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1. Bevezetés

Eurépaban az utobbi évtizedekben jelentds figyelem iranyult a fogyatékos személyek életmi-
noségének javitasara €s az integracid elmélyitésére. Ennek hatdsara Magyarorszadgon is megfi-
gyelhetdek olyan torvények és szabalyozasok, melyek a fogyatékos személyek érdekeit képvi-
selik. Ezeknek a 1épéseknek kdszonhetden a fogyatékossdgtudomany jelentds fejlddésen ment
keresztiil. A sok vizsgalat altal mara mar 6nallé kutatasi eredményekkel rendelkez6 szférava
valt, lehetdséget biztositva az éltalanos informaciok megismerésén keresztiil az dsszetettebb
problémak feltarasara.

Szamos kutatéds irdnyul a fogyatékos személyek és csaladjaik élethelyzetének megismeré-
sére, feltarasara, mely nélkiil a tarsadalmi integracié megalapozasa és létrehozasa nem johetne
létre. Azonban a feltaro vizsgdlatok alkalmazdsaval sem all modunkban minden informéciot
megismerni, ugyanis vannak még olyan teriiletek, melyekrdl kevés adat all rendelkezésiinkre.
Azonban a fejlédé tudomanyagaknak koszonhetden egyre tobb interdiszciplinaris tanulmanyt
olvashatunk igy egyre tobb perspektivabol nyilik alkalmunk megismerni a sajat szakteriiletiink-
hoz tartozo kutatasi eredményeket.

Szakdolgozatomban a fogyatékos személyek felnétt és iddskorat kivanom bemutatni, ezen
beliil az ¢lethelyzetiik megismerésére szeretnék koncentralodni. Megvizsgalni, hogy a fogyaté-
kos személyek érdekében hozott torvényi rendelkezések mennyire mozditjak eld az érintett po-
puléci6 esélyeit. Tovabba szeretném bemutatni az integracio jelenlegi helyzetét Magyarorsza-
gon. Kitérni az egyenld hozzaférés és akadalymentesités kérdésére, a kérddivet kitoltdk és az
interjualanyaim nézdpontjanak megismerésével.

Mar gyerekkorom ota foglalkoztat az elfogadas kérdése. Mitdl fiigg az, hogy mig az egyik
ember teljesen elfogado és empatikus, addig a masik teljes kozombosséggel vagy elutasitassal
fordul, az olyan személyekhez, akik az atlagtdl eltéréek? Pusztai Gabriella és Szabod Didna
2014-ben torténd nemzetkdzi kutatdsa harom orszagban mérte a felsdoktatasban tanuld hallga-
tok fogyatékos személyek iranti attitiidjét. A vizsgalat soran feltarasra keriilt, hogy a résztvevo
harom orszag koziil a romaniai hallgatok voltak a legelfogaddbbak. A masodik helyen az uk-
rajnai valaszadok alltak, mig a magyar kit6ltok attitiidje kifejezetten negativnak bizonyult, 6k

lettek a rangsorban az utolsok (PUSZTAI és SZABO, 2014).



Ennek alapjan elgondolkodtatd, hogy vajon milyen modon lehetne kdzelebb vinni az embe-
rekhez az elfogadas attitidjének kialakitasat? Meggy6zddésem, hogy az esetek tobbségében a
helytelen informacidok miatt alakul ki az emberekben az el6itéletesség. A fogyatékos szemé-
lyekkel valo interakcid hidnya ugyancsak neheziti a megértést €s elfogadast, ezért tartom fon-
tosnak az érzékenyités alkalmazasat. Az emberek tobbsége nem tudja, hogyan kezelje a fogya-
tékos személyeket és mit csindljon a jelenlétiikben. A tapasztalatlansagbodl fakado téves nézetek
¢és gondolatok maguktol nem valtoznak at, igy megrendithetetlen erejii sztereotipiak épiilhetnek
fel, amik a mintakOvetés hatasara generaciordl generaciora is atterjedhetnek. Ezeket a tévesen
megfogalmazott gondolatokat masokban megvaltoztatni nagyon nehéz. A helytelen felfogasok
még inkabb megnehezitik a fogyatékos személyek mindennapjait és karosan befolyéasoljak a
realis énképiik kialakuldsat. Ennek hatdsara onbizalmuk csdkken, mely befolyasolja a tarsas
kapcsolatok kialakulasat. Ezért a fogyatékos személyeknek a sériilésiikbdl fakad6 akadalyokon
tul a tarsadalomban megtapasztalt, gyakran negativ hatdsokkal is meg kell kiizdeniiik.

Minden embernek sziiksége van a szocialis érintkezésre, azonban a negativ tapasztalatok
miatt a fogyatékos személyek mar nem fognak vagyni, olyan helyekre, ahol sok ember van ¢€s
ahol ugy érezhetik, hogy nem értik meg 6ket vagy nem fogadjak el, sét ahol kirekesztve érzik
magukat. Tapasztalatom szerint a tobbségi tarsadalom még mindig nem elég nyitott ahhoz,
hogy teljesen befogadja a sériilt embereket. Akadalyozva ezzel az integracio elmélyitését és a
tovabbi fejlodés lehetdségeit. Ennek okan szakdolgozatomban a tobbségi tarsadalombol szar-
mazo kitolték nézOpontjat is szeretném gorcsd ala venni.

Kutatdasomban tobb aspektusbol kivinom bemutatni a felnétt fogyatékos személyek élet-
helyzetét €s a tarsadalmi megitélését, ezért kvalitativ és kvantitativ modszerekkel szeretném
feltarni az informdciokat. A tobbségi tarsadalombol kikeriild valaszadok nézépontjat egy zart
kérdésekbdl allo kérdoiv segitségével ismerhetjiilk meg. A kérddiv a fogyatékossaggal érintett
emberek irant kialakult érzékenységet vizsgalja, tovabba felméri a kitoltd fogyatékossag téma-
koréhez tartozo ismereteit. A fogyatékos személyek élethelyzetétének feltérképezésére félig
strukturalt interjis eljaras teremt lehetdséget, melyet a Kaposfiireden talalhat6, Napsugar In-

tegralt Szocialis Intézmény kozremiikodésével végzek el.



1.1. Témavalasztas indoklasa

Témavalasztdsomat személyes tapasztalasom motivalta. Masodik osztalyos korom ota viselek
szemiiveget, melynek dioptridja az évek soran egyre csak erdsodott. Nyolcadik osztalyos ko-
romra -9,75 dioptrias szemiiveg valt sziikségessé. Annak ellenére, hogy vékonyitott lencsével
készitették latvanyos volt a vastagsaga, tovabba a torzitas, melynek eredményeként a szemem
sokkal kisebbnek latszodott. Gyakran tapasztaltam kirekeszt6 viselkedést az iskolaban. Tipikus
beszolas, amit kaptam, hogy olyan a szemiivegem lencséje, mint a ,,szodasiiveg alja”, de még a
papaszemes ¢&s vaksi jelzdt is szamtalan alkalommal viseltem magamon.

A latasom gyengesége az életem tobb teriiletére is kihatast gyakorolt. Gyakran f4jt a szemem
¢s a fejem, melynek hatasara nehezen ment a koncentralas, ezt a tanulmanyi atlagom is tiikrozte.
Egyszerre jelentett nehézséget a rossz latasom és az, ahogy ezt a kdrnyezetem tobbsége kezelte.
Igy az altalanos iskolaban teljesen azt éreztem, hogy a perifériara keriiltem, ez a tanulasi moti-
vaciomra is kihatassal volt. Kozépiskolas koromban a latdsom allapotdban pozitiv irdnya val-
tozas allt be €s ezzel egyiitt az iskolai teljesitményem is javulo tendencidt mutatott. Tehat ezen
behatés altal volt alkalmam megtapasztalni a gyerekek viselkedését és ennek pszichologiai ha-
tasat is. Ezeknek az impulzusoknak az emléke 6rokosen bevésédott. Igy volt alkalmam megis-
merni az atlagtol eltérd egyén és a gyermekek kozott kialakult dinamikat a sajat torténetemen
keresztiil. Mivel ez a teriilet mar nem idegen, gy gondoltam sziikséges lenne tovabbi tapasz-
talatokat szereznem a felnstt emberek korébél is. Ok vajon, hogyan élik meg és kezelik az ilyen
helyzeteket?

Témavalasztdsomat egy masik személyes kapcsolodasom is indokolja. Nagyapam labat
2016-ban amputaltak, ekkor én 15 éves voltam, 6 pedig 79. A rehabilitdcion szorgalmas volt és
megtanulta a miivégtag helyes hasznalatat. Azonban ez egy akkora valtozas volt szamara, amit
soha nem tudott elfogadni és természetét a tovabbiakban erésen megvaltoztatta. Nehéz volt vele
az elso talalkozas. Mi lenne a helyes viselkedés? Mi lenne neki a j6? — végig ez jart a fejemben.
Ezzel kapcsolatban, nem mertem tdle kérdezni semmit, 6 pedig csak néha beszélt rola, de akkor
is nehezen. Valdsziniinek tartom, hogy a tarsadalom ismerds €s ismeretlen tagjai kozott is ha-
sonld nehézségeket teremt a fogyatékossag helyénvalo kezelése, ha nem rendelkeziink elézetes
ismeretekkel.

A fent emlitett tapasztaldsaim arra késztetettek, hogy az emberekbe ne a hidnyossagokat és
gyengeségeket keressem, hanem az egyéni értékeket, mert mindenki kiilonleges €s az egyediség
nem érdemelhet bantast. Amikor fogyatékos személyeket lattam, akkor mindig kérdések voltak

bennem, kivancsisag, hogy vajon milyen az ¢lete? Legfoképp az érdekelt, hogy a tobbségi



tarsadalom tagjai milyen viselkedési médot mutatnak veliik szemben €s 6k, hogy érzik magukat
a tarsadalomban?

A szakdolgozatom témavalasztasat egyértelmiien befolyésolta az érdekl6désem a fogyatékos
személyek élethelyzete irdnt és inspiralt a tanulményaim soran megszerzett ismeretanyag. Ezért
szeretném megismerni a fogyatékossaggal éritett személyek meglatasat a sajat élethelyzetiikkel
kapcsolatban. Errdl azonban ugy lehet koherens képet kapni, ha a tobbségi tarsadalom nézo-
pontjabol is feltdrom a teriiletet.

Témavalasztdsom az egyéni tapasztalatszerzésbol fakado érdeklddésem is indokolta, amikor
a lakootthonban €16 személyek helyzetének és latasmodjanak megismerését, illetve a kérddivet
kitoltd személyek nézépontjanak elemzését tliztem ki célul. Motivalt az is, hogy szamos szak-
irodalom fellelhetd a fogyatékossaggal érintett emberek sorsarol és esélyérdl, aminek a feldol-
gozasa altal lehetdségem nyilik bemutatni a torténelmiink soran tapasztalt valtozasok folyama-

tat is.



2. Szakirodalmi attekintés

2.1. Fogalmi keretek tisztazasa

A fogyatékossag fogalmara nincs olyan egyetemleges definicid, amely minden orszagban egy-
ségesen alkalmazott lenne. Magyarorszagon jelenleg a kovetkez6 meghatarozas érvényes: ,,fo-
gyvatékos személy: az a személy, aki tartosan vagy véglegesen olyan érzékszervi, kommunika-
cios, fizikai, értelmi, pszichoszocialis karosoddassal - illetve ezek barmilyen halmozodasaval -
él, amely a kérnyezeti, tarsadalmi és egyéb jelentos akadalyokkal kélcsonhatasban a hatékony
és masokkal egyenld tarsadalmi részvételt korlatozza vagy gatolja.” (2013.évi LXII. torvény §
(1) alapjan. ') A meghatirozast befolyasolja az adott orszagban alkalmazott jogszabaly, illetve
a nemzetkozi inditvanyok. Az egységes definicid megalkotasat tovabb neheziti, hogy bioldgia,
pszichologiai és szocioldgiai szempontbdl mas €és mas kritériumokat tartanak meghatarozonak.
1980-ban megjelent a WHO altal elfogadott osztalyozasi rendszer, az International Classifica-
tion of Impairments and Handicaps. Az osztalyozasi rendszer az atlagos fejlédésmenettdl eltérd
gyermekeket €s felnodtteket vizsgalja a fent emlitett harom tudomanyag aspektusabol (SPECK,
2003).

A diagnosztikdban a tovabbiakban felsorolt meghatirozasokat haszndljék a kiilonb6zé mo-
dellek értelmezése szerint. A bioldgiai modell a (1) Sériilés (Impairment) kifejezést alkalmazza,
mely az orvostudomanyhoz kapcsolddik. A hangstly az anatomiai elvaltozason van, mely lehet
atmeneti és allando jellegii. A karosodas hatasara a szervezetben a homeosztazis mitkddésében
zavar 1ép fel.

A kovetkez6 a pszichikus modell, melyre két tudomanyteriilet gyakorol hatast, az egyik a
pszichologia a masik a gyogypedagogia. Az elobbinél az elvaltozasra a zavar kifejezést hasz-
naljak, mig az utobbinal a fogyatékossag szot. (2) Fogyatékossagrol, illetve képességzavarol
(Disability), akkor beszéliink, ha reverzibilis vagy irreverzibilis allapot mutatkozik a percep-
cios, motoros vagy intellektudlis funkciok teriiletén. Diagnosztikus szempontbdl megemli-
tendd, hogy a zavar ¢€s a fogyatékossag nem minden esetben feltételez organikus elvaltozast.

A szocialis modellben megnyilvanulé gondolkoddsmodban egyértelmiien a szociologia tu-
domanyteriilete és a hozza tartozé tudoméanyagak képviseltetik magukat. Az elvaltozas ebbdl a

szempontbol (3) akadalyozottsagnak (handicap) nevezhetd, hiszen az érintett személy

12013. évi LXII. térvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenl8ségiik biztositdsardl sz616 1998. évi
XXVI. torvény modositasardl. (A torvényt az Orszaggy(ilés a 2013. majus 13-i Glésnapjan fogadta el.) Forras:
https://mkogy.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a1300062.TV [Latogatva: 2022. 10. 15.]



https://mkogy.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a1300062.TV

korlatozva van a mindennapi tevékenyégeiben, nehezitett szamara a tarsadalmi szerepvallalas,
igy a rokkantsag is ebbe a kategoriaba tartozik. Magyarorszagon jelenleg a gydgypedagdgiaban
ez a harom fogalom a legelterjedtebb, tovabba megfigyelhetd, hogy szoros kapcsolatban allnak
egymassal. Azonban figyelembe kell venni, hogy jelentéstartalmuk nem azonos, mert sulyos-
sagi fokuk eltérd és egymasra épiilé lehet (MESTERHAZI, 2006).

A fogyatékossag fogalmi kereteinek ismertetése utan attekintést érdemel az életkori perio-
dusok koziil a felnétt és idokor. Gyakori jelenségnek szamit, hogy az emberek a nagykortisagot,
amely a 18. ¢letévvel veszi kezdetét, 6sszetévesztik a felndtkorral. Igaz, hogy a felndtkor egyik
feltétele, hogy az adott személy betoltse 18. életévét, de mindemellett sziikséges a felnott sze-
reppel torténd identifikacio is. Tovabbi kritériumok is megjelennek, mely szerint az tekinthetd
feln6ttnek, aki sajat keresettel rendelkezik, keresetébdl hazat vasarol vagy bérel, melynek haz-
tartasat onalloan vezeti JOZSEF, 2012).

Komér (2017) szerint, térténelmiink soran ez a folyamat jelentds valtozdson ment keresztiil,
ennek megértéséhez a generacidelmélet nyujthat szamunkra utmutatast. A régebbi bioldgiai
felfogas szerint a sziilok ¢és gyermekeik sziiletése kozott 20-25 év telik el. A jelenkorban ez az
elmélet mar nem 4allja meg a helyét és inkabb szociologia értelemben vizsgaljuk. Az infokom-
munikacids technoldgia fejlédésével parhuzamosan jelentds valtozason ment keresztiil a tarsa-
dalom. El6térbe keriilt a karrierépités, mig a gyermekvallalas idoszaka kitolodott. Az értékren-
dek eltolodasa 1) szociologiai mechanizmusokat idéztek eld, ahol azok a nézetek, melyet még
sziileink és nagysziileink képviseltek, mara mar teljesen atalakultak.

A szakdolgozatomban szereplé személyek életkori vonatkozasabol kiindulva 1ényegesnek
tartom az életszakaszok ismertetését, hiszen kutatasomban az alabbiakban felsorolt életkori be-
sorolasba tartozo személyek vesznek részt. A felndtkor periddusaira torténd osztasa esetén ne-
hézséget jelent, hogy az életszakaszok kozott az atfedések miatt nem lehet éles hatarvonalat
hazni. A legaltalanosabb nézet szerint a felndttkor hdrom részre oszthatd: Korai felndttkor 25-
45 év, kozeépso felndttkor 45-65 év, késoi felndttkor 65 életév felett. Az utdbbi szakasz ezen
beliil tovabbi harom periddusra valaszthatd szét: 6regedés kora 65-75 év, idéskor 75-90 év,
aggkor 90 éves kor felett (JOZSEF, 2012).

Mivel a fogyatékos személyek feln6tt és idéskorat vizsgalom, kiemeltnek tartom megemli-
teni, az 6regedés hatasara fellépd valtozasokat. A meglévd fogyatékossdghoz tarsuld idosodés
tovabb rontja az érintett személy allapotat, igy a differencialdiagnosztika szerepe ennek hata-
sara felértékelddik. Tovabba a fogyatékossaggal érintett személyek €életmindségét kardinalisan
befolyasolja a meglévd fogyatékossag fajtija, sulyossaga €s az esetleges tarsuld masodlagos

vagy tobbszords fogyatékossag.



