasok abbahagyasanak okai

(Forras: Sajat szerkesztés)

ALLATASSZISZTALT FOGLALKOZASOK
ABBAHAGYASANAK OKALI
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Megkérdeztem azokat a pedagdgusokat is, akik korabban még nem végeztek
allatasszisztalt foglalkozasokat, hogy a jovében tartananak-e (16.dbra). A szakemberek tobb,
mint fele (54%) nem tartana allatasszisztalt foglalkozast. A pedagdgusok 34 %-uk tartana, mig
bizonytalan 12 %-uk, ebbdl 5 %-uk akkor tartana, ha lehet6ségiik adodna ra.

16.4abra: Allatasszisztalt foglalkozasok tartasa olyan pedagégusok szemszogébdl, akik nem
tartottak még korabban ilyen jellegii fejlesztést

(Forras: Sajat szerkesztés)

ALLATASSZISZTALT FOGLALKOZASOK TARTASA
OLYAN PEDAGOGUSOK SZEMSZOGEBOL, AKIK
NEM TARTOTTAK MEG KORABBAN ILYEN JELLEGU
FEJLESZTEST
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Mivel az allatasszisztalt terapiat korabban nem végzé pedagogusok magas szamban
toltottek ki ugy a kérddivet, hogy a jovoben sem tartandnak ilyen foglalkozast, rendkiviil
kivancsi voltam az okokra (17.dbra).

A pedagdgusok 40 %-a a megfeleld allat hianyat jelolte nehézségnek. Ebben a
csoportban is magas szamban jellték a megfeleld infrastruktira hianyat (32%). Tobben adtak
meg valasznak az allat kiképzésének nehézségeit (28%). Kevesebb kitoltést kapott az, hogy a
pedagogus jobban kedvel mas fejlesztést, terapiat (20%). Végezetiil 16-16 %-ot kapott a
képzettség hianya, illetve az anyagi okok is.

Osszességében egy allat megvétele, annak kiképzése, majd megfeleld élettér
kialakitdsa nem mindennapi €s korantsem egyszert feladat. A pedagdgusoknak megbizhatod
hattérrel és odaadassal kell ehhez a fejlesztési modszerhez fordulni, ha a jovében ezzel szeretne

foglalkozni.

17.abra: Allatasszisztalt terapiat nem tartd pedagdgusok indoklasai

(Forras: Sajat szerkesztés)

ALLATASSZISZTALT TERAPIAT NEM
TARTO PEDAGOGUSOK INDOKLASALI

m Allatasszisztal terapiat nem tarté pedagdgusok indoklasia
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Az intézmeényben dolgozo pedagogusok hozzaadllasa az adllatasszisztalt
foglalkozasokhoz

A sziilok és a pedagdgusok véleményén til érdekelt az is, hogy az intézmény keretein
beliil miképp latjak a szakemberek az allatok bevonasanak lehetdségét (18.dbra). Tobbségében
tamogatonak tartjak a pedagdgusok egymas munkajat, foként azok vélekednek igy, akik
végeznek is allatasszisztalt foglalkozast.

Osszesen tAmogatd, illetve nagyon tdmogaté 89,3 %-uk. Feltételezhetd, hogy pozitiv
tapasztalatokat szereznek azok a szakemberek, akik intézménybe viszik a segitd allataikat.
Jonéhany kevésbé tamogato opcio is lahatd a diagramon (29,3%), itt is tapasztalhato, hogy a
foglalkozast nem tart6 pedagogusok vannak tobben. Az ,,egyaltalan nem tdmogatd” lehetdségét
csak a foglalkozasokat nem tartdé pedagdgusok jelolték 11,6 %-ban. Viszont ezen pedagdgus

csoport is inkabb a tdmogat6 vagy nagyon tdmogatd hozzaallast jeldlte (53,5%).

18.abra: Az intézményben dolgozé pedagdégusok hozzddlldsa az A4llatasszisztalt
foglalkozasokhoz

(Forras: Sajat szerkesztés)

AZ INTEZMENYBEN DOLGOZO
PEDAGOGUSOK HOZZAALLASA AZ

ALLATASSZISZTALT
FOGLALKOZASOKHOZ
E Allatasszisztalt foglalkozast tarté pedagdégusok = Allatasszisztalt foglalkozast nem tarté pedagdgusok
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3.2.3.0sszehasonlité elemzések

Foglalkozas helyének és kezdeményezojének megoszidasa

A foglalkozasok helyszine nem mutat nagy valtozatossagot, ahogy az a 19. dbrdn is
lathato. Jol analizalhatd, hogy letobbszor két nagy kategorian beliil vesznek részt a gyermekek
a foglalkozasokon. Ez a kett6 az allami intézmény és a maganintézmény. Tovabba elenyész6
mennyiségli adat érkezett az egyhazi intézmények tekintetében a pedagdgusoktol. A sziilok
fele-fele aranyban toltotték ki a kérdbivet tgy, hogy vagy az allami, vagy a

maganintézményeket jelolték valaszként.