2.2. A fogyatékos emberek helyzete a kiilonb6z6 torténelmi korokban

A fogyatékos személyek megitélése minden torténelmi korszakban mas jellemzdkkel foglal-
hat6 6ssze. Ugyanakkor elmondhato, hogy tobbségében a tarsadalom abban a hitben élt, hogy
a fogyatékos emberek vétkeztek és ennek hatdsara Isten biintetésének nyomait viselik magukon.
A kialakult sztereotipidk esetleges hiedelmek intenzitasa és megjelenésének formai kozott elté-
rések figyelhetéek meg, melyet a késObbiekben a tudomanyos munkak kivannak visszaszori-
tani.

Az 6korban igen valtozatosan fogtak fel a fogyatékossag eredetét, ezért az erre adott reak-
ciok kozott eltérések figyelhetéek meg. Az 0kori Mezopotamiaban talalt, €kirdsos tablanak ko-
szonhet6en megismerhetjiik a korabeli feljegyzéseket és a ,,diagnozisokat” is (KELLENBER-
GER, 2011).

A korabeli emberek allaspontja szerint a betegség és fogyatékossag jelenléte mogott nem a
bioldgiai eredetet a hangsulyos, inkabb az istenekbdl kivaltott harag az, mely dominal. Erre
bizonyiték, hogy a halmozottan fogyatékos csecsemdket a vizbe fojtottdk, mert a rontast szim-
bolizalta a hozzatartozok szamara. A Hellén kultiranal is hasonld hozzaallast tanusitottak a
sériilt és gyenge gyermekekkel szemben. Naluk az esztétikum és a sz€pség volt a hangsulyos.
A hibatlansagra valo torekvés. Igy, ha olyan gyermek sziiletett, aki gyenge, esetleg sériilt volt
»lehajitottak a Taigetosz hegyérol”. Ezt tanulhattuk a torténelemordkon, azonban Német
Gyorgy ugy gondolja, hogy ez az elképzelés egy forditasi hiba miatt valt ismerté. Véleménye
szerint, ezeket a gyermekeket sorsukra hagyva , kitették” és az istenek akaratatol fliggott, hogy
mi lesz a gyermek sorsa (MAGYAR, 2018).

Ebbdl a viselkedésbol észrevehetd, hogy ebben a korban a fogyatékos gyermekkekkel szem-
beni diszkriminativ megnyilvanulas — habar tobbségében az isteneknek iranyaba tulajdonitott
nézetek miatt — de 1étezett.

Pukéanszky (2013) elmélete szerint az 6kori Roméban szintén hatranyos sorsra szamithattak
a fogyatékos gyermekek. Kozvetleniil sziiletés utan az édesapak rendelkeztek a gyermekek éle-
térdl. Az életképtelennek tekintett gyermekektdl megtagadtik a felnevelést. Ezek a gyermekek
tobbnyire egy szemétdombhoz hasonld helyen végezték. Ritkdn megtalaltak dket és befogad-
tak, de nem sajnalatbol vagy segité szandékbol. Azzal a céllal, hogy rabszolgat neveljenek be-
161iik. Azonban a kitett gyermekek tobbségének nem volt remény a talélésre. Lathato, hogy a

fogyatékos gyermekeket nem tekintették értékesnek, igy mar eleve hatranyos helyzetbe



keriiltek. Tobbségének esélye sem volt a felndttkor megélésére. Akiknek azonban mégis sike-
riilt, nem tudtak a tarsadalom egyenld tagjava valni.

Az 6kori Egyiptomban a fentiektdl eltérd hozzaallas figyelhetd meg, ezt bizonyitjak azok a
miuvészeti alkotasok, melyeknél megfigyelhetd a torpedbrazolas. Az egyik ilyen leghiresebb

alkotas a ,,Szeneb torpe csaladjaval™?

elnevezésii szobor. Tamba (2020) kiemeli, hogy a szobron
megfigyelhetd a test hianyossagainak az abrazolasa. Tehat elmondhato, hogy a Gorog felfogas-
sal ellentétes attitlid az uralkodo irdny, hiszen nem a tokéletesség elérésére terelddik a hangstly.
Mindemellett Szeneb ¢letutjdban megjelennek a tarsadalmi integracidhoz sziikséges elemek,
sOt a méltanyossag is, hiszen a tarsadalom megbecsiilt, felndtt tagjava valt.

A zs1d6 tarsadalomrdl a Toraban talalhatunk olyan feljegyzéseket, amelyek kozelebb visz-
nek benniinket az 6kori zsidé tarsadalom fogyatékos emberek irant kialakitott attitiidjéhez.
Flamm (2014) allaspontja alapjan elmondhatd, hogy a zsido tanitasok a segitokészségre 6szto-
noznek és elitélik az olyan cselekedeteket, mellyel hatraltatd hatdst gyakorolnak a sériilt embe-
rekre. Ezt tamasztja ala Mozes harmadik konyvében talalhato idézet is: ,,Siiketet ne szidalmazz,
¢s vak elé ne vess gancsot, hanem féld Istenedet” (LEVITICUS 19,14). A parancsolat kifeje-
zetten tiltja, az olyan cselekedetet, amely a stigmatizaciot erdsitené, ezzel egyiitt védi a fogya-
tékos személyeket az artd szdndékoktol is.

Az dkori tarsadalmak feljegyzése €s az ebbdl készitett tanulmanyok megerdsitik azt a felve-
tést, hogy ebben a korban nem alakult ki egységes allaspont a fogyatékos személyek elfogadasa
vagy elitélése irant. Pozitiv és negativ példakat is tudunk felsorolni ebbdl a torténelmi korbol.
A megitélés széles spektrumot olel at, igy egységes véleményalkotasrol nem beszélhetiink.
Megallapithat6 az is, hogy az 6korban €16 emberek tuddsa még nem volt megfeleld ahhoz, hogy
koherens kovetkeztetéseket vonjanak le az egyes fogyatékossagok tipusarol, habar a kiillonb6zo
fogyatékossagi kategoridk differencidlasanak kezdeti szakaszai a tiinetek alapjan fellelhetéek
voltak. A felfogas kultirdnként eltérd volt. A felsoroltak koziil azonban az egyiptomi és a zsido
tarsadalom tagjai voltak azok, akik pozitivabb hozzaallast tanusitottak a fogyatékos emberekkel
szemben. Azonban a fogyatékossag kialakuldsanak tényezdit tobbségében istenekhez kotottek,
ennek hatdsara alakulhattak ki azok a rideg gondolkodasi vonalak, melyek gatoltak az elfoga-
dast.

Jellemzd volt, hogy a kozépkorban is megkiilonboztetd jelzésekkel illették a fogyatékos sze-
mélyeket, gyakran a ,,bolond” kifejezést alkalmazza a tobbségi tarsadalom veliik szemben. A

kereszténység elterjedése mellett is tovabb ¢€lnek a misztikus nézetek, melyek probalnak

2 A 33 cm nagysagu mészk8szobor i.e. XXIII. szdzadban késziilt, melyet a Kairéi Mlzeumban lehet megtekinteni.
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magyarazatot adni a fogyatékossag kialakulasara. A kdzépkorban, de még az ujkorban is ismert
fogalomnak szamitott az aldcsempészett gyermek® kifejezés, mely az 6rdog és a gonosz jelen-
1étét teszi feleléssé a fogyatékossag kialakulasaért (KONCZEI, 2009).

Horvath (2019) hangsulyozza, hogy a kereszténység elterjedésével parhuzamosan megjelen-
tek olyan intézkedések, melyek az elesettek, ezen beliil az arvak, szegények €s fogyatékos sze-
mélyek szamara lehet6vé tették a jobb életkoriilményeket. Erre €kes bizonyiték a 442-ben meg-
tartott vaisoni zsinat rendelkezése, melynek értelmében, a gyermekeket nem lehet kitenni, mint
azt példaul az 6kori gorogoknél vagy romaiaknal tapasztaltuk. A kitevésre szdnt gyermeket a
kolostorok fogadtak be és ezek a gyermekek itt is nevelkedtek fel, késdbb tobbségiikbol szer-
zetes lett. Az egyik ilyen nevezetes kolostort Nursiai Szent Benedek 529-ben alapitotta meg a
Monte Cassino hegyén (magyarkurir.hu).

A kolostor mai értelembe véve tobbcélu szocialis intézménynek feleld szerepkort toltott be,
ahol nem csak az ép intellektusti gyermekek nevelését lattak el, de a sériilt gyermekekét is, tehat
elmondhat6, hogy integralt nevelés zajlott. Az itt é16 gyermekek késobbi gondozasa is megol-
dott volt. Ennek értelmében a fogyatékossaggal €16 feln6tt személyek is biztonsagos otthonra
talalhattak, ahol dolgozhattak is. Mai szemmel nézve, mar ekkor jelen volt a foglalkoztatasi
rehabilitacio elddje. Azonban a stigmatizacio formai ebben a korban is éltek.

Assisi Szent Ferenc (1182- 1226) a ferences rend megalapitoja, szintén fontosnak tartotta az
elesett emberek segitését. Gyongyos varosaban 1999-ben jott 1étre az Autista Segité kozpont,
melynek fenntartoja a Magyarok Nagyasszonya Ferences Rendtartomany. Ezek alapjan megal-
lapithatd, hogy a ferences rend tagjai a mai napig képviselik a ferencességhez tartozo hitvallast
ezen beliil a segitd szandek kiteljesedését. ,, Isten igéjét olvasva a rendalapitot megrenditi, hogy
Isten Jézus Krisztusban egészen kozel jon az emberhez, annak nyomorahoz, és elhagyva gaz-
dagsagat, szegénnyé és aldazatossa lesz. Sorskozosséget vallal az emberrel, kiilonés modon oda-
fordulva a betegekhez, nélkiilozokhoz, a megvetettekhez és peremre szorultakhoz” (DOBSZAY,
2021).

Magyar (2018) arrdl ir, hogy az 1576-ban kirobband pestisjarvany erdteljesen megnehezi-
tette a tarsadalom mindennapjait. Borromei Szent Karoly milanoi érsek volt az a személy, aki
probalta megkonnyiteni a hatranyos szocialis helyzetii emberek ¢letét. Ennek kdszonhetden 1ét-
rehozta az Ospedale dei Poveri Mendicanti e Vergognosi della Stella intézményt. Eurdpéaban a
kozépkor eldrehaladtaval novekedtek a hasonlo célbol létesitett intézmények szamai, mely

tobbségében a keresztényi gondolkodasmddnak volt kdszonheté. Mindekdzben érdemes

3 Aldcsempészett gyermek vagy valtottgyermek. Az irodalmi forrasokban is fellelhetd ez a nézet, példaul Bene-
dek Elek: Magyar mese-és mondavilag konyvében A valtott gyermek cim( torténete.
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megvizsgalni a tarsadalomi €s egyhazi hozzaallasat a fogyatékos személyek iranti attitlidben.
Ellentétes vélemény figyelhetd meg mindkét oldalrél. Annak ellenére, hogy az egyhaz tamo-
gatni kivanja a sériilt embereket, a tobbségi tarsadalom tovabbra is kirekeszti dket.

Osszességében elmondhato, hogy a kozépkorban mar egységesebb allaspont alakult ki, mint
az 6korban, de még igy is er0s széthuzas figyelheté meg az egyhdzi személyek ¢és a kdznép
gondolkodéasaban. A fogyatékossagiigy fejlodésének szempontjabol kiemelt szerepet toltenek
be az egyhazi személyek, akik létrehoztdk a szegény ¢és fogyatékossaggal érintett személyek
szdmara az intézményi ellatashoz vald hozzaférést. Az Isten fogyatékossaghoz fiiz6d6 viszo-
nyahoz megjelennek az 0 felfogasok, mely szerint Isten akarata az elesettek segitése, akkor is,
ha a fogyatékossag tényleg a biin hozadéka.

Az ujkorban megjelend nézet szerint a tarsadalmat meg kell tisztitani az olyan személyektol,
akik az 4tlagtol eltérnek. Ezzel a felfogassal a szegregacios folyamatokat erdsitik az integracio
megvaldsitasa helyett. Létrejottek az elzard intézmények, azonban a tudomany ekkor még nem
allt biztos alapokon, ezért diagnosztizalas nélkiil keriiltek ezekbe a 1étesitményekbe a ,,mas jel-
legli” emberek. Tobbnyire az elzard intézményeknek két csoportja alakult ki a dologhaz és
menhely. Az elébbiben az ide keriild személyeket dolgoztattak, melytdl a ,,beteg” gyogyulasat
remélték. Az utdbbiban az elzaras hatdsatol vartak a sériilt személy allapotanak helyreallasat.

Problémat jelentett tovabba, hogy a pszichés zavarral €16 embereket és a fogyatékossaggal
érintetteket egy kategoridba soroltak és dsszezartak dket. Ma mar tudjuk, hogy eltérd ellatast
igényel mindkét eset. A 18. szazad végére egyre tobb ember kényszeriil az elzar6 intézetekbe,
ahol embertelen koriilmények kozott kellett élniiik. Gyakori volt a korabeli orvosi beavatkozas,
mint példaul a hanytatas és érvagds. Azonban ezek az eljardsok nem tudtdk megsziintetni a
problémakat (DUKKON, 2021).

A londoni Bethlem - kérhaz méltan valt hirhedté az utokor szamara. Az itt tartott mentalis
betegséggel kiizdd vagy fogyatékossaggal ¢l6 embereket fényképezték, sét pénzért mutogattak
Oket, megsértve ezzel a mai értelembe vett emberi és személyiségi jogokat. Az ilyen tipust
intézmeények ,,hirneve” kezdett egyre szélesebb korben elterjedni, mely a joérzésii emberekbdl
haragot valtott ki. A 19. szazad elején Edward Wakefield filantropus hiriil adta a fent emlitett
intézményben folyd ,,gydgyitds” és mas tevékenyégek valddi arculatat. Ennek hatdsara Angli-
aban vizsgalobizottsag alakult, mely az ilyen tligyeket hivatott felderiteni. Az Gjkornak ez egy
fontos, Eurdpaban létrejovo mozzanata volt, ami segitette normalizélni az akkoriban kialakult
kaotikus intézményi ellatast, s melynek hatdsara, hazankban is érzékelheto torekvések jottek
létre, melynek célja a fogyatékos személyek jogainak tiszteletben tartasa volt (MAGYAR,
2020).
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A héarom torténelmi korban megfigyelhetd tendencia alapjan lathato, hogy mindegyik mas
¢s mas jellemz0 sajatossaggal fordul a fogyatékos személyek felé. Az dkorban még nem allt
rendelkezésre olyan szakértelem, mely a fogyatékossag oka mogott valamely tudomanyos ma-
gyarazatot keresne. Sokkal inkabb a hiedelmek azok, melyek magyaréazatul szolgaltak a tapasz-
talhato eltérésekre. A sériilt személyek hatranyos megkiilonboztetése mar ebben a korban is €lt,
jellemzd volt a fogyatékos gyermekek sorsukra hagyasa vagy rabszolgaként val6 alkalmazésa.

A kozépkor a misztikum oldalarol kozeliti meg a fogyatékossag kialakulasanak okat és ere-
detét. A kereszténység elterjedésével kezdetét veszi a fogyatékos személyek iranyaba nytjtott
tamogatas. Az uralkod6 nézetek szerin, ha a fogyatékossag a biin altal keletkezett, akkor is
szlikséges az elesettek segitése. Ennek ellenére a stigmatizacio tovabbra is fennmaradt.

Az ujkorban a szegregacios folyamatok dominaltak, melynek kovetkeztében a fogyatékos és
pszichés zavarral érintett személyeket elzartak a tobbségi tarsadalomtol. Differencidléds nélkiili
ellatast kaptak a pszichés zavarral érintett és a fogyatékos személyek is egyarant. Az elzarastol
a gyogyulast, illetve a tarsadalom megtisztitasat vartak. Ezekben az intézményekben azonban
nem emberhez méltd banasmodban részesiiltek az elzart személyek, melynek hire egyre na-
gyobb korokhoz eljutott, s igy vette kezdetét a kivizsgalasok sorozata. Ezeknek célja az fogya-

tékos személyek intézményi ellatdsanak javitasa volt.

2.3. Magyarorszag intézményi és szervezeti hatterének fejlédése

Hazénkban a 19. szazadtdl megjelennek a fogyatékos személyek szamara kialakitott intéz-
mények, melyek az oktatast-nevelést, gondozast- dpolast tették lehetdvé. Fontos sajatossaguk,
hogy sériilésspecifikusak voltak, tehat mar elkiilonitetten probaltak segiteni a fogyatékos sze-
mélyek fejlodését. Kutatasi témam a fogyatékos személyek felndttkorara koncentralodik, azon-
ban fontos ehhez megismerni, az olyan jellegii intézményeket, amelyek a sériilt gyermekek ok-
tatasat lattak el. Hiszen ez egy olyan alapot jelentett, ami befolyassal volt a késébbi €letiikre is.

Gacsér (1902) értekezésébdl megtudhatjuk, hogy Magyarorszdgon 1802. augusztus 15-én
Jolészi Chazar Andras vezetésével létrejott a Siketnémak Vaczi Orszagos Kirdlyi Intézete, ahol
a gyermekek oktatdsa - nevelése ¢és gondozasa zajlott. Azt intézményt adomanyokbol hoztak
l1étre. Ennek alapjan feltételezem, hogy a tarsadalomban jelen voltak olyan emberek is, akik a
fogyatékos személyek irant érzékenységet és elfogadast mutattak.

A gybgypedagbdgia masik magyar kiemelkedd alakja Frim Jakab volt, 1875-ben létrehozta
Magyarorszagon az elsé olyan intézményt, mely az értelmi fogyatékossaggal €rintett személye-

ket kivanta foglalkoztatni, ,,Munka” neveld és apold intézet néven. Frim hitt a gyogyito
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nevelésben, szerinte csak ez altal lehet elérni fejlodést az intellektudlis képességzavarral érintett
személyeknél. Elengedhetetlennek tartotta a pedagogus és orvos egyiittmiikodését a fogyatékos
személyek képzésében. Ez azt bizonyitja, hogy mar Frim koraban is hasznaltak a team- munka
modszerének elddjét és az eredményesség alapjanak tekintették azt. Frim szemlélete a befogado
kornyezet kialakitasara épiil, differencidlasra és egyéni banasmoédra. A mai értelembe vett ér-
telmileg akadalyozott személyek képzését célozza meg, hogy a tarsadalom hasznos tagjaiva
valhassanak az egyébként hattérbe szoritott, érintett emberek (GORDOSNE, 2002).

Frim Jakab utddjava Szenes Adolf valt, aki négy kategoriaban képzelte el az értelmi fogya-
tékos személyekkel vald kozos munkat: gyermekmenhely, neveld-oktatd osztaly, foglalkoztatd
osztaly és apolo intézet. Ebbdl is lathatjuk, hogy a differencialas gondolata megjelenik, mely
alapjan feltételezhetd, hogy Szenes 6nallé individuumnak tekintette az intellektualis képesség-
zavarral érintett gyermekeket. Azonban ezen elgondolasat nem valdsithatta meg, mert az intéz-
mény 1896-ban allami irdnyitds ald keriilt. Az értelmi fogyatékos személyeket két csoportra
kiilonitették el képezhetetlenek (idiota) és képezhetek (debilis, imbecillis) (SZALONTAI,
2011).

Az apold-neveld otthonok régebbi formaja megsziint és kiilonvalt. Késébb ebbdl jottek 1étre
a szocialis gondozast és dpolast nyujto intézmények, ahol orvosok és gyogypedagogusok kozo-
sen lattak el a sériilt személyeket. A vakok és gyengénlatok érdekeit Magyarorszagon elséként
Beitl Rafael képviselte. Torekvéseinek koszonhetden 1825-ben 1étrejott a latassériilt személyek
szamara az els6 magyarorszagi intézmény, ahol oktatas és nevelés folyt (vakisk.hu).

Mihalyik Szidor tobb cselekedete is igazolja, hogy torekedett arra, hogy a tarsadalom befo-
gadja a vaksaggal €16 személyeket, ezen cselekedeteit Fonagy (2015) is ismerteti a Pesti Vakok
Intézete hivatalos honlapjan. T6bbek kozott arrol ir, hogy Mihalyik tesz javaslatot a Franciaor-
szagban feltalalt Braille-iras bevezetésére és alkalmazasara Magyarorszagon. Nézete szerint a
vak gyermekeket az 6nallosagra kell szoktatni és nevelni, hogy a késébbiek soran el tudjak latni
magukat €és ne szoruljanak folyamatos segitségre. Meglatdsa nem irredlis, optimalisan latta a
fogyatékossaggal érintett emberek helyzetét. Célja, hogy olyan tudéssal ruhdzza fel a vak gyer-
mekeket, melynek kdszonhetden a késdbbiek soran képesek lesznek beilleszkedni és a tarsada-
lom egyenjogu tagjava valni.

1895-ben a Vakokat Gyamolitd Orszagos Egyesiilet segitségével l1étrejott az ipari foglalkoz-
tatd, ahova tobbségében 18 éves koruk utan keriiltek be a fiatalok, miutan elvégezték az alap-
képzést €s egy szakmat is elsajatitottak. A tudomanyok fejlédésével megjelent az intézményen
beliili differencialas is, melyre kiilon intézményegységeket hoztak 1étre. Ilyen a Vakok Intézete

Apolé és Gondozé Otthona; Vakok Intézete Foglalkoztaté Telephelye; Vakok Intézete
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Rehabilitacios Telephelye. A tobbcélu intézmény jelenleg is tdmogatéast nyujt a vak és gyen-
génlatod gyermekek és felnottek szamara.

A 20. szazad a meglévd intézmények fejlédésérdl szolt. A politikdban nagyobb figyelmet
kapott a fogyatékos személyek érdekének védelme. Fontos szempont ebben a korban is az ok-
tatas kérdése, hiszen az integraciohoz vezetd ut egyik 1épcséfokarol beszéliink. Az el6z6 pont-
ban 0sszefoglalt intézményekben oktatas-nevelés és apolas is zajlott differencidltan. Ekkor mar
a fogyatékossaggal érintett gyerekeknek modjukban allt sajat fogyatékossag tipusahoz illesz-
ked6 iskolaban elhelyezkedni. Azonban ezek az intézmények tobbségében Budapesten jottek
1étre, igy az 1900-as években még nem teremtddott meg az egyenld hozzaférés lehetdsége.

Az 1921. évi XXX. torvény hivatalosan is kimondta, hogy a fogyatékossaggal ¢l6 gyerme-
keknek is joga van a miivelddéshez, ezért a tankotelezettség mar Oket is érinttette, azonban a
tobbségi osztalyban nem tanulhattak. Az altalanos iskoldkban létrejottek a gyogyitva neveld
osztalyok az enyhe értelmi fogyatékos gyermekek szdmara. 1942-re Magyarorszagon 10 bent-
lakésos gyogypedagdgiai intézet, 19 kisegitd iskola és 101 kisegitd osztaly biztositotta a fogya-
tékossaggal €16 személyek szamara az ellatast. 1950 utan a II. vilaghabora kovetkeztében sok
gyermek fejlédése valt atipikussa a haborts borzalmak miatt. A felndtt emberekben is frusztralo
nyomot hagyott ez az esemény, ennek kovetkeztében az ellatasra szoruld személyek létszama-
nak emelkedése magaval hozta a fogyatékos embereket fogado intézmények 1étszamanak no-
vekedését is (GORDOSNE, 2000).

Halmos (2018) megemliti, hogy az intézmények létszdmanak ndvekedésével egyidében
azonban, tobb olyan hir is megjelenik, miszerint a fogyatékos személyek intézményi ellatasa
nem megfeleld szinvonalu. Ez a jelenség nem csak a magyar 1étesitményeket érintette, kiilfol-
don is problémat jelentett. Ervin Goffman, kanadai szarmazast szocioldégus tobb kutatasa is
megjelent, mely az altala elnevezett ,.totalis intézményekben” uralkodd koriilményeket vizs-
galta az 1960-as években. Ezekre az intézményekre a ridegség volt jellemz6 és az elzartsag.
Altalaban elhagyatott helyeken lehetett megtalalni az ilyen célu intézményeket, ahol tobb széz
fogyatékos személy gondozasa folyt. Azok a személyek, akik bekeriiltek egy ilyen totalis in-
tézménybe, folyamatosan veszitették el autonomidjukat és ezzel egyiitt a lehetdségeiket is. Az
egyéni értekek hattérbe kerlilnek és maga a személy is. A hasonld defektussal rendelkezd em-
berek tomeges gondozésa zajlott, mikdzben idével teljesen eltavolodtak a kinti élettdl.

A totélis intézményekben kialakult problémat felismerve a svéd szarmazasu Bengt Nirje ki-
dolgozta a normalizacids elv alaptételét, mely 1969-ben jelent meg eldszor. Ennek kozpontja-
ban a fogyatékos személyekkel szembeni méltdsagos bandsmod 4all, illetve az életfeltételeiknek

az emelése. A normalizécios elv a kdvetkezd nyolc teriiletet foglalja magéaba: normalis napi
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ritmus, normalis heti ritmus, normalis éves ritmus, normalis tapasztalatok az egyes ¢életszaka-
szokrol, normalis lehetdségek a heteroszexudlis vilagba torténd beilleszkedésre, normalis élet-
szinvonal, normalis kornyezeti feltételek. Fontos kikotés, hogy a normalizacios elv, nem csak
az intézményben €16k ¢élethelyzetén kivant javitani, de a csaladban gondozott személyeknél is
eleminek tartotta, hogy ezek a feltételek teljesiiljenek (LANYINE, 2017).

A Deinstitucionalizacié (intézménytelenités) gondolata mogott egyszerre tobb inditék is
megfigyelhetd. A legfontosabb Bugaraszki (2011) szerint a totalis intézmények felszamolasa
¢s a helyiikre olyan kisebb lakokodzosségek 1étrehozéasa, amelyeknél a fogyatékos személyek
érdekeinek érvényesitése valik az elsddleges feladattd. Masik fontos szempont az elérhetdség
volt, tehat ezeket az intézményeket mar nem a varosokon kiviili elhagyatott helyekre kivantak
elhelyezni. Mindekdzben érdemes megfigyelni, hogy habar az intézménytelenités fontos 1épés
a fogyatékos személyek életlehetdségeinek javitasara, mogotte is fontos tartalmak huzoédnak,
mely lehetdvé tette a totdlis intézmények felszdmolasat. Az el6z6 korokkal ellentétben, nem a
moralis és bioldgiai modell volt az irdnyadd, hanem a szocialis modell fontossaga keriilt el6-
térbe.

Az 1998. évi XXVI. torvény a fogyatékos személyek jogairol és esélyegyenldségiik biztosi-
tasarol szo6lo rendelkezés megalkotasa 0j lehetdségeket biztositottak az érintett személyek sza-
mara. A torvény célja: a fogyatékos személyek jogainak €s emberi méltésaganak védelme, re-
habilitacio ellatasanak szabalyozésa, esélyegyenldség megteremtése, onallo életvitel tamoga-
tasa ¢és a tarsadalmi integraciod erdsitése. Tovabba a 17. § kimondja, hogy a fogyatékos személy-
nek joga van a szdmara megfeleld tipust lakhatas (csaladi, lakdotthoni, intézményi) kivalasz-
tasdhoz. A fogyatékos €s pszichiatriai betegek szdmara a torvény meghatarozta, hogy 2013.
december 31-¢ig legalabb 1500 féréhelyet kell kivaltani, melyet fejlesztési programokkal ter-
veztek elérni. 4

Magyarorszagon tobb iddt vett igénybe a kitagolas folyamata, mint kiilfoldon, igy a lakoott-
honok terjedése is lassabb volt. 1990-ben hazankban koriilbeliil 18 lakdotthon fogadta a fogya-
tékos személyeket, 2007-ben ez a szdm 70-re ndtt, mig 2007-ben mar 200 kis féréhelyli intéz-
mény alakult. (LANYINE, 2017).

A 21. szazadban, gyakran csaladi krizist valt ki a fogyatékos csaladtag gondozasanak és
lakhatasanak kérdése. Problémat okoz, hogy a fogyatékos személy sériilésének fajtaja és su-

lyossdga megkoveteli a 0-24 oraig tartd felligyelet sziikségességét. Ebben az esetben a

41998. évi XXVI. térvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenléségiik biztositasardl. http://jogi-
portal.hu/view/a-fogyatekos-szemelyek-jogairol-es-eselyegyenloseguk-biztositasarol-szolo-1998-evi-xxvi-tv
[Latogatva: 2022. 10. 15.]
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csaladtagoknak valasztani kell, hogy rokonukat intézményi ellatas ala helyezz¢ék, vagy pedig az
egyik fél otthon marad és dpolja a hozzatartozojat, minden ezzel jar6 kotelezettséggel és lemon-
dassal. A dontés meghozatalat neheziti a csaladtaghoz fiz6d6 személyes viszony, kotelesség-
tudat és vagyak kozott 1étrejovo ambivalens érzések sokasaga, illetve a tanacstalansag és gyak-
ran az informaciok hidnya is.

Magyarorszagon a fogyatékos személyek intézményi elhelyezését a szocialis igazgatasrol és
ellatasrol sz616 1993. évi 1I1. tdrvény hatarozza meg.® Ennek értelmében 6t kiilonbozo ellatési
forma kozil lehet valasztani, melyek a kovetkezok:

e Fogyatékos személyek otthona: a fogyatékos személy gondozésa, képzése és oktatasa
zajlik. Ez az ellatasi forma akkor indokolt, ha csak intézményi keretek tudjak biztositani
a fent emlitett formakat.

e Fogyatékos személyek lakootthona: (rehabilitacids vagy apold-gondozé célu) 8-14 {6
részére biztosit személyre szabott ellatast, figyelembe véve az Onellatas fokdnak mérté-
keét.

e Fogyatékosok rehabilitacids intézménye: rehabiliticid biztositisa, fogyatékos szemé-
lyek oktatasa, képzése €s atképzése. Felkészités a csaladi kdrnyezetbe torténd visszahe-
lyezésre.

e Fogyatékosok gondozohaza: atmeneti elhelyezés, mely krizis helyzetben vehetd
igénybe a csalad tehermentesitésének érdekében. Ideje egy éve, mely indokolt esetben
tovabbi egy évre meghosszabbithato.

e Tamogatott lakhatas: maximum 12 {0 ellatasat teszi lehetdveé. Azoknadl a fogyatékos
személyeknél lehet alkalmazni, akik nagyobb foku 6nallosaggal rendelkeznek, mint a
lakdotthonban €16 személyek, ugyanakkor teljesen nem képesek az 6nallo €letvitelhez

¢s igy folyamatos tamogatasuk, segitésiik indokolt.

2.4. Helyzetkép a 2016-0s mikrocenzus tiikrébol

A 2016-o0s mikrocenzus eredményeit felhasznalva szeretném szemléltetni a fogyatékos szemé-
lyek aranyat. A kovetkezd harom abra elkészitéséhez a KSH oldalarol letdlthetd adatbazisbol
nyertem informéciot. ® Ennek alapjan elmondhato, hogy 2016-ban a Magyarorszagon é16 fo-

gyatékos személyek szama 6sszesen 408 021 f6 volt, ami a teljes magyar népesség 4,3%-at

51993. évi lll. tdrvény a szocidlis igazgatasrdl és szocidlis ellatasokrdl. https://net.jogtar.hu/jogszabaly?do-
€id=99300003.tv [Latogatva: 2022. 10. 15.]
6 KSH mikrocenzus 2016 adatbazisa: https://www.ksh.hu/mikrocenzus2016/ [Letéltve: 2022.09.22.]
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teszi ki. Ezt 6sszevetve a 2011-es népszamlalas eredményével (490 578) csokkend tendenciat
érzékelhetiink.

Az 1. abran lathatjuk a fogyatékossaggal érintett személyek nemek és korcsoportok szerinti
megoszlasat. A fogyatékos populacioban az 1ddsebb korosztaly ardnya feliilreprezentalt. 59
éves korig a férfiak magasabb ardnyban vannak jelen a mintaban, ugyanakkor a 60 év feletti
nék megforditjdk ezt az aranyt, tehat a ndk aranya feliilreprezentalt. A 75 év feletti férfiak ara-

nyaban drasztikus csokkenést fedezhetiink fel.

80 000

70 000
60 000
50 000

40 000
30 000
20 000
10 000

0
0-14 15-29 30-44 45-59 60-74 75 felett

=@=NJ 8569 14173 20727 | 38247 @ 66171 70 563
Férfi 14 288 19750 27416 40347 | 57605 = 30165

——NG Férfi
1. abra: A fogyatékos személyek megoszlasa korcsoport €s nem szerint

Forras: KSH adatbazisa. https://www.ksh.hu/mikrocenzus2016/kotet 8 fogyate-
kos_es az_egeszseqi_ok_miatt_korlatozott nepesseg_jellemzoi [Letdltve: 2022. 09. 24.]

A fogyatékossagi tipusok tekintetében feliilreprezentaltsdg mutatkozik a mozgassériiltek
aranyaban (44,1%). Osszevetve a tobbi fogyatékossagi tipusba tartozok 1étszamaval, lathatjuk,
hogy milyen magas ez az arany. A kiilvildgban is tapasztalhat6 ez a jelenség, hiszen egy egy-
szerll varosi latogatas alkalmaval is gyakran talalkozhatunk mozgassériilt emberekkel. Ezért az
emberek koziil akadnak olyanok, akik természetesen kezelik az ilyen helyzeteket, nem szokat-
lan szamukra és nem kelt benniik zavart a mozgassériilt személyekkel vald kapcsolddas. Ennek
ellentétes oldala is megfigyelhetd, amikor kellemetlenséget valt ki a masik félbdl a mozgaskor-
latozott személy jelenléte. Az idegen és rideg hozzaallas azonban nem ismeretlen a mozgaskor-
latozott személyek szamara, ahogy a diszkriminacié sem, melynek teriileteit a 3. dbra mutatja

be.
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2. abra: Fogyatékos személyek szama fogyatékossagtipus szerint

Forras: KSH adatbazisa. https://www.ksh.hu/mikrocenzus2016/kotet 8 fogyate-
kos_es_az_egeszsegi_ok_miatt_korlatozott nepesseq_jellemzoi [Letoltve: 2022. 09. 24.]

A KSH adatbazisaban szerepld személyek kozott a legmagasabb aranyban a foglalkoztatas
(19%), kozlekedés (18%) és az egészségiigyi ellatas (17%) alkalmaval tapasztaltak hatranyos
megkiilonboztetést az akadalyozott személyek. Ugyanakkor a tobbi teriileten ért, negativ hata-
sokrol beszamold személyek aranya sem elhanyagolhat6, hiszen ez azt bizonyitja, hogy ezen
tarsadalmi réteget a legfontosabb teriileteken éri a hatranyos megkiilonboztetés, melynek koré-

ben sajnos a csaladi €s tarsas kapcsolatok is érintettek.