19.4bra: Foglalkozasok helyének megoszlasa

(Forrds: Sajat szerkesztés)

FOGLALKOZAS HELYE
SZERINTI MEGOSZLAS
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allami intézmény maganintézmény egyhazi intézmény

Arrdl is igyekeztem informalodni a megkérdezett sziiloktdl és pedagdgusoktol, hogy
ki kezdeményezi ezt a fajta foglalkozast (20.abra). Arrdl szdmoltak be, hogy kicsivel tobbszor
a pedagdgusok, illetve nagy ardnyban még a sziilok keresik fel a szakembereket. Ezzel szemben
a pedagogusok véleménye az volt, hogy 75,9 %-ban a sziil6 keresi fel a szakembert, hogy a
gyermeke részt vegyen a terapian, és csak 24,1 %-ban érkezett vissza olyan adat, ahol a

pedagbdgusok azt jeldlték, hogy nem a sziil6 volt a kezdeményezo fél.
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20.abra: A foglalkozéasok kezdeményezdje

(Forras: Sajat szerkesztés)

A FOGLALKOZASOK
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Nagyon érdekesnek bizonyult ennek tiikrében megvizsgalni azt, hogy pontosabban ki
kezdeményezte ezt a fajta foglalkozast a gyermek szdmara. Lathat6 a kovetkez6 kordiagramon
(21.abra), hogy 41 %-ban a sziil6 kezdeményezte a fejlesztés megkezdését, mig a masik nagy
szazalékot az intézményben dolgozé pedagdgusok kaptak (44%). Részt vettek még a fejlesztés
ajanlasaban olyan pedagogusok, akik nem egy intézményben dolgoznak az érintett gyermekkel
(9%). Emellett érkezett egy-egy kitoltés fejlesztopedagogusi és 6vondi ajanlasra is. Viszont a
valaszlehetéségek koziil senki nem adta meg az orvos, védond, gyogytornasz, illetve a

konduktor lehetoségét.

21.abra: A foglalkozdsok kezdeményezdjének megoszlasa

(Forras: Sajat szerkesztés)

FOGLALKOZAS KEZDEMENYEZOJE
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Kivalto ok elemzese

Foglalkoztatott az a kérdés is, hogy az Osszes Kkitolté valaszainak alapjan mely
nehézség, illetve probléma kapta a legtobb darabszamot. Osszesitettem a harom csoportot a
(22.abra) savdiagramon, és igy szembetiing lett, hogy a viselkedési probléma kapta a legtobb
kitoltést (69%). Majd ezt kdvette a szocialis nehézség, beilleszkedési probléma. Ez utobbi
kivalto okra az sszes kitoltés alapan 63 % érkezett. Szorosan kdvette magas kitdltési ardnnyal
a beszéd és kommunikécios probléma (55%), illetve az idegrendszeri éretlenség (52%). A
tovabbiakban 50 % alatti kitoltés érkezett a maradék megadott teriiletekre, illetve az egyéb
kategoriara. 50% alatti volt a mozgaskoordinacios problémak (40%), a motivacids nehézség
(29%), a feladattudatban problémak (28%) és az altalanos kozérzeti problémak (20%).

A megkérdezett szakemberek véleményezték is egy-egy teriilet fejlodését. Ilyen
példaul, mikor a pedagdgus magatartasi problémakkal kiizdé gyermek fejlédésérdl szamol be;
., Magatartasbeli problemakkal kiizdo gyermekkel foglalkoztam és az idé elorehaladtaval
fokozatosan javult a viselkedése.” Egy masik részletes megitélés a magatartassal kapcsolatban,
ahol a félelem is megjelenik: ,, Magatartasaban pozitiv valtozas, egyiittmiikodés megjelenése,
félelem lekiizdése”. Tovéabbi példa, mikor a szakember a gyermek kommunikécios
nehézségeirdl szamolt be, majd arrdl, miként valt ez a teriilet allat bevonasaval fejleszthetove:
., Tobb éve mutizmussal kiizdo 8 éves gyermek a kutya tarsagaban szivesen beszélget, kozlékeny
és a foglalkozasokon egyiittmiikodo. Az iskolaban, idegen helyen, az utcdn és egyéb fejlesztési
alkalmakkor (gyogypedagogus, fejleszté pedagdgus, pszichologus...) a gyermek nem szolal
meg.”. Masik, a beszéddel kapcsolatos szoveges kifejtés a szakemberek részérdl, amit szeretnék
ismertetni: ,, Kozépsulyos értelmi fogyatékos 8 éves fiu, beszedinditasa, azota nemcsak a beszéd
fejlodése ugrott meg, hanem az értelmi képességei is.”

A valaszok jol tiikrozik, milyen sok esetben miikddhet egyiitt a gyermek, a sziil6 és a
szakember az allat bevonasaval. Tobbszor kiemelték a beszédet és a viselkedési nehézségek
megoldasat a félelem lekiizdése mellett. Tovabba beszdmoltak azokrol a megfigyeléseikrdl,

melyben a gyermekeknél korabban nem lattak ilyen felszabadultsagot, 6romot.
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22.abra: A kivalto ok elemzése

(Forras: Sajat szerkesztés)

Osszes kitoltés alapjan a kivalté ok megoszlasa

ALTALANOS KOZERZETI PROBLEMAK
FELADATTUDATBAN PROBLEMAK

MOTIVACIOS NEHEZSEG

SZOCIALIS NEHEZSEG, BEILLESZKEDESI PROBLEMAK
TANULASI NEHEZSEG

BESZED ES KOMMUNIKACIOS PROBLEMAK
VISELKEDESI PROBLEMAK

IDEGRENDSZERI ERETLENSEG

MOZGASKOORDINACIOS PROBLEMAK

EGYEB OK, MELY GYERMEKTOL FUGGETLEN ‘ ‘ ‘
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m Osszes kitoltés alapjan a kivalté ok megoszlasa

Elemeztem a tovabbiakban azt is, hogy a pedagogusok két csoportjanak miben
egyezik, illetve miben tér el a véleménye (23.dbra). llletve a sziil6 milyen nehézséggel indult
el gyermekével az allatasszisztalt terapia irdnyaba. Ennek érdekében harom csoportot alkottam,
és vizsgaltam mindegyikiiket, mely f6 nehézségeket/problémakat jeloltek be a terapia kivaltd
okanak.