Csaladi, tarsas kapcsolatok % 45 464
Sz0rakozds  pidimmm— 47 739
Lakhatis witdim 22 850

0,

Kozlekedés  phidmmmmm— 106 333

Oktatds mibddem 25328
Szolgéltatésokhoz valo.. % 61 802

0,

Hivatalos igyintézés — mdiammm— 67 237
Egészségiigyi ellatas b 103 262
0,

Foglalkoztatis  muimmmee— 116 179
0 40 000 80000 120000

3. abra: Hatranyos megkiilonboztetést tapasztald akadalyozottak szdma és a hatranyos meg-
kiilonboztetés teriilete

Forras: KSH adatbazisa. https://www.ksh.hu/mikrocenzus2016/kotet 8 fogyate-
kos_es_az_egeszsegi_ok_miatt_korlatozott nepesseq_jellemzoi [Letoltve: 2022. 09. 24.]
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3. Sajat Kutatas

3.1. Kutatas célja, célkitiizés

Szakdolgozatomban szeretném feltarni a fogyatékos személyek megitélését a kérddivet kitoltok
oldalardl, illetve megismerni a lakootthoni ellatas keretein beliil é16 fogyatékos személyek ezzel
kapcsolatos tapasztalatait. Célom, hogy a kutatas két részteriiletét egyesitve, jobban megismer-
jem a fogyatékos személyek tarsadalomban elfoglalt helyét. Szeretnék nagyobb ralatast nyerni
a kérdéivet kitolté személyek gondolataira és érzéseire. Tovabba a két perspektivabol torténd
vizsgalat Osszesitésének megismerését is kulcsfontossdginak tartom. Ennek eléréséhez fontos
a fogyatékossaggal érintett személyek bevondsa, hiszen kozvetleniil 6ket érik a mindennapi ha-
tasok, melyrdl a tarsadalom besz¢l, ugyanakkor gyakran rossz helyen van a stilypont. Tapintat-
bol, idegenkedésbdl vagy mas okbol, de a fogyatékos személyek csoportja nincs megszolitva,
nincs kikérve a véleményiik, hogy nekik mi lenne a jo, vagy megfelel6 viselkedés a tarsadalom
rész€rol, hidnyzik a valddi beszéd a két tarsadalmi csoport kozott. Ez az, mely neheziti a valddi
integraciot és annak elmélyitését, ezért szeretnék valaszokat talalni, ezekre a korlatozé mecha-

nizmusokra.

3.2. Kutatasi kérdések

A kérddiv kérdései a fogyatékos szemelyek €lhelyzetének megitélésére €s az irdnyukba mutat-
koz6 érzékenység feltarasara iranyult. Vignes kutatasabol kideriil, hogy azok a személyek, akik-
nek kornyezetében van fogyatékos személy, elfogadobbak, mint azok az emberek, akiknek
nincs. Ugyanakkor ezzel ellentmondésos Brook és kutatotarsa allaspontja, miszerint nem talal-
hato 6sszefliggés a kornyezetben €16 fogyatékos személy €s az elfogad¢ attitlid kozott. Pongracz
(2015) kutatasaban, mely a tanulok fogyatékossaggal €16 tarsakkal szembeni attitiidjének felta-
rasara iranyult, arra a megallapitasra jutott, hogy a fogyatékos személyekr6l szerzett ismeretek
birtokaban 1évd gyerekek elfogaddbbak a sériilt tarsaikkal szemben, viszont ez a hatas tobbsé-
gében a serdiilékor végéig mutatkozik.

Mindezek alapjan a kérd6iv mérte a kitoltok egyéni tapasztalasainak lehetéségét, annak tiik-
rében, hogy a kozvetlen kornyezetiikben milyen aranyban van jelen fogyatékos személy. Mely-
lyel célom az volt, hogy vizsgaljam a fogyatékos személlyel valo kapcsolat jelenlétét és a va-

laszadok véleményét.
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A fogyatékos személyekkel készitett interju méri az egyéni tapasztalataikat, mely lehetdsé-
get biztosit megismerni az ¢ véleményiiket is, illetve visszacsatolast nyujt a kérdéivben szerepld
adatok kiértékeléséhez.

Ennek tekintetében a hipotézisek és a kutatasi kérdések a kovetkezok voltak:

Hipotézis: Pongracz és Vignes kutatasi eredményeire alapozva, (H1) feltételezem, hogy a fo-
gyatékos csalddtaggal rendelkezd személyek elfogaddbbak, mint azok az emberek, akiknek
nincs fogyatékos hozzatartozojuk. Tovabba ezen gondolatmeneten haladva (H.) feltételezem,
hogy a fogyatékos csaladtag megléte, negativ irdnyba nem befolyésolja a dontést a fogyatékos
gyermek megtartasat illeten.
Kutatasi kérdések:
— Milyen aranyban vannak jelen, olyan személyek a mintaban, akiknek kdzvetlen kornye-
zetében nincs fogyatékos személy?
— Hogyan befolyasolja a kit6ltok véleményét a fogyatékos személyekkel vald kapcsola-
taik szama?
— Mely életkori besoroléasba tartozo személyek a legelfogaddbbak?
— Milyen hozzaallas rajzolodik ki a fogyatékos személyek felé és hogyan latjak ezt maguk
a fogyatékos személyek?
— Milyen véleménnyel vannak az integraciordl a tobbségi tarsadalom tagjai és mit tapasz-
talnak az érintett személyek?
— Mi a fogyatékos emberek meglatasa a megfeleld banasmodrol és viszonyulasrol?
— Mennyire segiti eld a fogyatékos személyek szinten tartasat és fejlesztését a lakootthoni
ellatas?
— Milyen a rokonok hozzaallasa a fogyatékos csaladtaghoz?
— Milyen hangulat jellemz6 a fogyatékos személyekre nagyobb tarsasagban, illetve inter-

jukészités kozben?

3.3. Kutatasmodszertan bemutatasa

Ebben a fejezetben szeretném ismertetni a kvantitativ és kvalitativ kutatasok eredményeit. El-
sOdlegesen kvantitativ kutatast végeztem, melyet a tobbségi tarsadalom tagjai koziil tolthettek
ki. Akérdoiv osszesen 22 kérdést tartalmaz, melybdl 4 kérdés demografiai, 4 kérdés személyes

kapcsolatok és érzések, 2 kérdés az egészséghez és fogyatékossadghoz tartozd ismeretek, 3

21



kérdés mi lenne, ha..., és 8 allitassal valo egyetértés mértéke Likert-skala szerii valasztasi le-
hetdségekkel. Tobbségében zart kérdések kindltak lehetdséget a valaszadasra. A kitoltésre
2022. julius 8. — 2022. augusztus 6. kozott volt lehetdség. A minta 133 kitoltd valaszat tartal-
mazza, a kutatas nem reprezentativ. Az adatszerzés nem véletlenszeri mintavétellel tortént, 6n-
kitoltosen, holabda modszerrel.

A kérdéivet Google Urlap segitségével készitettem és osztottam meg a kdzosségi oldalakon,
tovabba személyesen és telefonon keresztiil kerestem fel, azon ismerdseimet, akik nem férhet-
tek hozzé a kérddivhez, igy foként iddsebb kitdltokre tehettem szert. Kutatdsomat leir6d €s ma-
tematikai statisztika segitségével értékeltem ki a Microsoft Excel program hasznalataval. A hi-
potézisek igazolasara kétmintas t- probat haszndltam (1.szamu melléklet). A kérdések jellegét
tekintve a kérdéivben a négy pontos Likert skala szer(i, egyszeres és tobbszords valasztasu és
zart kérdések voltak (2. szamu melléklet).

A minéségi adatokhoz vald hozzaférést a Lakootthonban €16 személyek bevonasaval, kvali-
tativ kutatas keretein beliil érhettem el, melyet 2022. junius 29. — 2022. julius 28. kdzott végez-
tem. Egy csoportos beszélgetést kovetden egyénileg készitettem 6t bentlakd személlyel félig
strukturalt interjut (3. szamu melléklet), melyet tartalomelemzéssel értékeltem. A kérdések elére
meg voltak hatarozva, de a kivitelezéskor sorrendjiik felcserélddott vagy nem volt sziikség ra,
hogy feltegyem a konkrét kérdést, mert a beszélgetés felvett egy olyan ritmust, melynek ko-
szonhetden tobb tobblettartalomhoz is hozzaférhettem. Az interjuban résztvevok korét mozgas-
sériilt és halmozottan fogyatékos személyek alkottak.

Az interjuban megtalalhat6 kérdések hasonlitanak a kérddivben szerepld kérdésekre, csak
mas oldalrol kivanja meg a vélaszadast. Az interjat 5 személy segitségével készitettem el. Az
elso Iépést a személyes adatok rogzitésével kezdtem, tehat kérdéseim kezdetben az alanyok
életkorara és fogyatékossaguknak eredetére és tipusara utaltak. Ezt kovetden a gyermekkori
tapasztalatok, csaladi és barati kapcsolatok felderitése kovetkezett. Majd az intézményben ta-
pasztaltak megélésére fektettem a hangsulyt. Tovabba szerettem volna megtudni, hogy a bent-
lakok milyen véleményt alkotnak magukrol, megtalaljdk-e onmaguk értékes vondsait, igy erre
is kitértem. A legutolso kérdéshez elmondhatték a kitolték, hogy személy szerint mit tizennének

azoknak az embereknek, akik el6itéletesen viselkednek veliik szemben.
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3.4. Intézmény bemutatiasa

A Napsugar Integralt Szocialis Intézmény 2009-ben jott 1étre. SzEékhelyintézménye Kaposfiire-
den a Rezeda utca 60. szam alatt talalhatd, tomegkdzlekedési eszkozzel is jol megkozelithetd
helyen. Az épiilet 6nallo telken fekszik és teljes kozmiiellatottsaggal rendelkezik. A 1étesitmény
kétszintes és akadalymentesitett, a szinteken vald akadalymentes kozlekedést egy lift biztositja.
Az intézményhez tagas park tartozik, ezen kiviil az udvaron fedett terasz is talalhato.

A dolgozok és vendékek szamara parkolo kertilt kialakitasra, mely a fObejaratnal helyezke-
dik el. A foldszinten taldlhat6 azoknak a bentlakoknak a szobdja, akik tartos ideje igénybe ve-
szik az intézmény altal nyujtott szolgaltatast. Tovabba itt talalhatd még a melegité konyha,
ebédld, porta, iroda, segédeszkdz tarolo, szocidlis helyiségek, foglalkoztatod helyiség. Az eme-
leten helyezkedik el az 4tmeneti lakootthon és a nappali intézmény. Ezenkiviil a teakonyha,
szocialis helyiségek, teraszok, mosasra és vasalasra alkalmas helyiség, orvosi szoba, vard he-
lyiség, masszOri szoba, foglalkoztato helyiség is itt foglal helyet.

A Mozgaskorlatozottak Somogy Megyei Egyesiilete az intézmény fenntartdja, melyben a
kovetkezd intézményegységek foglalnak helyet: Napsugadr Lakootthon, Napsugar Fogyatékos
Emberek és Idéskoriiak Atmeneti Otthona, Napsugar Fogyatékos Emberek Nappali Intézménye,
Napsugar Fejleszté Foglalkoztatd, Tamogatd Szolgalat.

Az intézmény 6nalldo miikodési engedéllyel rendelkezik, mely a szocialis feladatok ellatasara
jogositja fel. Az intézmény mitkddési formaja: Kdzhasznu tarsadalmi szervezet/ Egyesiilet/ altal
fenntartott, 6nallo jogi személyiséggel nem rendelkezd, 6nelszamolo szakmai egység, integralt
szocialis intézmény. Az &dpold-gondozd lakdotthon 14 fogyatékos ember szamara nyjt tartds
elhelyezést és lehetOséget az 6nallo életvitel kialakitdsara. Az atmeneti otthon 10 krizishelyzet-
ben €16 fogyatékos és iddskorti ember szdmara biztosit ellatast. Az intézmény ellatési teriilete

orszagos hataskor.

3.5. Bentlakok jellemzése és az interjifelvétel koriilményei

Az intézmény lakdotthoni egységében €16 személyek kedvesen fogadtak, mar elsd latogatdsom
alkalmaval. Az intézményben €16 legfiatalabb illetd 17 éves, a legiddsebb pedig 88 éves. Rovid
bemutatkozasuk soran alkalmam volt ralatast nyerni a csoportkohéziora is. Erezheté volt, az
egymads iranyaba mutatkozo segitd szandék.

Az egyik ilyen szitudci6 alkalmaval B. szomortan mesélte, hogy a latasa elkezdett romlani
¢s igy mar nem tud olvasni, pedig nagyon szerette ezt a tevékenységet. Erre reagalva K.
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felajanlotta neki, hogy segit hangoskdnyvet letolteni. B. elkezdett sirni, D. meg szerette volna
vigasztalni, (6 egy halmozottan sériilt fin) lathatd volt rajta a tiszta segiteni akaras szandéka és
az er6feszités, melyet annak érdekében tett, hogy a kerekesszékét a joystick segitségével B.-
hez iranyitsa.

Az interjufelvételt egy csoportos beszélgetés eldzte meg, ahol ismertettem a bentlakokkal a
latogatasom indokat, tovabba a szakdolgozatom téméjat. Mindenki bemutatkozott és elmondtak
a szamukra legfontosabb informéciokat 6nmagukrol. Mar ezen a beszélgetésen tobben jelezték
felém, hogy szivesen részt vennének a kutatasomban. Osszesen 6t személlyel készitettem inter-
jut, ennek helyszinét tobbnyire a bentlakok szobéja biztositotta. Az interjuk megkezdése elott
engedélyt kértem a bentlakoktol a hangrogzitd hasznéalatdhoz €s biztositottam dket az anonimi-
tasrol. Ezek utan részletes tajékoztatast adtam nekik a témarol, megkértem 6ket, hogy a lehetd
legdszintébben feleljenek a kérdésekre, ugyanakkor kozoltem veliik, ha valamelyik kérdésre
nem szeretnének valaszolni, akkor megtagadhatjak a véalaszadast.

Az elsé interju elkészitése volt szamomra a legnehezebb, mely 3,5 dorat vett igénybe. Szamos
értékes informaciot tudhattam meg, ugyanakkor az egyes részleteknél nehéz volt, erdsen érez-
tem az érzelmi bevonodas esélyét. Mindennek ellenére, probaltam végig objektiven értékelni a
hallottakat és kozben biztositani az interjlialanyt a figyelmemrdl. Az interjuk végén mindenki
megkoszonte, hogy részese lehet a kutatasnak és 6romiiket fejezték ki. Tobbek gondoltak ugy,
hogy megtiszteld szdmukra, annak ténye, hogy a fogyatékossaggal érintett személyek keriilnek
a szakdolgozatom fokuszaba. ,.De jo, hogy rank is gondol valaki!” — Mondta a 72 éves, id0s

holgy.
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3.6. A kutatas eredményeinek bemutatasa

Demografiai adatok

Az els6 kérdés a kit6lték nemére iranyult. A 133 kitoltébol 114 né és 19 férfi szerepel. A min-
taban alulreprezentaltsag figyelhetd meg (14%) a férfiak aranyaban. Az interju felvételében 3

no és 2 férfi vett részt, akik a Kaposfiireden talalhato lakdotthonban élnek.

0
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4. dbra: A valaszadok nemek szerinti megoszlasa (n=133)

A masodik kérdés a kitoltok életkorara iranyult. Nyolc életkori besorolés koziil lehetett ki-
vélasztani a megfeleld kategoriat. A mintaban szerepld adatok szerint a valaszadok 1,5%-a 18
év alatti, 19,5%-a 18 és 25 év kozotti, 21,1%-a 26 és 35 év kozotti, 19,5% -a 36 és 45 ev kozotti,
21,8%-a 46 és 55 eév kozotti, 8,3%-a 56 és 65 év kozotti, 71,5%-a 66 és 75 év kozotti, 0,8%-a 75
év feletti. A 46 és 55 év kozotti kitoltok feliilreprezentaltsaga figyelhetd meg a mintaban.

40 195% 21,1% 1950 218%

o l ' I I 8.3%  7,5%
1,5% 0,8%
10 ; o

18¢év  18-25 26-35 36-45 46-55 56-65 66-75 75¢év
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kozotti  kozotti  kozotti  kozotti  kozotti  kozott

5. abra: A valaszadok életkor szerinti besorolasanak megoszlasa (n=133)
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A mintaban szereplok koziil tobbségében velesziiletett sériilésrdl van szo egy esetet kivéve.
A fogyatékossag tipusaban is talalhatd egy kisebb mértékili szoras, nevezetesen halmozottan
fogyatékos, illetve mozgéaskorlatozott személyek tekintetében. Ez befolyéasolhatja az interju mi-
lyenségét is, hiszen az intellektualis képességzavarral rendelkezok és nem rendelkezdk tobb
esetben is mashogy értelmezték a kérdést és eltéré mélységben adtak ra valaszt. Az allapotukbol
adodo eltérések természetesen hatdst gyakorolnak a kiillonbozo élethelyzetek megélésének ér-
telmezésére is.

1. tablazat: A minta jellemzése nem, kor, sériilés eredete €s tipusa szerint.

Interjtialany Nem Kor Sériilés eredete Fogyatékossag tipusa
sorszima
1. Férfi 34 Velesziiletett Halmozottan fogyatékos (mozgas-
(nyitott gerinc) korlatozott, intellektualis képesség-
zavar)
2. Férfi 65 Velesziiletett Halmozottan fogyatékos (mozgas-
(korasziilott) korlatozott, intellektualis képesség-
zavar)
3. N6 40 Velesziiletett Mozgaskorlatozott

(kdzponti ideg-
rendszeri sériilés)

4, N6 57 Szerzett Mozgaskorlatozott
(MRSA-fert6zés)

5. N6 72 Velesziiletett Mozgaskorlatozott
(agyvérzés)

A harmadik kérdés a valaszadok lakohelyének tipusara iranyult. A kitoltok 8,3%-a ¢l a f6-
varosban, 71,5%-a nagyvarosban, 36,8%-a kisvarosban, 47,4%-a kézségben. A mintdban a koz-
ségben €10k aranya dominal. Az interjuban szerepl6 alanyok mindegyike, azaz 5 f& jelenleg

kisvarosban él.

70 47,4% 50,0%
60 45,0%
40,0%
S0 35,0%
40 30,0%
25,0%
30 20,0%
20 15,0%
10,0%
10 5,0%
0 0,0%
Févaros Nagyvaros, Kisvaros Kozség,falu
megyeszékhely

6. dbra: A valaszadok lakohely szerinti megoszlasa (n=133)
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A negyedik kérdés a kitoltok legmagasabb iskolai végzettségét tarta fel. Ennek alapjan a
valaszadok 5,3%-a dltalanos iskolai, 17,3%-a szakmunkas, 30,8%-a érettségi, 6,8%-a techni-
kumi, 27,1%-a fdiskolai, 12,8%-a egyetemi végzettséggel rendelkezik. A mintaban az érettségi

bizonyitvannyal rendelkezOk feliilreprezentaltsaga figyelhetd meg.

Egyetem ) 12,8%
Foiskola ) 27,1%
Technikum D 6,8%
Erettségi I 30,8%
Szakmunkasképz I 72
Altalanos iskola (D 5,3%

0 10 20 30 40 50

7. dbra: A valaszadok végzettség szerinti megoszlasa (N=133)

A lakootthonban €16k koziil minden személy részesiilt iskolai nevelésben és oktatasban. 1 {6
altalanos iskolai bizonyitvannyal rendelkezik, 2 f6 gydgypedagogiai altalanos iskoldban vé-
gezte el tanulmanyait. 2 interjualanyom foiskolai diploméval rendelkezik, ebbdl 1 {6 az, aki
tanulmanyait ideje alatt még nem volt korlatozott.

2. tablazat: A lakok legmagasabb iskolai végzettsége

Végzettség tipusa Né Férfi
Altalénos iskola 1 0
Gyogypedagdgiai altalanos is- 0 2
kola
Féiskola 2 0

Egy atlagos nap felépitése a lakootthonban

Fontos megismerniink a lakootthonban ¢él6k mindennapjait, hogy ralatast nyerjiink az ket ko-
riilvevo koriilményekrol, hatasokrol és ezeknek a megélésérdl. Ahhoz, hogy ezt megvizsgaljuk
érdemes tisztaban lenni a vizsgalt személyek egyéni élethelyzetével és az intézménybe keriilé-
siikknek az okaival. A k6zds pont a lakdotthonban é16 személyek kozott az, hogy allapotuk nem
teszi lehetove, hogy onalldan el tudjak magukat latni, ezért mindennapjaik részéhez tartozik
egy masik személy altal nyujtott segits€gadas, amit kezdetben a csaladtagok vagy a baratok
tettek elérhetdvé a sériilt hozzatartozoik szamara. Azonban ezt az €lethelyzetet csak korlatozott

ideig tudtak fenntartani, ezért az intézményi ellatast vették igénybe, ahol szakképzett
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személyzet segiti a bentlakd személyek mindennapjait, mindekdzben cél a fogyatékos szemé-
lyek autdmiajanak a megorzése.

A bentlakok napjanak felépitése csak részben tér el. Ko6zds pont, hogy a mintdmban sze-
replok altalaban 7-8 orakor kelnek fel. Ezt kovetden a gondozok €s apolok egyéni segitségnyj-
tas keretein beliil kielégitik a bentlakok személyi sziikségleteit, biztositva ezzel szamukra a
tiszta és rendezett megjelenését. Ezt koveti a kozos reggelizés. Itt eldgazik a bentlakdk tevé-
kenységének helye és ideje, mert az intézmény kiilonb6zo fejlesztd foglalkoztatasi lehetdséget
biztosit a lakok szdmara.

Ebéd utan mindenkinek lehetdsége van a k6zosségi terekben vagy az udvaron tartozkodva
szabadon felhasznélni idejét pihenésre, beszélgetésre vagy jatékra. Utana kozos foglalkozason
vesznek részt, melynek napi beosztasa van. Ezeknek 6 1ényege a tevékenykedtetés, 0j ismere-
tek szerzése. Ennek keretein beliil vilagnapok témdjat dolgozzék fel, hireket tanulményoznak
¢s beszélnek meg, adott szovegbdl 1ényeget emelnek ki.

Az ilyen jellegli foglalkozasok segitségével probalja az intézmény szinten tartani a lakok
mentalis allapotat. Ezek mellett természetesen interjialanyaim részesiilnek a szamukra sziiksé-
ges tovabbi habilitacids és rehabilitacids ellatasi formakban is, igy ez is a napi tevékenységiik
rész¢hez tartozik. Déleldtt és délutan van a tisztalkodéas iddszaka, ezt kdveti a vacsora, mely
utan szintén van olyan idd, amirdl a bentlakok rendelkeznek. A héazirend 22.00 6ratdl irja eld a

lampaoltast.

Az egészségrol és fogyatékossagrol kialakult tudas, a mintaban szereplé sériilt személyek

allapotanak megismerése

crer

rint ,,az egészség a teljes testi, lelki és szocialis jollét allapota és nem csupan a betegség vagy
fogyatékossag hianya”. A 133 kitoltobol 109 kitoltd gondolta ugy, hogy az egészséges allapot-
hoz sziikséges a testi, mentalis és szocidlis jollét, illetve a betegség és fogyatékossag hianya. Ez
az arany a teljes minta, 82%-at teszi ki, igy feliilreprezentaltsagot mutat a tobbi valasztasi lehe-
tdség aranyaval szemben. Ez az arany azt mutatja, hogy a kitoltok tajékozottsaga tobbnyire
megfeleld az egészséges allapotra vonatkozolag.

Azonban gyakran tapasztalhatd jelenség, az interjiiban szereplok elmondasa alapjan, hogy a
,beteg” megnevezéssel illetik 6ket. Viszont, ez helytelen megallapités, hiszen a definicidban
is lathatd, hogy a betegség és fogyatékossag két kiilon egységként van jelen, jelentéstartalmuk

nem azonos. A fogyatékossaghoz kapcsolodhatnak kiilonb6zd komorbiditdsok, ugyanakkor
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nem térvényszerli, hogy minden embernél jelen legyen e két allapot. Ennek alapjan, elmond-
hatd, hogy a tarsulo betegségek hatasara e két fogalom bizonyos mértékben 0sszemosddott és
ez okozhatja azt, hogy gyakran a fogyatékos személyekre a beteg elnevezést alkalmazzak.
Melynek helytelenségét az mutatja, hogy a betegségnél van esély a gydgyulasra, viszonyt a
fogyatékossag egy olyan allapot, melyet nem lehet gyogyitani, csak bizonyos mértékben fej-

leszteni és a meglévo képességeket és készségeket szinten tartani.

3. tablazat: Az egészséges allapothoz sziikséges tényezok és megoszlasuk a valaszadok vala-
szai alapjan

Az egészséges allapothoz sziikséges

tényezok Valaszadok valaszainak szama Szazalékos aranya
Testi jollét 4 3,0%
Mentalis jollét 4 3,0%
Szocialis jollét 1 0,8%
Betegség hianya 2 1,5%
Testi, mentalis és szocialis jollét; betegség

és fogyatékossag hianya 109 82,0%
Testi és mentalis jollét 2 1,5%
Testi, mentalis és szocialis jollét 8 6,0%
Testi és mentalis jollét, betegség hianya 2 1,5%
Mentalis €s szocialis jollét, betegség hianya 1 0,8%
Osszesen 133 100,0%

A tizedik kérdés a fogyatékossag fogalmanak ismeretére iranyult. A tdrsadalmi hozzaallas vizs-
gélatanal fontos feltarni, hogy mennyire ismerik a kitoltok a fogyatékossag jelentését. A 2013.
évi LXIL torvény 1.§ szerint a fogyatékos személy: ,, az a személy, aki tartosan vagy véglegesen
olyan érzékszervi, kommunikacios, fizikai, értelmi, pszichoszocialis karosoddssal — illetve ezek
barmilyen halmozoéddsaval — él, amely a kornyezeti, tarsadalmi és egyéb jelentos akadalyokkal
kolcsonhatasban a hatékony és masokkal egyenlo tarsadalmi részvételt korldatozza vagy ga-
tolja.” ’ Tehat a fogyatékossaggal érintett személyek esetében tartds karosodas all fenn, mely-
nek kovetkezményeként funkciovesztettségrol beszélhetiink. Ebbol kdvetkezik, hogy az adott
funkcio6 hidnya hatranyokat eredményez bizonyos tevékenységek elvégzésében.

A kitoltok 60,9%-a latta at a fogyatékossag és az abbol eredd nehézség és akadalyozottsag
kapcsolatat. Ennek alapjan szerintiik mindkét allitas igaz. Az egészség és a fogyatékossag de-

crer

jelentésének helyes behatarolasanak sikeressége alacsonyabb aranyban mutathat6 ki. kisebb

72013. évi LXII. térvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenl8ségiik biztositasardl sz61é 1998. évi
XXVI. torvény modositasardl. 2013. évi LXII. térvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenlbségiik biz-
tositasardl szold 1998. évi XXVI. torvény mddositasardl - Torvények és orszaggyllési hatarozatok (jogtar.hu) [La-
togatva: 2022. 10. 15.]
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aranyban figyelhetd meg helyes valaszadas. A mintdban 27,1 %-o0s valasztasi arany figyelhetd
meg az érzékszervi, kommunikadcios, fizikai, értelmi és pszichoszocidlis karosodas vélasztasi
lehetdségnél. Mig a valaszadok 9,8%-a ugy gondolta, hogy a fogyatékossag inkabb a nehezitett
életvitelt jelenti. Tovabba 3 {0, a minta 2,3%-a, Ugy érezte, hogy erre a kérdésre nem tud vdla-
szolni.

Az interjiialanyaim koziil 4 6, mar sziiletésétdl kezdve mozgaskorlatozottként éli minden-
napjait, melynek hatterében kiilonb6z6é okokat talalhatunk, mint példaul a fejlodési rendelle-

nesség ¢€s a korasziilottség.

., Nyitott gerinccel sziilettem, deréktol lefele nem érzek semmit.” (34 éves férfi)

., Kozponti idegrendszeri sériiléssel sziilettem, ezért vagyok kerekesszékben.” (40 éves né)

,,Ha minden igaz, akkor agyvérzés lépett fel nalam sziiletésemkor.” (72 éves na)

., EI6bb sziilettem meg, mint kellett volna.” (65 éves ferfi)

., Sikeriilt a korhazban Osszeszednem az MRSA- fertozést, mar 12 éve vagyok igy. Elvesztettem a tér-

dem és a csipombdl is operdltak ki.” (57 éves nd)

Az 57 éves interjialanyom korhazi tartdozkodasa alatt kapta el a Staphylococcus baktérium
okozta fert6zést. Ezért 6 masként élte és éli meg ezt az allapotot, mint azok a személyek, akik
velesziiletett fogyatékossaggal €lnek, hiszen 6k mar korlatok kozott nevelkednek gyermekko-
ruktol kezdve. Azonban, akiknél késébb kovetkezik be a funkciovesztés (szerzett fogyatékos-
sag), nekik meg kell tanulniuk egy szamukra ismeretlen életben tovabb élni. Mig az els6 cso-
portnal egy folyamatos hozzéaszokas jatszodik le, addig az utdbbi rétegnél hirtelen kovetkezik
be az élethelyzethez val6 alkalmazkodas sziikségessége.

Attol fiiggetleniil, hogy az interjlialanyaim velesziiletett vagy szerzett fogyatékossaggal ¢él-
nek, megfigyelhetd, hogy mindenkinél szamos miitétet végeztek el, mely az allapotuk javitasat
célozta meg. Azonban a mintaban szereplok koziil vannak olyanok, akik nem csak korrekcids

miitéteken estek at, hanem mas jellegli egészségiigyi beavatkozason is.

., 12 korrekcios miitéetem volt és 2 négyogyaszati miitetem. Megint esedékes lenne egy négyogydszati
beavatkozas, de mar félek téle.” (40 éves na)

,,Szeptemberben fognak megint miiteni, mert gond van a vesémmel.” (34 éves férfi)

., Engem mar sokszor miitéttek, de az utolso ota rosszabb lett minden, mint eldtte volt.” (65 éves férfi)
,,8z0 volt vola, hogy egy miitéttel tudnanak az allapotomon javitani, de ha legyengiilok és ismét el-
uralkodik rajtam a fertozes, vagy olyan dallapotba keriilnék, hogy ez a kis énallosagom is megsziinik,

az mar nem lenne élet.” (57 éves no)

Interjualanyaim arca teljesen megvaltozott mikdzben ezeket a mondatokat mondtak. Kifeje-

z¢ésiikben egyszerre volt jelen a remény €s a lemondas. Az interjiban szerepld személyek
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mozgaskorlatozottsagabol fakaddan tovabbi komorbiditas is neheziti a mindennapjaikat, me-
lyekkel meg kell kiizdeniiik. Nehezitd tényezd, hogy az életkor elérehaladtaval fokozatosan
kovetkezik be a korbdl és sériilésbol fakado allapotromlas is, mely tovabbi megprobaltatasokat

jelent a fogyatékossaggal érintett személyek szamara fizikalisan és mentalisan egyarant.

Nem tudom '23%

vindict s e [T - 5

Mindennapi tevékenysége az atlaghoz viszonyitva ’9 8%
nehezitett és akadalyozott.

Tartosan vagy véglegesen érzékszervi, kommunikacios, '27,1%

fizikai, értelmi,pszichoszocialis karosodassal él egyiitt.
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8. dbra: A fogyatékos sz0 jelentéstartalma és annak megoszlasa (n=133)

Fogyatékos személyeket koriilvevo koriilmények a személyes kapcsolatok és érzések te-

Kintetében

A szemeélyes adatok €s fogyatékossagi tipus lejegyzése utan az interjialanyok nevelkedésének
szinterét szerettem volna megismerni, amit az eredmények megfeleld értékelése érdekében fon-
tosnak tartottam kiértékelni. Feltarni a fogyatékos személyeket ért korai hatasokat és megis-
merni az elsddleges szocializacios szinterét, a csaladi életet.

A mintabdl egy személy nevelkedett intézményi keretek kozott, a tovabbi négy {6 csaladban
nott fel. A csaladban €16k kozott is eltérés figyelheté meg a helyzet értékelését illetéen. Mig a
65 éves férfi szinte sdvarogva hianyolta édesanyja gondoskodasat, addig a 40 és 72 éves nd
gorcsdsen mondtak el nekem a fent idézett mondatokat. Ambivalens viselkedés észlelhetd az &
esetilkkben. Megjelenik a félt6 és korlatozo viselkedés, ugyanakkor a blintudatkeltés is jelen van,
amely arra utal, hogy sziileik a hosszu évek elteltével sem tudték elfogadni gyermekiik allapo-

tat.

., En nem éltem otthon. Az el6z6 intézményemben néttem fel, Csecsemd és Gyermekotthon egyben.”
(34 éves ferfi)
., Anyaval voltam otthon, anya jol foglalkozott velem.” (65 éves férfi)

,, Otthon nevelkedtem, tobbnyire a nagymamam gondoskodott rolam.” (57 éves no)
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., Edesanydammal voltam otthon dltaldban. De az abbdl dllt, hogy kikészitette az ebédemet reggel és
elment dolgozni én pedig otthon voltam a kutydaval. Nem mertem elmenni mosdoba, mert féltem az
eleséstol...és anyadtol is. Mert azt tudni kell, hogy a beton hozza képest gyurhato anyag.” (40 éves
no)

 Apa meghalt, amikor még kicsi voltam. Anydval nagyon nehéz volt, mindig zsarolt, de kézben min-

dent megtett értem.” (72 éves no)

A csaladi dinamika megismerése tobb szempontbdl is jelentdségteljes a kutatasomban. Egy
sériilt gyermek sziiletése a csaladi dinamika egyensulyanak felbomlasat idézheti eld, illeszke-
dési problémak Iéphetnek fel a csaladtagok kozott, jellemzden sziild — gyermek viszonyaban.
A megfeleld illeszkedéshez sziikség van a kdrnyezet jellemzdinek €s elvarasainak, illetve az
adott gyermek tulajdonsagainak egyiittes 0sszeegyezthetdségére. Azonban a sériilt anya — gyer-
mek kapcsolat ezt az dsszeegyezthetéséget neheziti meg. (FERENCZI, 2011).

A kérddbivet kitoltdk korében a fogyatékos hozzatartozoval rendelkezd kitoltdk (31%) alul-

reprezentaltsagot mutatnak a mintaban.
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9. dbra: Fogyatékos hozzatartozok aranya a mintaban (n=133)

A kérdoivben talalhato hetedik kérdéshez tartozo alkérdésre, abban az esetben kellett vala-
szolni, ha a csaladban van fogyatékos hozzatartozo. A 9. dbran lathato, hogy a valaszadok 31%-
a szamolt be arrol, hogy csaladjaban van fogyatékos személy, ez 41 kitoltot jelentett. A 10. abra
a valaszadok fogyatékos személlyel vald rokoni kapcsolatanak tipusat mutatja be. Ennek alap-
jan elmondhat6, hogy a kitolték koziil a legnagyobb aranyban (31,7%) szamoltak be arrdl, hogy
van fogyatékos unokatestvériik. Az értékek az érintett 41 személy, Likert- skala szer(i valasz-
adasi lehetdséget igényld adataibol lettek kinyerve, melynél 4 eltérd fokozat koziil lehetett ki-
valasztani az egyetértés meértékét. Az elfogadd hozzaallas mértékeét, attdl fliggden ismerhetjiik
meg, hogy a kitoltd, milyen rokoni kapcsolatban all a fogyatékos hozzatartozojaval, ezt a 11.

abra szemlélteti.
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10. dbra: Fogyatékos személlyel fennalld rokoni kapcsolat tipusa (n=41)

A kérddivre kapott valaszok alapjan a fogyatékos hdzastdrssal rendelkez6 személyek a leg-
elfogadobbak (3,85). A testvérrel, nagynénivel/nagybacsival és az unokatestvérrel fennallo ro-
koni kapcsolatoknal a kitoltdk kdzel azonos értéket értek el. Alatta helyezkednek el azoknak a
valaszadoknak az értékei, akik fogyatékos sziilével és gyermekkel allnak rokoni kapcsolatban.
A legalacsonyabb értéket, pedig azok a személyek értek el (3,42), akiknél a nagysziilok vagy az
anyos/ apos érintettek a fogyatékossag allapotaval. Tehat a kérdéivnek az erre vonatkozo ered-
ményei alapjan 6k azok, akik a legkevésbé rendelkeznek az elfogadd magatartassal. Azonban
az eredmények mérlegelésénél nem szabad figyelmen kiviil hagyni, a mintaba tartozé szemé-
lyek alacsony 1étszamat és azt, hogy a kutatas nem reprezentativ.