Latvanyos a savdiagramon, hogy kimagaslé eredményt a viselkedési probléma kapta
mindkét pedagdgus csoporttol. A foglalkozast nem tartd pedagoégusok véleménye szerint,
79,3% a foglalkozast végzé pedagdgusok szerint pedig 91,1%)), mig a sziildk ezt kevésbé
jelolték valasznak (14,7%). Kimagaslo szazalékot ért el a szocialis nehézség, beilleszkedési
probléma lehetdsége (foglalkozdst nem végzd szakemberek 71,1%, foglalkozast végzd
pedagdgusok szerint 72,4%, sziildk véleménye alapjan 29,4%), illetve a beszéd ¢és
kommunikacios problémak (foglalkozast tartdé pedagdgusok szerint 69%, foglalkozast nem
végz0 pedagogusok szerint 53,3%, sziilok szerint 32,4%). Ez utobbi kettdnél a sziilok is nagy
szamban jel6lték, mint lehetséges indokot a terapia megkezdésére. Ezzel szemben alacsony
elemszamu Kkit6ltés érkezett az altalanos kozérzeti problémakra (2,9), illetve a

mozgaskoordinacios nehézségekre (5,9%) a sziilok tekintetében.
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23.abra: Terapia megkezdésének kivaltod okai

(Forras: Sajat szerkesztés)

Terapia megkezdésének kivalté oka/okai

28,9
altaldnos kozérzeti problémak 20,7
2,9
o 35,6
feladattudatban problémak 24,1
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11,8

71,1
szocidlis nehézség, beilleszkedési problémak — 72,4
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53,3
beszéd és kommunikaciés problémak 69
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42

91,1

100



Az dllatok bevonadsanak fo hatdsai

Vizsgaltam minden pedagogus véleményét (24.dbra), hogy az allatok bevonasaval
mely teriiletekre hathatnak ki pozitivan a gyermek életében ezzel a fejlesztési modszerrel.
Kértem Oket a kérddiv kitoltésekor, hogy a szerintiik legalapvetobb harmat jeloljék be.
Néhanyan (3 f6) kifejtették egyéb véleményiiket ezzel kapcsolatban. Egy kitolté szakember
kiilon kiemelte a motivacidé fontossagat, illetve voltak néhanyan, akik az Osszes felsoroltat
szerették volna jeldlni.

Elkészitettem az adatokbol a lentebb lathato oszlopdiagramot, melyet dsszevetettem a
sziilék véleményével. Ok miként latjak, miben fejlédott a gyermekiik. A pedagdgusok
kimagasloan az egyiittmiikodd képességet (71,6%) és a viselkedést (68,9%) tettek elsd helyre,
melyet fejleszthet az A4llatasszisztalt terdpia. Harmadik legtobb elemszdmot pedig a
kommunikécio (48,6%) fejleszthetdsége kapta. Ezenfeliil meg kell emliteni, hogy ett6l a
kozérzetre (47,3%) kapott elemszdm nagyon kevéssel maradt csak le, ebbdl kifolyolag
kovetkeztethetlink arra, hogy az allatok jelenléte akar jelenthet egy megnyugtatd, 6sztonzo
kozeget is. Tovabbiakban a mozgas ¢és a feladatok végrehajtasa kapott nagyobb elemszamu
kitoltést. A mozgast a pedagogusok 37,8 %-a, mig a feladatok végrehajtasat a 36,5%-uk jelolte
jol fejleszthetd teriiletnek allat bevonasaval. A szocidlis kompetencia értékelésén beliil tobb
kitoltés érkezett a gyermekekkel valo kapcsolat (17,6%) fejlesztésére, mint a felndttekhez valo
viszonyra (10,8%).

Osszességében nagyon valtozatos kitdltések érkeztek, és minden teriiletet megjeloltek
a pedagogusok, mint fejleszthetd opciot. Természetesen ez fligg a gyermek nehézségétdl,

egylittmiikodesétol, illetve a bevont allatfajtol is.
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24.4abra: Pedagogusok szerint az allat bevonasanak {6 hatasai

(Forras: Sajat szerkesztés)

PEDAGOGUSOK SZERINT AZ ALLAT
BEVONASANAK FO HATASAI

E Pedagodgusok szerint az allat bevonasanak 6 hatasai
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A pedagogusok véleménye mellett kivancsian elemeztem a sziilék altal megadott
szempontokat, melyet Likert-skalan tolthettek ki. A skalan hagytam semleges
vélaszlehetdséget is, hiszen minden gyermek eltérd nehézséggel/nehézségekkel vett részt a
foglalkozason. Ez nehezitette az elemzést és a diagram elkészitését, viszont ezt a lehetéséget
musz4j volt megadni, hogy a sziilok kifejezhessék a semleges attitiidjiiket a vizsgalt tertilettel
kapcsolatban. Viszont a diagram lehetdséget biztositott arra, hogy atlathassam, mely teriiletek
fejlodtek a leginkdbb, mi az, amibe az allatot érdemes bevonni. Ebbdl adodoan a sziildk
értékeléseit egy diagrammba szerkesztettem, hogy egyrészt megtudjam, mely teriiletek
kimagaslok szdmukra, majd masrészt 6sszevethessem a pedagogusok értékelésével. A sziilok
kitoltésénél kihagytam a nem értékelhetd kitoltési lehetdséget, ezaltal, ahol alacsony a kitoltési
elemszam, ott a gyermekeknél nem is vartak azon a teriileten fejlodést. Ilyen tobbek kozott a
mozgés ¢és az egyensuly kategdria. Viszont az is leolvashato, hogy néhdny esetben bizonyos
fejlesztendd teriiletnél nem jart sikerrel a fejlesztés. Tobb negativ elemszam érkezett (pozitivak
mellett) példaul a feladatok végrehajtasanal. Ebben az esetben 8,8 %-ot kapott az ,,egyaltalan
nem lett jobb/nem javult” kategoria. (25. abra). Megfigyelhet6 a sziilok értékeléseinél, hogy
sok kitoltést kapott a viselkedés, épp olyan kimagasléan, mint ahogy a pedagdgusok is