3.9 3,85

3,8
37
3,6
3,5
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33
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11.abra: Fogyatékos csaladtaggal valo rokoni kapcsolat fajtaja és az elfogadas mértéke

(n=41)

A hozzatartozoi eredmények megismerése utdn érdemes megvizsgalni a fogyatékos szemé-

lyek oldalérdl is a csaladi kapcsolatoknal fellelhetd viszonyulas kérdéskorét.
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Interjualanyom, aki az alabbi sorokat mondta, nem rendelkezik olyan csaladtaggal, akivel
tartand a kapcsolatot. Elmondésa szerint sziilei és testvérei régebben meg szoktak latogatni 6t,
amig a masik intézményben volt. Sziilei halala utan mar nem talalkozott testvéreivel. Erezhetd
volt rajta egyszerre a harag €s a szomorusag. Azonban ezek az érzések nem a sziiloknek szoltak,
hiszen, ha igy lenne, akkor nem Orizné sziilei fényképét a szoba leglathatobb pontjaban. A harag
jobban a testvérei iranyaba mutathato ki, mivel nem latogatjak meg, ugyanakkor szavabol Ki-
véve ez nem is lenne lehetséges, hiszen 6k rosszabb allapotban vannak, mint az interjialanyom
¢s igy Ok is intézményi ellatas igénybevételére vannak utalva. Ennek alapjan a problémakor

Osszetettebb ¢€s a testvéreken talmutato, oket is érintd jelenségként értelmezheto.

., 1tt vannak a polcon a sziileim, meghaltak buszbalesetben, de amikor éltek, akkor is intézetbe voltam.

Van ketto testvérem, de nem foglalkozom veliik, mert 6k sem foglalkoztak velem.” (34 éves férfi)

A 65 éves férfi apolojatél megtudtam, hogy azért emlitette sok alkalommal édesanyjat az
interjuban, mert meghalt. Viszont amig otthon volt, édesanyja mindent megtett érte és nagyon
szoros kapcsolat volt kettdjiik kozott. Testvére kiilfoldon vallalt munkat, édesapja pedig egész-
ségiigyi allapotabol adoddan mar nem tudja gondozni 6t, ezért keriilt a lakdotthonba. Ezt nehe-
zen viseli, hiszen hozzé volt szokva a csalad kozelségéhez és szeretetéhez, melyet édesanyja
képviselt és amit egy intézmény nem poétolhat hidnytalanul, még akkor sem, ha jol funkcioénal

¢s az egyén képességeihez ¢s sziikségleteihez igazitja a gondoskodast.

., Hianyzik anya, de rola nem szeretnék beszélni, mert sirni fogok. Apukammal szoktam beszélni a

hétvégén jon hozzam o és a testvérem.” (65 éves férfi)

Problémat jelent, hogy a fogyatékos személyeket, gyakran a csaladjuk sem tudja elfogadni.
Ekkor megfigyelhetd az illeszkedési probléma, melyrdl a 40 éves interjualanyom is besz¢Elt, aki
a tanuléssal szerette volna kompenzalni fogyatékossagat. ,, Ami mozgdasban nem megy, az szel-
lemileg megy.” Azonban rjott, hogy ez sem jelenthet tartés megoldast, mert annak ellenére,
hogy sziilei biiszkék ra, az elért sikerekért, nevezetesen a két diplomara, azt érzi, hogy még igy
sem tekintik Ot teljesértékli embernek. A kapcsolatuk minds€gét tovabb rontja, hogy az édes-
anya alkoholbeteg. Tobb alkalommal el6fordult, hogy ittasan vezetett és ugy vitte gyermekét a

kiilonb6z6 foglalkozasokra, veszélyeztetve ezzel 6nmaga, ldnya és masok testi épségét is.

,, Apukam egy férfi testébe bujt néi lélek, anyukam pedig egy nadrdgot viseld, vaskos kezii asszony.
A mai napig nem tudja feldolgozni, hogy ilyenek lettiink, mert ocsém is fogyatékos, 6 mar halmozot-
tan. Anya kezilabdas volt, apukam is sportolt és nekiink is ilyen jovot szantak volna. Helyette kaptak

két négy keréken jaro, nem mozogni tudo fiatalt.” (40 éves nd)
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Kutatasok kimutattak, hogy az atipikusan fejlodé gyermekek sziileinél markénsabban jelent-
kezik a stressz, mint a tipikusan fejlodé gyermekek sziileinél. Tovabba a sériilés sulyossaga
eltéréd megélést és reakciot valt ki a szlilokbol. Erre Radvanyi (2013) az 1995-ben készitett ba-
jororszagi kutatast hozza fel példaként. Annak ellenére, hogy lassan 30 éves ugy gondolom,
hogy azokat a legaltalanosabb problémakat tarta fel, melyek még mindig nehézséget okoznak.
Ezek a kovetkezOk: negativ csaladi klima, szabadidé hidnya €s nagyobb igény lenne a pszic-
hoterapiara. Az édesanyanal az jelenti a problémat, hogy sajat érzéseit sem meri dnmaga el6tt
felvallalni, helyette eltagadja azokat. Ez allandé konfrontaciét okoz 6nmagéval szemben és
gyermekeivel kapcsolatosan is.

A kovetkezd esetnél szintén megfigyelhetd, hogy az édesanya nem tudta elfogadni, hogy
lanya sériilt. Minden bizonnyal mindez nem volt se az egyik, sem pedig a masik anyuka részérdl
szandékos, azonban nem hanyagolhaté el az a tény, hogy ezzel karos hatast gyakoroltak mind-

két esetben az érintett személyek énképének fejlodésére.

., Apukam meghalt, amikor kicsi voltam, anydval nagyon nehéz volt. Nem dolgozta fel, hogy ilyen
vagyok. Nehezebben ment a jaras és a tanulds is, mint a testvéreimnek. Soha nem fogadta el, hogy

seriilt kolyke van. Lelkileg mindig zsarolt.” (72 éves né)

A kovetkezo, 57 éves nd interjualanyom torténetén keresztiil nem csak az anya és gyermek
kozott kialakult kapesolodésrol hallottam, hanem a hazastarsi perspektiva is megjelent beszéd-
ében. A férjével valo kapcsolata megromlott a sériilése utan és elvaltak egymastol. Elsore talan
ugy gondolhatnank, hogy a n6 sériilése az, ami miatt késébb megtortént a valas is. Azonban
interjualanyom elmondésa alapjan mar az allapotromléasa el6tt sem volt megfeleld a férjével
valo kapcsolata. Kijelenthetd, hogy nem a fogyatékossag az, amely 6nmagaban megrontotta a
kettdjlik kapcsolatat, tehat a valasukat nem szabad ehhez az allapothoz kotni. Ugyanakkor a
diszharmonikus kapcsolat, ezt a nehézséget mar nem tudta elviselni, igy a meglévo problémak
dominanciajara volt hatassal. A csalad 0sszes tagjara kihatott, beleértve a n6 két gyermekeét is,
akiket édesapjuk folyamatosan probal édesanyjuk ellen forditani, mindannak ellenére, hogy ré-
gebben j6 volt a gyermekeivel valo kapcsolata, mostanra egyik gyermeke mar teljesen elfordult
tdle.

., Amikor kikeriiltem a korhazbol csak fekiidni tudtam, azt mondta a férjem, hogy neki nem kell egy

nyomorek.” (57 éves no)

Erdekes 6sszevetni ezt a véleményt a kérd6iv alapjan készitett 4. tdbldzattal, hiszen az elfogadd

hozzaallas tekintetébdl a két ellenpodlus kirajzolodasat figyelhetjiik meg.
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A megkérdezett fogyatékos személyek valaszai alapjan elmondhatd, hogy a legmagasabb
aranyban a nagysziilokkel €s testverekkel apolnak jo kapcsolatot. A sziiloi kapcsolatoknal a
rossz tapasztalatok mutatnak dominanciat. A nagynénivel/nagybdcsival valé kapcsolattartasnal
megfigyelhet6 a kapcsolattartas hianya és a tavolsag. Részben a nagysziilénél, illetve az unka-
testvérnel 1s megtigyelhetd volt ez a hozzaallas.

Tehat a mintara jellemzd, hogy a tavolabbi rokoni kapcsolatokndl nem rossz rokoni kapcso-
lat alakul ki, inkabb a tavolsagtartas figyelheté meg. Mindez abbol fakadhat, hogy a felsorolt
csaladtagok is a rokonsaghoz tartoznak, de mar tavolabb allnak az érintett személyekhez, mint
a szilo, gyermek vagy testvér. Ennek alapjan teljes mértékben nem érintettek ebben az ¢let-
helyzetben. gy tudatosan vagy tudat alatt, jobbnak latjak a kivonodast ebbél a helyzetbél. Ezt
a valasztast tobb érv is indokolhatja esetiikben, azonban az is eléfordulhat, hogy a kozeli csa-
ladtagok tartjak jobbnak, ha nem engednek betekintést csak a nagyon kozeli hozzatartozéknak.

A hézastarsi kapcsolatrol, csak egy személyt tudtam megkérdezni, viszont a hazassdga még
a sériilése elott jott 1étre és a sériilése utan véget is ért. Ez ellentétes dinamikat mutat a kérddivet
kitoltd személyek valaszadasaval, hiszen a csaladban a hézastars elfogad6 hozzaallasa volt a
legmagasabb aranyu.

4. tablazat: Rokoni kapcsolatok fajtaja és dinamikaja

Rokoni kapcsolat tipusa Kompetenciaa | Jo kapcsolatban all/ Semleges Rossz kapcsolat-
valaszadasra allt a megnevezett Nem tartjak/ ban all/ allt a
(rendelkezik/ csaladtaggal tartottak a kap- | megnevezett csa-
rendelkezett csolatot a megne- ladtaggal
a megnevezett vezett csaladtag-
csaladtaggal) gal
Sziilo 5/5 5/2 - 5/3
Gyermek 5/1 5/1 - 5/1
(2 gyermek)
Testvér 5/5 5/3 - 5/2
Nagysziilé 5/5 5/4 5/1 -
Nagynéni/nagybacsi 5/3 5/1 5/2
Hazastars 5/1 - - 5/1
Unokatestvér 5/2 5/1 5/1 -
Anyds/apos 5/1 5/1 - -

Téavolodva a csalad és fogyatékos személyek kapcsolatatol, megismerhetjiik a kit6ltok, fo-
gyatékos személyekkel fennallo barati kapcsolatainak szamat, melyet a /2. abra mutat be. En-
nek alapjan az 6todik kérdés kiértékelése arra valaszol, hogy a 133 kit61tdbol hany személynek
van fogyatékos baratja. Elmondhat6, hogy a mintdban szereplé emberek kdzol alulreprezental-
tak (43%) azok a személyek, akiknek van fogyatékos személy a barati korében.

A lakootthonban ¢él0k szemszogébdl vizsgalva a dolgot az 5 interjialanyom mindegyike

megerdsitette, hogy az intézményen kiviil legalabb egy olyan személlyel apol barati
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kapcsolatot, aki nem fogyatékos. Veliik folyamatosan tartjak a kapcsolatot interneten és telefo-
non keresztiil, de csak 1 személy az, akit baratja személyesen meg is latogat. Kezdetben, azt
gondoltam, hogy a pandémia utdhatasa okozza a latogatasok alacsony mértékét. Azonban a
lakok elmondasa szerin, a virushelyzet el6tt is ez a tendencia mutatkozott.

Az intézményen beliil mindenki rendelkezik legalabb egy olyan személlyel, akirdl el tudja
mondani, hogy barati viszonyban all. Mélyebben megvizsgalva a barati kapcsolatokat, megfi-
gyelhetd a kisebb csoportok kialakuldsa, melyek 2-3 f6bdl allnak. Azonban ezzel egyiitt meg-
jelenik olykor a vélemények iitkozése ¢és az ebbdl fakadod nézeteltérések. Ennek ellenére a meg-
kérdezettek koziil, mindenki egyetértett azzal, hogy a kik6zositésig ezek a vitdk nem szoktak
fajulni és altalaban hamar rendezddnek a vitas helyzetek.

A megkérdezett személyek valaszaibol lathato, hogy a fogyatékos személyek nem maradnak
baratok nélkiil. A kérddiv kitoltdinél, alulreprezentalt ez az arany, de ennek mdgdttes okai is
befolyasoljak a kutatasban kimutathatd tendenciat. A fogyatékos személyek nyilatkozatai is
megerositették, hogy rendelkeznek baratokkal, fogyatékossal és nem fogyatékossal egyarant.
Tehat a barati kapcsolatok alakuldsanal nem figyelhetd meg nagyobb mértékii hatrany, hiszen
van folyamatos kapcsolattartés, az elmaradés inkabb a személyes talalkozasok hidnydban érhetd

tetten.
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12. dbra: Fogyatékos személy jelenléte a barati korben (n=133)

A hatodik kérdés arra valaszol, hogy a 133 kit6ltdbdl hanyan keriiltek munkatarsi kapcso-
latba fogyatékos személyekkel. A mintdban szerepld adatok alapjan megallapithatd, hogy a va-

laszadok 41%-a dolgozott mar egyiitt fogyatékos emberrel.
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13. abra: Munkakapcsolat fogyatékos személlyel (n=133)

A fogyatékos személyekkel valdo munkatarsi kapcsolatra vonatkoz6 adatok megismerése
utan feltarast nyer a kérddiv kitoltdinek véleménye a fogyatékos személyek alkalmazasaval
kapcsolatban. A 4. dbra szemlélteti, hogy munkaltatoként mekkora aranyban foglalkoztatna-
nak a kitolték, fogyatékos embereket. A legtobben (63,2%) az alkalmaznam kategoriat valasz-
tottak.

Az érintett rétegbdl valo, 5 interjualanyom koziil, még senki nem dolgozott kordbban olyan
munkahelyen, ahol integralt foglalkoztatas jellemezte volna a munkavégzést. Ezt az aranyt sz-
szevetve, a kérdoivet kitoltok valaszaival, mely a munkatarsi kapcsolatot vizsgalta a fogyatékos
személyekkel, illetve az alkalmazéasuk szandékat mérte Likert-skéla szer(i valaszadasi lehetd-
séggel, megallapithatd, hogy a fogyatékos személyek integralt foglalkoztatdsa nem éri el a meg-
felel szintet. Tobbnyire a szegregalt foglalkoztatas jellemzi ezen tarsadalmi réteg munkaltata-
sat. Ennek egyik oka lehet a rigid hozzaallas, mely nem akar nyitni a fogyatékos emberek felé.
Ezt tamasztja ala, hogy a kitoltok, csupan 33,8%- a biztos benne, hogy alkalmazna fogyatékos

személyt, ha munkaltaté lenne.
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14. abra: Fogyatékos személyek munkaban val6 alkalmazasanak szandéka (n=133)
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Tovéabb elemezve, érdemes megfigyelni és dsszehasonlitani a 15. allitasra adott valaszok
aranyat a 19. kérdésre adott valaszok aranyaval. Az elébbi allitas igy hangzott: minden fogya-
tékos személynek joga van a szocidlis biztonsaghoz és a foglalkoztatasi rehabilitacidhoz. 122
kitoltd (91,7%) teljes mértékben egyetértett, ez igen magas €s jelentds ardny. Azonban ez a
tendencia megvaltozott, amikor mar az alkalmazasukrol kellett nyilatkozni. Csupan, csak 45
valaszadod (33,8%) nyilatkozott arrol, hogy biztos, alkalmazna fogyatékos személyt, ha mun-
kaltat6 lenne. Annak ellenére, hogy a kérddivben az is szerepelt, hogy megfeleld képzettséggel
¢s szakmai ismeretekkel rendelkezne az éllasra jelentkezd fogyatékos személy. Ennek tudata-
ban a munkaltatot nem érné, hatrany, ha fogyatékos személyt alkalmazna, hiszen munkajaban
kompetens lenne. Ebbdl az aspektusbol vizsgalva ez a kérdés inkabb a kitoltdk elfogadd hoz-
zaallasat mérte és nem csak a fogyatékos személyek lehetéségét a munka vilagaban.

A részben és teljes mértékben egyetértok aranya kozott kiilonds viszony figyelheté meg. Mig
a foglalkoztatasi rehabilitacid joganak elismerése a két kategorianal novekvo valaszadési aranyt
produkal, addig az alkalmazasi szandéknal csokkend értékek figyelhetéek meg. Mindez ellen-
tétes Osszképet mutat. Ennek alapjan Gigy gondolom, hogy a kérddiv kitoltdinél részben meg-
vannak azok a vonasok, melyek az esélyegyenldség megteremtéséhez sziikségesek, azonban a

gyakorlatba és mindennapokba torténd atiiltetése ennél alacsonyabb hajlandosagot mutat.

140 91,7%
120
100 63,2%
80
60 33,8%

40
20 0,8% 0% 0,8% 3,0% 6,8% .

0

Egyaltalan nem ért Inkabb nem ért  Részben egyetért Teljes mértékben
egyet egyet egyetért

u A fogyatékos személyeknek joga van a foglalkoztatasi rehabilitacidhoz

B Alkalmaznék fogyatékos személyt, ha munkaltatd lennék

15. dbra: A fogyatékos személyek foglalkoztatasi rehabilitacidhoz vald joganak elismerése €s
alkalmazasuk szandékanak 6sszehasonlitasa (n=133)

Az interju valaszado6i szamara az intézmény biztositja a foglalkoztatasi rehabilitdcido megva-
l6sulasat, ennek koszonhetden nem maradnak munka nélkiil. Koziiliik jelenleg mindenki részt
vesz valamilyen fejlesztd foglalkoztatdson, minimum 2, maximum 6 éraban, melyek csak a
hétkdznapokat érintik. A munkavégzés 9. 00 orakor kezdddik.

A foglalkozas a lakootthoni egység teriiletén elkiilonitett, erre a célra kijelolt helyiségekben

torténik. Ha megfigyeljiilk, a tobbségi tarsadalom tagjai szamara természetes, hogy a
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munkavégzes €s a lakhely tobbnyire nem azonos helyszinen van. Azonban, a 2. fejezetben be-
mutatott totalis intézményekre ennek ellentéte volt jellemz6, ami azt jelenti, hogy egy helyszi-
nen zajlott minden torténés. A kitagolds hatasara a lakdotthonban él0k szamara is elérhetd lett,
az, ami nekiink megszokottnak szamit. [gy tehat a szabadidés tevékenységet és a munkavégzést
biztositd helyszinek kiilonvalnak egymastol, mely érzékelhetdvé teszi a kotelezettség és rekre-
acio kozotti kiilonbséget fizikalisan és pszichésen is. Azonban nem jelent teljes megoldast, hi-
szen a tarsadalmi integracidhoz sziikséges az is, hogy a fogyatékos személyek és nem fogyate-
kos személyek egyiitt dolgozhassanak.
5. tablazat: Adatok a fejleszto foglalkoztatasrol

Nem Munkatevékenység Napi 6raszam
N6 Szovés 2
N6 Szovés 2
N6 Biztositék készre szerelése 6

Férfi Biztositék készre szerelése 6

Férfi Szovés 2

A 16. abra egy Osszesitett eredményt tartalmaz az 9. 12. és 13. abra adatai alapjan. Ennek
koszonhetden megtudhatjuk, hogy a kérddiv kitoltéi hany fogyatékos személlyel allnak kozeli
kapcsolatban. A vélaszaddk 28,6%-a nem all kdzeli kapcsolatban fogyatékos személlyel, ami
azt jelenti, hogy nem dolgozott egyiitt fogyatékos személlyel, nincs fogyatékos személy a barati
korében ¢€s nincs fogyatékos hozzatartozdja. Ebbol az eredménybdl is lathatd, hogy a sériilt
személyek és a tobbségi tarsadalom tagjai kozott hidnyosan jon 1étre interakcio, igy a tapaszta-
latszerzés hatranyba iitkozik.

A kitoltok 31,6%-anak van egy, 29,3%-anak ketto és 6,0%-anak harom fogyatékos személy-
lyel kozeli kapcsolata. A valaszadok korében feliilreprezentalt azoknak az aranya, akiknek van
legalabb egy fogyatékos személlyel kozeli kapcsolata.

A lakootthonban €16 személyek szemsz6gébdl megvizsgalva a személyes kapcsolatok dina-
mikajat, tobbségében elmondhatd, hogy a csalad és gondozok, baratok korébal kertilnek ki azok
az emberek, akikkel interakcioik soran a leggyakrabban érintkeznek. Ennek egyik oka, hogy az
intézményben korlatozott az 0j kapcsolatok kialakitasanak lehetdsége. Valdsziniileg ez az arany

eltérd lenne a maganhaztartasban gondozott személyeknél.
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személlyel

16. dbra: A valaszadok személyes kapcsolata a fogyatékos emberekkel (n=133)

A 13. abrahoz tartozé kérdés a kdvetkezd volt: Milyen érzés jellemzé Onre leginkabb, ha
talalkozik egy fogyatékos személlyel? A valaszadok 3,0%-a egyiittérzést, 2,3%-a kivancsisagot,
1,5%-a elfogadast, 9,8%-a semmit, 0,8%-a félelmet, 28,6%-a sajndlatot, 11,3%-a zavart érez
akkor, ha fogyatékos személlyel talalkozik. A mintaban feliilreprezentalt, azoknak az aranya,
42,9% akik empadtiat éreznek. Ugyanakkor, ha az empatia valaszainak megoszlasat sszevetjiik
a fogyatékos személyek munkdban torténd alkalmazasanak értékével, akkor szintén az egyen-
suly hidnyat érezhetjiik, hiszen az empatikus hozzaéllas hianyallapotara utalnak az ott mutat-
kozo értékek.

Ha Egyiittesen vizsgaljuk a zavar €s a sajnalat érzését 39,9%-ot kapunk, mely arany igen
magas €s aggaszto, tovabba gatlo hatasu, ha a tarsadalmi integracio tekintetébol kozelitjilk meg
a kapott eredményeket. Sajnalatos mdédon az interjuban szerepl6 alanyok is ezeket az érzéseket
tapasztaljak, ha egy ép személlyel talalkoznak. 3 {6 sajnalatot, mig 2 {6 félelmet és zavart vesz
¢szre az ismeretlen emberek arcan. Két interjialanyom a kovetkezo kiegészitést tette hozza:

., Nincs annal rosszabb, mint amikor latod az arcukon, hogy sajnalnak.” (57 éves no)
., Félnek téliink, pedig nem kellene. Mi is olyan emberek vagyunk, mint barki mds.” (40 éves

no)

Elfogadas 11,5%

Kivancsisag 7 2,3%

Egyiittérzés ™0 3,0%
Empatia " — 42,9%

Zavar [—) 11,3%

Sajnalat I 28,6%
Félelem ' 0,8%
Semmi T 9,8%

17. abra: A valaszadok érzései fogyatékos személy hatasara (n=133)
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Mennyire ért egyet a kovetkezo allitasokkal?

Az allitasokkal vald egyetértés mértékét a kitoltok Likert- skala szerti valaszokkal jeldlhették.
(1= egydltalan nem ért egyet, 2= inkabb nem ért egyet, 3= részben egyetért, 4= teljes mértékben
egyetert). Az elso allitas altal megismerhetjiik a mintdban szerepld személyek empatikus ké-
pességét. A kitoltok tobbsége részben (20,3%) vagy teljes mértékben (76,7%) egyetértett azzal,
hogy empatikus személyek. A lakootthonban é16 megkérdezettek koziil 2 f6 szerint inkdabb nem
empatikusak, mig 3 f6 szerint részben empatikusak azok az emberek, akikkel az eddigiek soran
talalkoztak és nem ¢élnek fogyatékossaggal. A valaszadasnal kissé bizonytalanok voltak a fo-
gyatékos személyek, neheziikre esett 0sszegezni a tapasztalataikat, szerintiik err6l nehéz egy-
ségesen véleményt formalni, hiszen sok kiilsé hatas érte mar 6ket, melyeknek irdnya ellentétes
volt, ezeknek a szinkronizalasa jelentett szamukra kihivast. Azonban miutdn megosztottak ve-
lem a gondolataikat, lattam rajtuk a megnyugvast, ennek alapjan ugy gondolom, hogy sikertilt
alaposan atgondolniuk a kérdést és a legkoherensebben valaszolni ra.

A masodik allitdsnal az egyetértés ardnyanak csokkend tendencidja figyelheté meg. A 133
véalaszadonak, csak 12%-a ért teljes mértékben egyet azzal, hogy gyakran vannak olyan eldité-
leteik, amit késébb megbannak. A kitoltok tobbsége inkabb nem értett egyet ezzel az allitassal
(33,8%). Az interju valaszadoi tapasztaltak mar el6itéletes viselkedést és olyan is volt, hogy
¢észlelték a masik személyen azt, hogy az irdnyukba elkovetett negativ megnyilvanulasat meg-
bantak, de erre kevesebb példa mutatkozik. Az ilyen esetek relevancidjat azonban csak azok a
személyek tudjak hitelesen alatdmasztani, akikben ezek a gondolati metddusok lejatszodnak.

A harmadik allitas a csalad és baratok irdnyaba nyujtott segitségadast vizsgalta. Itt mar ki-
sebb szorés figyelhetd meg az értekek megoszlasa kozott és ndvekvo tendencia mutatkozik az
egyetértés mértékénél. A valaszadok 86,5%-a teljes mértékben egyetért azzal, hogy szivesen
segit a csaladjanak és a baratainak. A mintdban szerepld 5 fogyatékos ember koziil 4 f6 szamit-
hat arra, hogy a csalddja segit, ha sziiksége van rd. A baratok segitd megnyilvanuldsanal mar
alacsonyabb arany mutatkozik. 3 f6 szamolt be arrol, hogy kap segitséget a barataitol, ha olyan
helyzetbe keriil. Hozzatették, hogy ennek modja tobbnyire a lelki problémak tertiletére korla-
tozodik, mig a cselekvésen alapuld megsegités hattérbe szorul.

A negyedik allitasnal a marginalizalt (hattérbe szorult) csoportok segitésének fontossagara
iranyul a feltaréds. Az el6z6 allitasnal megfigyelhetd jellemzd mutatkozik itt is, tehat egyenesen
aranyos az értékek novekedése és az egyetértés mértéke. A részben (28,6%) és teljes mértékben

(61,7%) egyetértdk aranya tobb mint az egydltalain nem (1,5%) vagy inkabb nem (8,3%)
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egyetértokeé. Megfigyelhetd, hogy a csalddtagok €s baratok segitését nagyobb aranyban tartjak
fontosnak a kit61tok, mint a marginalizalt csoportokét. A mintéba tartozo fogyatékos személyek
koziil 1 16 tigy gondolja, hogy egydltalan nem fontos,1 {6 szerint inkabb nem fontos, mig 3 {6
azt nyilatkozta, agy érzi részben fontos a tarsadalom szamara a hattérbe szorult csoportok segi-
tése. Ha a két oldal szemszogét kozos nevezore szeretnénk hozni, igy gondolom inkabb a rész-
ben egyetértés illene a minta egészére.

Az 6todik allitas szerint, minden fogyatékos embernek joga van a szocialis biztonsaghoz és
a foglalkoztatasi rehabilitaciohoz. Erdemes megfigyelni, hogy a teljes mértékben egyetérték
aranya ennél az allitasndl a legmagasabb, azaz 91,7%-os eredmény figyelhetd meg. A valasz-
adok elismerik a fogyatékos személyek szocidlis biztonsdgadhoz vald jogat, ehhez azonban sziik-
séges a fogyatékos személyeknek munkaban torténd alkalmazasa, ami bizony mar nehézségeket
okoz, ennek problémajat szemléltette a /5. dbra is.

Az interjualanyaim szerint a fogyatékos személyek szocidlis biztonsaga és foglalkoztatasi
rehabilitacidja részben megvalosul (4 £6), mig 1 £6 elmondasa alapjan teljes mértékben megva-
l6sul. Ugyanakkor fontos figyelembe venni, hogy a megkérdezettek lakdotthoni ellatasuknak
koszonhetden kedvezObb lehetdségekkel rendelkeznek a biztos munkéba 4llast illetden, mint
azok a személyek, akik kicsi és elzart telepiilésen, maganhdztartasban élnek. Azonban a biztos
foglalkoztatas ellenére is a szocialis biztonsag elveszitésének félelme tobb bentlakonal is meg-

jelent, volt olyan is, aki testvére biztonsaga miatti aggodalmat fejezte ki.

., A testvérem féltem, hogy mi lesz vele, ha velem torténik valami?” (40 éves na)

,Aggaszt, hogy mi lesz kesobb. Attol is félek, hogy bezar az intézmény vagy hasonlo.” (72 éves na)

A fent olvashat6 gondolatok lappangasa azoknal az embereknél is gyakran eléfordul, akik
nem rendelkeznek fogyatékossaggal. Megvizsgalva az ép és fogyatékos emberek helyzetét, fel-
ismerhetdvé valik, hogy a biztonsagérzetet negativ irdnyba tendalja a fogyatékossag és az ebbdl
eredd akadalyozottsag €érzése, melybdl a bizonytalansag jovoképe is taplalkozik.

A diszkriminacio jelenléte szintén rossz hatast gyakorol az eldbbiekre, ezért tartottam fon-
tosnak, hogy megismerjem a valaszadok nézetét, pontosabban a diszkriminacio elitélésének
mértékét. A kérdoiv kitoltdinek 85,7%-a teljes mértékben egyetért a hatranyos megkiilonboz-
tetés barmely formajanak az elitélésével, ez egy jo aranynak mondhat6, ugyanakkor érdekes,
hogy a kitoltok 5,3%-a egyaltalan nem itéli el a hatranyos megkiilonboztetést. A fogyatékos
személyek szemszogébdl megvizsgalva, hogy szerintiilk mennyire itéli el a tarsadalom a diszk-

riminaciot, a kovetkezd vélemények sziilettek: 1 fo szerint nem itéli el, 3 16 nyilatkozta azt,
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hogy részben elitéli, mig 1 £6 gy gondolja, teljes mértékben elitéli a tarsadalom a fogyatékos
személyekkel szembeni diszkriminativ megnyilvanulast.

Ennél a teriiletnél is lathatdé a mintdban szerepld vélemények szertedgazasanak jelensége,
mely elgondolkodtato lehet abbol a szempontbdl, hogy vajon a tarsadalomnal mennyire lehet
megfigyelni azoknak az aranyat, akik teljes mértékben elitélik a diszkriminéciot, ugyanakkor
nemcsak a masik embertarsuk részérdl, hanem a sajat mindennapjaikat is ennek tiikrében ¢lik?!

Az interjuban résztvevd személyek szerint, tobbségében a gyerekek kivancsiak rajuk és az
allapotukra. A felndtt emberek részérdl alacsonyabb aranyban mutatkozik az érdeklddés és eld-
térbe keriil az egyéni sajatossagok hatranyos megitélése, mely gyakran negativ viszonyulast
valt ki az emberekbdl. Ez miatt nem a sériilt személyek emberi mivolta keriil a fokuszba, hanem

maga a sériilés és az azzal jar6 hatranyok, illetve az allapottol valo idegenkedés.

,, Tobbségében elfogadnak, nem jarok ki sokat. De volt olyan, hogy megjegyzest tettek ram, utana én
is megjegyzést tettem rajuk.” (34 éves ferfi)

., Kezdenek elfogadni minket az emberek. A gyerekek kérdeznek is.” (65 éves ferfi)

, Fejlodik a hozzadllas és az elfogadas, de még nagyon gyerekcipdben jarunk. A héten tortént, hogy
egy idosebb buszvezetd azt mondta, hogy nincs benne a menetidoben, hogy én felszaljak.” (40 éves
no)

., Ugy egységesen nem tudok réla véleményt mondani, mindenki mashogy viselkedik veliink.” (57
éves no)

,, Valtozo, sokszor megbamulnak. A gyerekek érdeklodnek, de ilyenkor a sziilok gyakran elhuzzak
Oket, hogy csak ne is lassanak. Van ennek az ellenkezdje is, de az ritka. Igazabol el vagyunk zarva

egy burokba. ” (72 éves nd)

6. tablazat: A kitoltok valaszainak megoszlasa a felsorolt teriileteken

Allitas 1. 2. 3. 4.
Egyaltalan Inkabb nem Részben | Teljes mérték-
nem ért ért egyet egyetért ben egyetért
egyet
11.Empatikus személynek gondolom ma- 1 3 27 102
gam. (0,8%) (2,3%) (20,3%) (76,7%)
12. Gyakran vannak el6itéleteim, 45 44 28 16
amit késébb megbanok. (33,8%) (33,1%) (21,1%) (12,0%)
13. Szivesen segitek a csaladdomnak és ba- 1 1 16 115
rataimnak. (0,8%) (0,8%) (12,0%) (86,5%)
14. Fontosnak tartom a marginalizalt cso- 2 11 38 82
portok segitését. (1,5%) (8,3%) (28,6%) (61,7%)
15. Minden fogyatékos személynek joga 1 1 9 122
van a szocialis biztonsaghoz és a foglal- (0,8%) (0,8%) (6,8%) (91,7%)
koztatasi rehabilitdcidhoz.
16. Elitélem a fogyatékos személyek hatra- 7 2 10 114
nyos megkiilonboztetését és a diszkrimina- (5,3%) (1,5%) (7,5%) (85,7%)
tiv megnyilvanulds barmely formé;jat.
17. A fogyatékos személyek tarsadalmi in- 21 48 25 39
tegraciojat megfelelének tartom. (15,8%) (36,1%) (18,8%) (29,3%)
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Az 5 megkérdezett f6bol 3-an részesiiltek hatranyos megkiilonboztetésben az egészségiigyi
ellatas alkalméval és ugyanennyien tapasztaltak banto viselkedést a kozlekedéskor. A foglal-
koztatasndl és a hivatalos ligyintézésnél 2-2 {6 szamolt be negativ tapasztalatair6l. Bizonyara
mas teriileteken is éltek mar 4t hasonld banasmoddot, azonban a felsoroltokkal taldlkoztak a leg-
gyakrabban. Osszevetve a KSH 2016-os adataival kijelenthetd, hogy a mintimban szerepl fo-
gyatékos személyek koziil is a leggyakrabban az egészségiigyi ellatas, kozlekedés, foglalkozta-
tas €s hivatalos tligyintézés teriiletén tapasztalnak diszkriminaciot. Tehat ezeknél a teriileteknél
sziikséges lenne nagyobb hangsulyt fektetni olyan jellegli fejlesztésekre, amelyek eldsegitik
fogyatékos személyek esélyegyenldségének a biztositasat. A sériilt személyeket ért negativ ha-
tasok atéléséért nem csak a tdrsadalom ismeretlen tagjai a feleldsek. Az emberi méltosagukat

meggyaldzo személyeket gyakran a kdzvetlen kdrnyezet rejti.

7. tablazat: Teriiletek, ahol gyakran éri a fogyatékos személyeket hatranyos megkiilonbozte-

tés
Interjhialany 34 éves férfi 65 éves férfi 40 éves nd 57 éves n6 72 éves nd
Hatranyos Egészségiigyi Egészségiigyi Foglalkoztatas | Egészségiigyi Kozlekedés
megkiilonboz- | ellatas ellatas ellatas
tetés teriilete
1.
Hatranyos Kozlekedés Hivatalos tligy- | Kozlekedés Foglalkoztatas | Hivatalos {igyin-
megkiilonboz- intézés tézés.
tetés teriilete
2.