értékelték ezt a fejleszthetd teriiletet. Tovabba megegyezik a magas kitdltési aranyban a
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kommunikécios képesség, mind a sziilok, mind a pedagogusok altal. Illetve a feladatok
végrehajtasa is magas szdzalékot ért el. Sziilok esetében is lathato, hogy az ,,egyértelmiien
javult” és az ,,inkabb jobb lett” kategoria épp tigy magas kitoltést kapott, mint a pedagdgusok
esetében. Ami eltér, és a sziilok észrevétele mas a szakemberekével szemben, az a szocialis
kompetencia javuldsa. A pedagdgusok esetében nem lett ekkora sikere ennek a lehetséges
fejlesztendd teriiletnek, mint a sziilok tapasztalatai alapjan. Természetesen ez adddhat abbol,
hogy a sziil6 ismeri legjobban a sajat gyermekét, és pontosabban meg tudta figyelni azt, miképp

reagal a gyermeke mas felnéttek, illetve mas gyermekek tarsasagara, interakcidjara.

25.4bra: Sziilok értékeléseinek megoszlasa

(Forras: Sajat szerkesztés)

SZULOK ERTEKELESEINEK MEGOSZLASA

= egyértelmiien/sokkal javult/jobb lett = inkabb javult/jobb lett

= kevésbé lett jobb = egyaltaldn nem lett jobb/nem javult
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E egyértelmiien/sokkal javult/jobb lett 38,2 17,6 23,5 8,8 23,5 11,8 14,7 11,8 11,8
inkabb javult/jobb lett 23,5 32,4 17,6 23,5 26,5 38,2 44,1 14,7 17,6
E kevésbé lett jobb 0 2,9 0 0 0 0 2,9 2,9 2,9
B egyaltaldn nem lett jobb/nem javult 5,9 5,9 5,9 5,9 8,8 2,9 5,9 0 0

45



Allatfajok részvétele

Elészor megnéztem azt, hogy a tényleges foglalkozasokon milyen allatok vesznek
részt (26.abra), majd kiegészitettem a diagramomat, azokkal a pedagdgusokkal, akik még nem
tartottak allat segitségével foglalkozast (27.dbra).

A kovetkez6 kordiagram (26.dbra) mutatja a sziillék és a foglalkozast tartd
pedagogusok altal bevont fajokat. Ebbdl jol kitiinik, hogy a kutya 6rvend a legnagyobb
népszeriiségnek (65 %), majd a gyakorisagban a lovak részvétele kovetkezik a sorban (22%).
Néhany szazalékban van nyual (7%) és macska (4%). Igen kevés szazalékot kapott a teknds
(2%), a hal pedig semennyit.

26.abra: A foglalkozasokon résztvevo allatok fajonkénti megoszlasa

(Forras: Sajat szerkesztés)

A foglalkozasokon résztvevé allatok megoszlasa
fajonként

teknés; 2%

nyul; 7%

16; 22%

macska; 4% kutya; 65%

m kutya macska =16 wmnydl - teknds hal

A kovetkez6 oszlopdiagramban (27.abra) 6sszehasonlitottam az 9sszes adatot, ezért
bevontam azokat a pedagogusokat is, akik még nem tartottak ilyen jellegli foglalkozast.

Kivancsi voltam, mely 4allatfajokkal dolgoznanak egyiitt a legszivesebben.
Megfigyelhetd itt is a kutyara érkez6 kimagaslo elemszam. Illetve az is leolvashato, hogy a
nyul, a macska és a teknds hasonld megoszlast mutat, mint az el6z6 kordiagramon (26. dbra),
melyben valés foglalkozasok megtartasa tortént allatok bevonasaval. Tovabba érdekes, hogy
allatasszisztalt foglalkozast nem tarté pedagégusok a halat is bevonhatonak tartjak, mig azok,

akik tartottak mar ilyen jellegii terapiat, 6k nem jelolték be lehetéségként. (27. dbra).
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27.abra: Allatfajok megoszlasa a foglalkozasokon

(Forras: Sajat szerkesztés)

ALLATFAJOK MEGOSZLASA A

FOGLALKOZASOKON
= Foglalkozast tarto pedagdgusok Foglalkozast nem tarté pedagdgusok = Szulok
100
80 -
oo E=S
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0 E=EE E== _
0 = = — = = = = o —
kutya macska 16 nyul teknds hal

Megkérdeztem a pedagogusokat, hogy miért épp az adott fajt valasztottdk, miért azt
tartjak a legalkalmasabb allatnak a foglalkozasok megtartasahoz. Szovegesen fejthettek ki a
véleményiiket. Szeretnék idézni néhany gondolatot a szakemberektol:
., Mert ugyan ontorvényii allat a macska, de gyermekek kozott is szeretetet ad, bujik. Kedves,
egyiittmiikodésre serkent.”
A kutya okos, és oket képzik is terapias dllatnak. A macska megint csak terapidas allat a
simogatasa és a dorombolas jotékony hatassal van.”
A kutya kontrolldlhato, motivalhato, mozgathato, képes a kotédésre, szocialis tanuldsra,
szocidlis vonzédasra, szabdlyalapi viselkedésre. Epitett kirnyezetben él.”
., Macskam van és késziiliink is terapids utra lépni.”
,Nem tudom, hogy helyesen fogalmazom-e meg: de a lovak nagy/ kiterjedt szivcsakraval
rendelkeznek és a rajuk/ veliik torténd finomhangolas kénnyebb az embereknek.”
., Gyerekkorom ota lovagolok és azt tapasztalom, hogy a lovak jelenléte megnyugtat, szerintem
masra is ilyen hatdssal lenne, Ha befejeztem pszichologia tanulmanyaimat, szeretnék majd én
is lovasterapiaval foglalkozni.”
A kutya jo abban, hogy lehet jol iranyitani. A [0 a mérete és a higgadtsaga miatt rendkiviil
nyugtato. A nyul nagyon kis puha és kedveske, a kiszolgaltatottsaga miatt segithet a
gverekeknek a koncentracioban, figyelésben.”
., Tudomadnyosan bizonyitott, mennyire tanithatok, egyiittmiikodoek a fent nevezett allatok. Mig

a hiill6-, hal- és ragesalofélék legfeljebb kézhez szoktathatok, de nem aktiv részei a terdpianak

és nem is feltétleniil élvezik azt.”
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., Mindkét allattal valo munka fegyelmezettséget igényel. Mindkét dllat képes mindségi
kommunikaciora a gyerekkel. Egy hal vagy teknds nem. A lovaglas jotékony hatasai
(koncentracio, ritmus érzek, erd, egyensuly, koordinacio, tér - és iranyérzékelés, motorika)
bizonyitottak. A kutya konnyen elérheto segito, aktivabban bevonhato, mozgasra tanithato (pl
kuszas, atfordulds) ami a gyereket motivdlhatja, ha egyiitt csindljak.”

Arrol is szerettem volna tajékozodni, hogy a sziilok véleménye mit mutat, mennyire
ismerték meg ezaltal az allatasszisztalt fejlesztések keretein beliil az allatok pozitiv hatésait.
Kivéncsi voltam arra, hogy a sziilok szerint melyik faj a leghatékonyabb az allatasszisztalt
terapidk/foglalkozasok soran. Azt is vizsgdltam a kutatdsomban, hogy miképp vélekednek a
sziilok, és miképp a szakemberek a lehetséges allatfajok bevonasarél. Melyiket tartjak
laikusként a legalkalmasabbnak, illetve a leghatékonyabbnak. Természetesen szamos sziild
elézetes tanulmanyokkal rendelkezett, de Osszességében foglalkozatott, milyen meglatasaik
vannak a kiilonféle allatfajokkal kapcsolatban.

Lathat6 a kovetkez6 oszlopdiagramon (28.dbra), hogy a sziilok véleménye is egyezik
a pedagdgusokéval, igy a kutya kapta a legtobb kitdltést 67,6%-ot a szliloktol, mig a
pedagogusoktol 86,5 %-ot. Ezt kovette a 160 20,6 %-kal, illetve joval magasabb aranyban a
pedagogusoktdl 58,1 %-ban. Tobben pedig a ,,barmelyiket”, illetve a sziilék koziil a ,,nem
tudom” kategoriat is megadtak. Eszlelhetd, hogy tulajdonképpen két allatfaj volt az, amit
biztosan jeloltek a sziildk ¢és a pedagogusok is, mely a foglalkozasok megtartasanak

hatékonysagat fokozza.

28.abra: Legalkalmasabb allatfaj sziilok és pedagogusok véleménye alapjan

(Forras: Sajat szerkesztés)

Legalkalmasabb allatfaj
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Sziilok elégedettsége, véleménye

Kutatdsom utolsé fejezeteként szeretném még pontosabban kiemelni a sziilok
benyomasat az allatasszisztalt foglalkozasokrol.

Egyértelmiien leolvashaté a 29.dbrarol, hogy nagy aranyban a sziilokrdl alkotott kép
is éppen olyan pozitiv toltetli, mint ahogy a sziil6k is sajat magukrol véleményezték ezt a
foglalkozasokkal kapcsolatban. Megallapithat6, hogy a sziilok kimagasloan elégedettek,
motivaltak és tamogatok.

A pedagbdgusok, akik tartanak ilyen jellegli foglalkozasokat, tigy latjak éppen
ugyanannyi szazalékban, hogy nagyon elégedettek vagy elégedettek/tamogatok a sziilok. Mig
az ilyen jellegli foglalkozast nem tartd pedagdgusok véleménye alapjan leolvashato, hogy
szerintiik inkabb pusztan csak elégedettek/tdmogatok a sziil6k, nem kimagasloan motivaltak a

foglalkozasokat illetden.

29.abra: Sziilok motivaltsaga, elégedettsége, tamogatasa a foglalkozasokkal kapcsolatban

(Forrds: Sajat szerkesztés)

SZULOK MOTIVALTSAGA,
ELEGEDETTSEGE, TAMOGATASA A
FOGLALKOZASOKKAL KAPCSOLATBAN

= foglalkozast nem tarté pedagdgusok véleménye a sziil6k hozzaallasardl
foglalkozast tarté pedagdgusok véleménye a sziil6k hozzaallasarol

E szUl6k elégedettsége/motivéltsdga/tamogatasa
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A sziilok kérddivének elemzésénél utolsd eldtti adatként megnéztem, mennyire
elégedettek az allatasszisztalt foglalkozasokkal (30.abra). 73,5 %-a nagyon elégedett, 23, 5%-
a elégedett, és 5,9 %-a kevésbé elégedett. Elmondhatd, hogy ez az 5,9% megfelel az eldbb
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kapott 5,9 %-kal. Ebbdl kifolydlag, ahol a gyermek az egyéb fejlesztéseket valasztana
szivesebben, ott a sziild sem elégedett teljes mértékben az allatasszisztalt foglalkozassal. Egyéb

megjegyzésben pedig egy kitoltd beirta, hogy nagyon 6riil ennek a lehetdéségnek az iskolaban.

30.abra: Foglalkozasokkal kapcsolatos elégedettség a sziilok tekintetében

(Forras: Sajat szerkesztés)

FOGLALKOZASOKKAL KAPCSOLATOS
ELEGEDETTSEG

m Foglalkozasokkal kapcsolatos elégedettség a sziil6k tekintetében

nem elégedett | 0
kevésbé elégedett mmmmmm 59
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’

nagyon elégedett 73,5

A sziil6k véleményének vizsgalatanal zarasként megnéztem a hozzaallasukat is
(31.dbra), miképp latjak, mennyire hasznos az allatasszisztalt foglalkozas. Egyértelmiien a
nagyon pozitiv valaszlehet6ség kapott kimagaslo eredményt (85,3%). Tehat észlelhetd, hogy a
szllok véleménye majdnem egyontetil, €s érzékelik az allatok altal alkotott pozitiv kdzeget €s
a gyerekekre gyakorolt jotékony hatast. A maradék kitoltés is pozitiv hangvételi volt, ugyanis
a kitoltd sziilok 14,7 %-a az inkabb pozitiv kitoltési lehetdséget adta meg. Az allatasszisztalt

terapia negativ hatdsara egy sziilé sem adott kitoltést.

31.abra: Allatok hatasa a foglalkozasokon a sziilék véleménye alapjan

(Forras: Sajat szerkesztés)
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4, Kovetkeztetések és javaslatok

Az déllatasszisztalt foglalkozas szinte barmilyen korosztalynal vagy célcsoportnal
alkalmazhat6é. Ami a konkrét életkort illeti, a kutatasomban az 6vodas, illetve az altalanos
iskolds gyermekek keriiltek el6térbe. Viszont szdmos mas célcsoportot is megadtak a
szakemberek. Igy feltételezhetd, hogy barmely gyermek, vagy akar felnStt csoportnal
hasznosithatd volna. Erdemes lenne tobbféle Osszetételi csoportot alkotni kiilonféle
korosztallyal, eltéré nehézségekkel, majd vizsgalni szamos teriiletet, melyekre jotékonyan
hatnak bizonyos allatfajok. Tehat ennek érdekében is célszerli az allatasszisztalt foglalkozas
minél szélesebbkorii bemutatasa, megismertetése.

Megfigyelheté volt, hogy a foglalkozast tart6 szakemberek tobbségében
gyogypedagogus végzettséggel rendelkeztek. Ezaltal a pedagogia egyéb szinterei kozott is
javasolhato a fejlesztések ezen forméjanak megvalositasa. A pedagdgusok arrol szamoltak be,
hogy sokszor a sajat intézményiikon beliil ismerkedtek meg ezzel a lehetdséggel. Pozitiv
¢lményként maradt meg benniik az allat jelenléte, igy a népszeriisitést sokoldaluan kell véghez
vinni. Célszeri lenne intézményeknek felkeresniiik szakembereket, egyesiileteket, szervezetek,
melyek allatasszisztalt foglalkozast tartanak, majd invitdlni a sajat intézménylikbe,
természetesen, ha a pedagdgusok nagy aranyban tamogaté attitlidot mutatnak. Akar kiilonféle
fajokkal foglalkoz6 tenyésztdi egyesiileteket felkeresni, melyek bevonhatok az allatasszisztalt
foglalkozasok lebonyolitasanak bizonyos szakaszaiba. Akar a megfeleld egyed kivalasztasanak
elsé lépéseinél nagy segitséget nyuljthat egy megfeleld populdciobdl valasztott egyed.
Ezenkiviil akar mas allatfaj-mint kutya vagy 16- bevonasanak javasldsa is célszerli lehetne.
Hiszen nem mindegyik allat bevonasanak vannak ugyanolyan szigoru képzési kdvetelményei,
illetve anyagilag, képzési, - és infrastruktira szempontjabdl is merében eltérd lehet egy-egy
bevonhato faj. Ezek mellett, akar a sziilok koreiben is sarkalatos lehet az allatasszisztalt
foglalkozasok népszeriisitése, bar kutatisomban a sziil6i kezdeményezés is nagy aranyban jelen
volt. Tehat észrevehetd, hogy a szakemberek oldalarol sziikséges erdsiteni inkabb ezt a fajta
tevékenység bemutatasat.

Akar a korai fejlesztés keretein beliil is pozitiv hozadéka lehetne az Aallatok
bevonasanak. Kutatdsomban a korai €letévek is kimagaslo elemszamot képviseltek, melyben a
szakemberek meghataroztak, hogy fejlédést érhetiink el a foglalkozasokkal. Tovabba, a korai
¢letévekben jelentdsen befolyésolja a gyermek késébbi viszonyat az allatokhoz, ha ilyen téren
is biztos alapokat fektetiink le. Célszerii a gyermek ¢letébe minél gazdagabban bevonni az

¢lovilagot, hiszen szamos teriiletre fejlesztd hatassal birhat az ilyesfajta ingerdus kornyezet.
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Alatamasztja az allatok ¢€s az €lovilag jotékony hatasat az is, hogy a gyermekeknek az
allatokhoz fiiz6d6 viszonya tobb esteben sokkal jobb lett, mint a foglalkozasok el6tt a vizsgalat
izgatottsagrol, esetlegesen félelemrdl, viszont sosem maradtak a gyermekek semleges
hozzaallassal az allatok felé. Tehat kovetkeztetésként érzékelhetd, hogy az allat jelenléte
mindig kimozditja a gyermekeket a mindennapok megszokasaibol, akar a komfortzonajukbol,
ezzel a ténnyel pedig lehet a pedagogusoknak eredményesen dolgozni. Eldre vihetik az ora, -
illetve a fejlesztés anyagat, motivalni tudnak, szocidlis teriileten fejleszthetnek,
kommunikéciora 0sztondznek stb. Ennek ellenére sok pedagdégus szamolt be a jovobeli
terveir6l az allatasszisztalt foglalkozasokrol negativ hangvételben. Az allatokkal vald
foglalkozas, képzésiik, ellatasuk, tartasuk onmagaban nem egyszerti feladat. Nem lehet pusztan
targyként kezelni Sket, sok esetben a képzésiik rengeteg id6t és pénzt dlel fel. Ugy gondolom,
érdemes lenne eziigyben kutatast végezni, mi lenne az, ami segitene a pedagdégusoknak abban,
hogy végezhessék ezt a fajta terapias eljarast, természetesen, amennyiben a viszonyulasok
ehhez megfeleld. Célszeri lehetne a szakembereknek egy bemutato egy-egy allatfajrol, milyen
sikereket lehet elérni, illetve bizonyos jogszabalyokrol. Megismertetni bizonyos fajokban rejld
lehetdséget.

Tovabbi érvelés az allatasszisztalt foglalkozasok mellett, hogy szdmos sziild szamolt
be arrdl, hogy az egyéb fejlesztést abbahagytdk a gyermeknél, mig az A4llatasszisztalt
foglalkozasok folyamatban maradtak. Illetve a gyermekek tobbszor preferaltak ezt a fajta
foglalkozast, mint a tobbit.

Az Osszes kitoltés alapjan a harom leggyakoribb kivaltd ok a viselkedési probléma, a
szocialis €s beilleszkedési problémak, illetve a beszéd és kommunikacios nehézségek voltak.
Ezt tovabb elemezve némi eltérés latszott a sziillok és pedagdgusok véleménye kozott. A
kommunikécios és beszéd nehézségek, illetve a szocialis képességek mindkét csoportnal nagy
mennyiségben jelen voltak. Viszont a pedagdgusok a viselkedést is magas aranyban jelolték
kivalto oknak, a sziilok pedig a tanulasi nehézségeket is kiemelték.

Lathatd volt, hogy az allatok pozitiv hatdsa szinte minden teriiletre kihatott a
gyermekeknél, volt, ami kimagasloan, de ez természetesen fligg az adott gyermektdl, annak
nehézségeitdl, illetve allattol, terapeutatol, szocialis szinterek mindségététdl sth. Jelentds volt
mindkét kitoltd csoportnal a kutatdsomban az egyiittmiikodés és a viselkedés javulasa allat
bevonasaval. Ugy gondolom a viselkedésre kapott elemszam érdekfeszitd lehet. Mind a sziilk,
mind a pedagogusok véleménye egyezik, miszerint a gyermek viselkedése megvaltozott jo

iranyban az allatok altal. Holott a sziil6k ritkdn keresték fel viselkedési problémaékkal a
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foglalkozas vezetdjét. Kovetkeztetésképp el lehet mondani, hogy az allat puszta jelenléte
javitott a kdzérzeten, igy érdemes megfontolni a szliloknek és a pedagdégusoknak egyarant, hogy
képesek-e rendszeresen bevonni az allatot a gyermek ¢életébe. A rendszeresség pedig kiemelten
fontos az elkételezettség mellett. Erdemes volna ebbél kifolydlag eziranyban is vizsgalodni.
Mely feladatok, allatok, korosztaly az, aminél hatékonyan tudott miikodni az allattasszisztalt
terapia, illetve milyen teriiletekre lehet fokuszalni egy-egy beavatkozéssal.

Kutatdsomban tobbszor kiemelték a szakemberek, hogy hosszii évek kitarto
munkajaval értek el latvanyos eredményeket a gyermekeknél. Ennek eredményeképp a
pedagogusokat érdemes lenne erre a tényre felkésziteni, hiszen gyakran jelolték azt a
kutatdsomban, hogy a célcsoportnal nem értek el megfeleld eredményeket vagy fejlodést.
Feltételezhetd, hogy ez a kevés idonek koszonhetd. Igaz, ez nem dertil ki a jelen kutatasbol, de
érdekes Osszefiiggések tekintetében a jovOben ilyen teriileten is lehetne vizsgélatokat végezni.
Bar a gyermekek eltérd korosztalybol, nehézséggel rendelkeznek, viszont érdemes lenne egy
olyan kutatast késziteni, amelyben kiilonféle gyermek csoportok, kiilonféle életkorok és

nehézségek fejlodésének atlagos idejét méri.
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5. Osszegzés

Osszességében megallapithatd, hogy az allatok bevonasa rendkiviil széleskorben
alkalmazhatd. Leginkabb az 6vodas, illetve az altalanos iskolds gyermekeknél tartottak a
leghatékonyabbnak a szakemberek ¢€s a sziilok. Ezentul a kivant célcsoport jeldlésénél is errdl
szamoltak be a pedagogusok. Viszont minden ¢letkor és csoport kapott kitoltést a
szakemberektdl, annak tekintetében, hogy hatékonynak taldljak-e a foglalkozast. Tehat
érzékelhetd, hogy az allatok bevonasanak esélyt adni kivald lehetdség, és varhatéoan valamilyen
terlileten pozitiv hatast figyelhetiink meg. Tobbségben a szakemberek gydgypedagdgus
képzettséggel rendelkeztek, illetve nagyon szertedgazo specifikumokat is megszereztek egyéb
teriileteken beliil. Eletkorukat tekintve pedig az idésebb korosztaly volt alacsonyabb szamban
a kitoltok koziil. Osszességében elmondhatd, hogy ardnyaiban egyenlden oszlott meg az
¢letkor, ezaltal az allatok bevonasara minden szakembernek, minden életkorban lehetdsége
nyilhat. A sziil6k gyakran tanultak errdl a fejlesztési modszerrdl, de még gyakrabban ismerdstol
vagy baratoktdl hallottak réla. A megkérdezett sziilok tobb, mint fele magas végzettséggel
rendelkezett, tehat feltételezhetd, hogy jol tajékozott személyekrdl van szd, igy tobb csatornan
at eljuthatott hozzajuk a fejlesztés lehetdsége. Kevés alkalommal kezdeményezte a foglalkozast
nem pedagdgus végzettségli szakember. Az allatasszisztalt terapia egyeldre inkabb nagyobb
szamban pedagogusok munkajahoz kotheté. Megfigyelheté volt a kutatisomban, hogy a
gyermekek rendszeresen jarnak ezekre a foglalkozasokra, illetve tobb alkalommal jobban
kedvelték az allatokkal eltoltott idot, mint egyéb fejlesztési formdakat. A pedagdgusok sok
esetben szeretnék kiprobalni ezt a fejlesztési eljarast, de szdmos dolog gatolja ebben Oket.
Tobbszor kiemelték, akar szovegesen is, hogy nincs ehhez képzettségiik, illetve az anyagiak,
az infrastruktira hidnya és az allat képzése is nehézséget okoz. Ezzel szemben az allatok
bevonasat jotékony hatastnak itélték, és tobben beszamoltak arrol, hogy mennyire megragadta
Oket ez a fajta fejlesztési lehetdség.

A gyermekek tobbnyire kedvelték a foglalkozdsokon vald részvételt, tovabba a
pedagégusok a gyermekeket motivaltnak latjak, illetve gondoljdk. Ki tudnak szakadni a
mindennapos rutinbdl, a megszokottsagbdl, mind a pedagoégusok, mind a gyermekek. A
kizokkentés, a meghokkentés jol alkalmazhatoé pedagodgiai mddszer, elmondasok alapjan egy
gyermek hozzéaallasa sem maradt semleges, mikor az allatokat bevontdk. Kozérzetiik javulni
latszott, pedig nem sok sziil¢ fordult a terdpia megkezdése érdekében a gyermek kozérzeti
problémai végett. Talan bevonni az allatokat olyasfajta lehetdség, ami valéban mindenkinek jo,

még ha a fejlesztendd célteriilet nem is valtozik szamottevOen pozitiv iranyba, mégis a gyermek
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altalaban jol érzi magat, és ezzel mas egyéb terliletet képes lehet a pedagogus fejleszteni.
Természetesen a fejlesztendd teriilet pozitiv irdnya véltozasa a cél, tehat akar sok esetben
inkabb kiegészitd terapianak lehetne alkalmazni.

Az intézményekben dolgozd pedagdgusok is tamogatok az allatasszisztalt
foglalkozasok tartasaval kapcsolatban. Lathaté volt, hogy féleg azok a pedagdgusok
nyilatkoztak errdl igy, akik mar tartottak ilyen foglalkozasokat. Feltételezhetd, hogy ez a
pedagogus csoport a fejlesztések lebonyolitdsakor az intézményben pozitiv megerdsitéseket
kapott a tobbi szakembert6l. Ebbdl fakadéan nem csak az allatok népszertsitése, a gyermekek
fejlesztése tortént meg, hanem a pedagogus sajat onértékelése, illetve a pedagdgusok kozti
kommunikécio fejlesztése is megtortént.

A foglalkozasok megkezdésének oka sokszor viselkedési probléma volt. Ugy
gondolom, ezen a nehézségen az egyik legjobb fejlesztési modszer az allatasszisztalt terapia,
hiszen itt ¢l6lényekkel dolgozik egyiitt a gyermek, ebbdl fakadoan a szabalyok lefektetése a
szakemberek részérdl, majd a gyermekkel ezek betartatdsa rendkiviil lényeges tényezo.
Kimagaslé volt a szocidlis kompetencia fejlesztése érdekében torténd foglalkozasok tartasa. A
szakirodalom alapjan is kimagaslo6 szerepe volt az allatoknak ezen teriilet fejlesztésében. Nem
elhanyagolhato a beszéd és kommunikécios képességek fejlesztésének sikere sem.

Osszességében megallapithatd, hogy a sziilok elégedettek, tobbnyire azt 1atjak, hogy a
gyermekiik €élvezik a foglalkozasokon valo részvételt, illetve bizonyos teriiletekben fejlodés is
varhato volt. Némelyik sziilé negativan vélekedett szamos kérdésnél a kutatasomban, de az
0sszegzd kérdésben, miszerint hatékony-e az allatasszisztalt terapia, egyarant mindenki pozitiv
attitidrél szamolt be. Tehat a sziilok oldalardl is timogatd kozeg érkezik a pedagdgusok, - €s a
valasztott terapias foglalkozas felé, ez elore viheti a szakembereket ezen fejlesztések tovabbi
megtartasaban. Ugyanakkor a pedagogus kompetenciaja novekszik, és az allatok bevonasanak
sikere motivalhatja az elkdvetkezendd foglalkozasokon Oket.

Végezetiil, megkérdeztem a pedagoégusokat, mi volt a legnagyobb siker/eredmény,
amit a célcsoporttal, gyermekekkel elért. Ezekbdl szeretnék zarasként idézni néhanyat:

, Allatoktol félé gyerek Iora iiltetése (autista), Adnd -s gyerek tanulmdnyi eredményeinek és
figvelem megtartasi, koncentracios képességének jelentos javulasa™

., Autista osztalyban egy éven beliil megnyiltak a gyerekek a kutyanak elészor majd nekem is.”
,»Mosoly a gyermekek arcan. llletve, hogy sokkal aktivabbak az oran, ha a kutya is ott van.”

., Egyre jobban nyitnak az allatok és a vilag felé a gyerekek. :)”
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7. Mellékletek

Hallgatoi nyilatkozat




Konzulensi nyilatkozat

NYILATKOZAT

Hetényi Lili Vera (Meptun azonositdja: DVEIAD) konzulenseként nyilatkozom arrdl, hogy a
szakdolgozatot attekintettem, a hallgatdt az irodalmi forrdsok korrekt kezelésének
kivetelményeirdl, jogi és etikai szabdlyairdl tajékoztattam.

A szakdolgozatot a zardvizsgan torténd védésre_javaslom f nem javaslom?.
A dolgozat allam- vagy szolgalati titkot tartalmaz: igen  nem**
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