A hetedik allitas, ami ennek a kérdéssornak az utolso része a tarsadalmi integraciora iranyul.
Melyrél elmondhatd, hogy igen szertedgazo vélemények sziilettek. A valaszadok 15,5%-a egy-
dltalan nem, 36,1%-a inkabb nem ért egyet, mig 18,8%-a részben és 29,3%-a teljes mértékben
egyetért azzal, hogy a fogyatékos személyek tarsadalmi integracidja megfeleld. A legmagasabb
érték a masodik kategorianal figyelheté meg, tehat a valaszadok inkabb nem értettek egyet ezzel
az allitassal. Azonban, ha a négy vélaszadasi lehetdséget 2 csoportta alakitjuk, tehat egyetért és
nem ért egyet kategoriava, akkor a vélemények tekintetében nem figyelheté meg drasztikus
dominancia. Mig az elébbi valaszadasi korbe 64 16, addig az utobbiba 69 {6 tartozik. A véle-
ményeknek egyik lehetséges oka, hogy az €p személyek nem képesek az akadalyok olyan szintii
észlelésére, mint a fogyatékossaggal €16 személyek, akiknek az akaddlymentesités hidnya sok

esetben okoz problémat. A fizikai akadalyokkal egyiitt jelentkeznek azok az érzések is, melyek

45



abban erdsitik meg a mintdban szerepld fogyatékos személyeket, hogy 6k minden téren a tar-
sadalom kiilon csoportjat alkotjak. A legmarkansabban a 72 éves n6é rovid mondata tarja elénk

ezt a jelenséget:

., Burokban vagyunk. Vannak ok és vagyunk mi.” (72 éves no)

., 1tt bent elvagyunk, de mashol nehéz.” (34 éves férfi)

., A kerekesszékkel sok helyen még mindig nem lehet kozlekedni.” (65 éves feérfi)

,, A tarsadalom tobbsége az nem is tud veliink mit kezdeni.” (40 éves na)

., Azt tudom elmondani, hogy vannak problémak, példaul a villanykapcsolok és tiikrok elhelyezése,
lift meretezése, szegélyek elhelyezése. Volt olyan, hogy a rampa csak disznek volt, mert viragokat

tettek eleé, igy szamunkra hasznalhatatlan.” (57 éves no)

A 18. abra megmutatja, hogy a kérddivet kitoltd személyek valaszaiban ellentmondésok fi-
gyelhet6ek meg. Az empatianal a kit6ltok tobbsége pozitivan nyilatkozott magarol, viszont, ha
Osszevetjiik ezt az aranyt a tobbi allitdsra adott valaszok aranyaval, akkor megkérddjelezhetd
az empatianal lathato pozitiv értékek relevancija. A hattérbe szorult csoportok segitését alap-
vetden az empatikus emberek tarthatjak fontosnak, ugyanakkor a 102 kitolté helyett, mar csak
82 valaszado ért teljes mértékben egyet ezzel az allitassal.

A szocidlis biztonsag és foglalkoztatasi rehabilitdcio joganak teljes mértékii elismerése je-
lent6s aranyt képvisel (122 6), ennek ellenére csak 45 f6 az, aki biztos, hogy alkalmazna fo-
gyatékos személyt akkor, ha munkaltaté lenne. Ennek alapjan a mintaban megkérdéjelezhetd
azoknak a személyeknek a szama, akik valoban empatikusak, illetve akik ténylegesen elitélik a
diszkriminéciot. A helyes viselkedésrdl kialakitott normatudat jelenléte fellelhetd a kitoltok va-
laszaiban, viszont a cselekvés, amely elére vinné a fogyatékos személyek érdekeit a tarsadal-
munkban, azok hidnyosan funkcionalnak. Mindezek hatasara igyekeznek a fogyatékos szemé-
lyek €s az dket képviseld szervezetek olyan rendezvényeket szervezni, ahol a fogyatékos sze-
mélyek iranti érzékenyités a cél, ezzel is tdimogatva a tdrsadalom szemléletformalasanak létre-

jbttét.
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Dsziszkriminacio elitélése R0 NI
Tarsadalmi integracioval val6 elégedettség IS 25 Eos

m 1. Egyaltalan nem ért egyet m2. Inkabb nem ért egyet

3. Részben egyetért m 4. Teljes mértekben egyetért

18. dbra: A kérdéivben szerepld Likert-skéla szert allitasokra adott valaszok megoszlasa

A 19. abra az érzékenyités modszerének eredményességét vizsgalja a kitdltd személyek véle-
ménye alapjan. A kérdéivben részletes leirds és példaval valo illusztralassal szerettem volna
elérni, hogy azok a személyek is tudjanak véleményt nyilvanitani, akiknek még nem volt alkal-
muk informalodni errdl a lehetdségrol, mely az elfogadés alapkdvének letételét jelentheti mar
kisgyermekkortdl is.

Pozitiv jelentdséggel bir, hogy nem volt olyan kitdltd, aki szerint egydltaldn nem célravezeto
az érzékenyités. A legmagasabb arany a részben célravezeté kategorianal figyelheté meg
(53%). Az elfogadas folyamataban mondhatni, hogy elindult egy fejlodo tendencia. A fogyaté-
kos személyek nagyobb teret kapnak kiilonboz6 rendezvényeken, ahol eldadhatjak sajat miiso-
raikat. A Napsugar Integralt Szocidlis Intézmény lakoéi is tobb alkalommal részesei lehettek
ilyen eseményeknek, ahol a tarsadalom érzékenyitése volt a cél. Pozitiv élményt jelent sza-
mukra, hogy 0j emberekkel nyilik lehetdség a megismerkedésre. A megkérdezett fogyatékos
személyek szerint van értelme az érzékenyitésnek, ugyanakkor, ha a Iétszamra kitériink, nem
tudjuk elmondani azt, hogy sok ember megjelenne ezeken az alkalmakon, tobbnyire a csalad és
baratok latogatjak. Azonban arra is volt példa, hogy dévodas gyermekeknek rendeztek érzéke-
nyitést, ezzel is bovitve a megszolitottak korét, illetve tdamogatva a gyermekek elfogado attitiid-

jének a kialakitasat.
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19. dbra: Az érzékenyités eredményességének megitélése (N=133)

Mi lenne, ha...

A 20. dbra azt kivanja szemléltetni, hogy mi lenne a magzat sorsa, ha prenatalis vizsgalat soran
kideriilne, hogy fejlédési rendellenességben érintett. A tobbi kérdéssel szemben, ez sokkal ér-
zékenyebb teriiletet, ezért itt egy semleges kategoriat is megadtam. Igy nem is meglepd, hogy
legtobben ezt a valasztasi lehetdséget adtak meg. Tehat a kitoltok 45,9%-a nem gondolkozott
rajta és nem tudja, hogy ebben az esetben megtartana-e sziiletend6 gyermekét. Tovabba meg-
figyelhetd, hogy ezt a kategoriat kovetden a valaszadok 19,5%-a nem tartandank meg lehetdsé-
get valasztotta.

A fogyatékos személyeket megkérdezve 5 f6bdl, 1 személy nyilatkozta azt, hogy 6 a jelen-

legi allapotaban inkdbb nem szeretne ¢lni.

., Ha megkérdezték volna tolem, hogy szeretnék-e igy élni, akkor azt mondtam volna ra, hogy vetessen

el anya, most is ezt mondanam, ha lenne ilyen.” (72 éves no)

A tovabbi 4 f6 nem tett utalast arra, hogy sériilten inkdbb nem szeretnének éIni. Ok halajukat
fejezték ki azért, hogy élhetnek. Mindenki kihangsulyozta, hogy sok a nehézség, de 6romet
jelent szamukra, hogy allapotukhoz képest, bizonyos szintig tudnak olyan tevékenységeket vé-
gezni, melyben 6nallnak érzhetik magukat.

Mindezeket megfigyelve, szintén tobb allaspontot ismerhetiink meg. A kérddiv kitdlténél
ahogy azt mar ismertettem 45,9%-o0s aranyban vannak jelen azok a személyek, akik nem tudtak
allast foglalni. Természetesen egy ilyen dontésnél fontos befolyasolo tényezd lehet az, hogy a
magzatnal milyen eltérések figyelhetdek meg €és ezek mennyire stlyosak, hiszen ezek befolya-
soljak az érintett csalad és egyén késdbbi életét és lehetdségeit. Az interjialanyaim szdmara a
legfontosabb, hogy 6k is érezhessék legalabb egy kicsiny mértékben az 6nallosagot. Legyenek

képesek az Onkiszolgalas valamely fokara.
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20. dbra: A magzat megtartasanak aranya, fejlédési rendellenesség esetén (n=133)
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A 21. dbra a kérdo6iv utolsé kérdésének értékeit tartalmazza, melyet azért tettem fel, hogy

megismerjem a kitolt6k hozzaallasat az intézményi, ezen beliil a lakootthoni ellatasrol. A kér-

dés arra irdnyult, hogy mit tenne a kit61td, abban az esetben, ha a fogyatékossaggal €106 testvér-

ének gondozasat az édesanyjuk nem tudna megoldani, példaul egy betegség miatt. Tovabbi

nehezitd tényezd, hogy a csaladban az édesapa is dolgozik. (Ez a szituaci6 sok csaladot érint-

het.) A valaszadonak el kell dontenie, hogy ebben az esetben igényelné-e a lakdotthoni ellatast.

A mintaban feliilreprezentalt (53,4%) azoknak az aranya, akik igényelnék a lakootthoni ellatast.

Tehat a kitoltok tobbsége nem zarkozik el ettdl a lehetdségtol. A fent emlitett példa, krizist

idézne el6 a csaladban, melyet az atmeneti lakootthoni ellatas képes lenne enyhiteni. Viszont a

Napsugar Integralt Szocialis Intézményben dolgozo6 személyek koziil tobben is megerdsitették,

hogy sokan az adtmeneti ellatasbol a végleges ellatas ala keriilnek.
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21. dbra: Lakootthoni ellatas igénylése, sériilt testvér esetén (N=133)
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A mintdban szerepld fogyatékos személyek koziil a legkevesebb id6t a 2. interjialanyom
toltotte eddig az intézményben, ez szdm szerint 1 évet jelet. A legtdbb id6ét az 1. sorszammal
rendelkezd alany toltotte, dsszesen 13 évet. Elmondhatd, hogy tulsulyban van azoknak a lakok-
nak az aranya, akik a lakdotthonban mar tobb évet is eltoltottek. Az eltoltott évek atlaga ponto-
san 5,8 év. Ezért mar nem idegen szamukra az intézmény ¢és a benne 1évé emberek, tovabba
képesek 0sszehasonlitani az otthoni és lakdotthoni ellatas jellemzdit és kitérni ra, hogy melyiket
érzik magukhoz kozelebb.

A megkérdezettek tobbsége jobban szereti a lakootthoni, mint az otthoni ellatast. Az eldbbi-
ben a fiziologiai sziikségleteik maximalisan ki vannak elégitve, ezt fontos megemliteni, ugyanis
az egyik interjualanyom elmondasabol feltarodott, hogy otthonaban ezek a feltételek hidnyosak
voltak. Ennek ellenére az édesanya gondozasaban a talfélté magatartas is megjelent.

A gondoskodas jellege eltérd a csaladtagok és lakootthonban dolgozok tekintetében. Az
elébbinél gyakori a talféltd magatartas, esetleg a részleges elhanyagolds is megfigyelhetd. Egy
rokonnak nehezebb megtalalni a kiegyenstlyozott viselkedést sériilt hozzatartozdjaval szem-

ben, hiszen egyszerre keriil csaladtag és apolo szerepébe.

., En nem voltam otthon. Itt j6.” (34 éves férfi)

,,Jo itt, de otthon jobb volt, hianyzik anya, de rola most nem szeretnék beszélni, mert sirni fogok.
Anya jol foglalkozott velem, kedves volt és anyadt nagyon szerettem.” (65 éves férfi)

., It nincs fizikai fenyegetés, lelki bantads. Volt, hogy otthon egy nap csak egyszer mentem el pisilni,
mert annyira féltem, hogy el fogok esni.” (40 éves na)

,Ilyen dllapotban mar itt.” (57 éves né)

,, Otthon mindig ugy bantak velem, hogy kigondoltik, hogy mi a jo nekem, de soha nem kérdezték
meg, hogy mit gondolok én. Itt jobb, jobban tudok érvényesiilni.” (72 éves nd)

Az intézményvezetdvel valo beszélgetésem alkalmaval kidertilt, hogy nagyon sok csaladnal
van jelen az ambivalencian alapul6 kapcsolat, tobbségében viszont a talféltd viselkedés domi-
nal, ez azonban gyakran megfosztja magat az érintett személyt a fejlodés lehet6ségétol. A la-
kootthonban dolgozo személyzet igyekszik biztositani az egyéni képességek figyelembevételé-
vel az 6nallosag legmagasabb fokat a bentlakd személyek szamara. Ezzel minden interjuala-

nyom egyetértett €s hasonloan nyilatkozott.

., Ha kérek szépen segitséget, akkor segitenek, de amit meg tudok egyediil csinalni, azt megcsindalom

magamnak. ” (34 éves ferfi)
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8. tablazat: Intézményben eltoltott évek szama

Interjuialany sorszama 1. 2. 3. 4, 5.
Intézményben eltoltott 13 év 1 év 8 év 2 év 5¢év
évek szama

A mintaban szereplo fogyatékos személyek élete és élettere

A lakootthonban emlitett konfliktusokrdl €s azoknak kezelésérdl mindenki azonos allasponton
foglalt helyet. Ennek alapjan a kisebb nézeteltéréseket a bentlakok megprobaljak egymas kozott
rendezni és a gondozok csak abban az esetben 1épnek kozbe, ha latjak, hogy sziikség van a
kiils6 beavatkozasra.

Elso latogatasom alkalmaval, amikor taladlkoztam az 0sszes bentlakoval, érzodott, hogy egy
nagyon 0sszetarto és békében €16 csoportrdl van sz6. A kdzos beszélgetés alkalmaval pozitivan
nyilatkoztak egymadsrol és a mindennapjaikrol. Azonban amikor az egyéni interjukra keriilt sor,
felszinre keriiltek olyan informéciok, amik kissé arnyaljak az elsé meglatasomat, ugyanakkor
ezek tobbsége a generacids és allapotbol adodo eltérésekbdl fakadnak.

A segitd szdndék megléte egyértelmiien kivehetd a beszélgetésekbdl, erre mind az 5 interja-
alanyom tesz utalast. Ha a csoportkohézidt nézziik, talalhatunk Gsszetartést, viszont a széttartd
erd vonasait is megfigyelhetjiik. Féként a késoi felnéttkorba tartozo 2 6 érzékeli, hogy széthu-
zas van kozosségen beliil. A kapcsolatok alakulasanal befolyasolo tényezot jelent a generacios
kiilonbség, meglévd fogyatékossag tipusa €s sulyossaganak foka. Az intellektualis képességza-
varral érintett, 34 éves férfi nem észlelt a csoporton beliil problémat és utalast sem tett erre. A
mozgassériilt 57 éves nd véleménye szerint, nem felndttként viselkednek lakotarsai az interper-
szonalis kapcsolataikban.

A csoport fogyatékossag szerinti Osszetétele befolyasolja a kozosség miikddésének jellem-
z6it. Itt fontos megjegyezni, hogy a lakok tobbsége enyhe és kozepes intellektualis képesség-
zavarral is érintettek. Ebbdl kifolyodlag viselkedésiik és kifejezoképességiik eltér az atlagétol,
problémamegoldo képességiik nehezitett, mely idodnként szintén problémat okozhat a csoporton
beliil.

A csaladban is eldfordulnak surlodasok és itt is, de ha valakinek sziiksége van segitségre, akkor

biztos, hogy koziiliink valakitél megkapja. En is szoktam segiteni, ha latom, hogy valakinek nehezen

megy valami és nekem is szoktak segiteni. F. példaul mindig segit nekem lecsavarni a fogkrémes
tubus tetejet, mert neki tigyesebb keze van.” (40 éves né)

,»Ha van valami nagy gond, akkor dsszetartunk, de inkabb mindenki a sajdt koreivel baratkozik.”

(72 éves né)

,,Jol elvagyunk.” (34 éves férfi)
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., Egy lannyal jo a kapcsolatom, vele szoktam beszélgetni. A tobbiek ugy érzem, hogy lenéznek.” (65

éves ferfi)

,,Sokszor gyerekesen viselkednek.” (57 éves no)

Kétségek a jovot illetoen

A félelmeket tobb szempontbol is lehet csoportositani, azonban ezzel a kérdéssel nem a cso-
portositas a f6 célom, sokkal inkabb feltarni a fogyatékos személyekben €16 félelmeket.
A lent olvashat6 idézetek tartalmat megfigyelve, nem csak a feltett kérdésre kaphatunk valaszt.
Kovetkeztetni tudunk az adott interjualany habituséra is. A félelem a biztos pontok kiterjedését
érinti. Szorongdas a jovotol, a megszokott 1égkor megvaltozasatdl €s az j, ismeretlen helyze-
tekbe keriilés gondolata is idegenkedést valt ki a fogyatékos személyekbdl. Volt olyan, aki nem
kivant €lni a valaszadas lehetdségével, mert tartott sajat érzelmeitél. Mas inkabb hozzatartozo-
jat féltette, de ekdzben probalt hitébe kapaszkodni. Ugyanakkor az allapotromlés és a lakhatas
elvesztésének gondolata, mindegyik interjialanyomnal megjelent. Ekkor a szorongas jeleit ész-
leltem rajtuk. Ami azt a felvetésem erdsiti meg, hogy a fogyatékos személyek félelme foként a
1étbiztonsag kérdéskorét érinti, mely a lehetdségeik korlataibol fakad.

. En avilagvégétdl félek.” (34 éves férfi)

,, Vannak, de inkabb nem beszélnék roluk, mert sirni fogok.” (65 éves férfi)

., A testvérem feltem, hogy mi lesz vele, ha velem torténik valami, de igazabdl itt bejon a hivatisom

szeretete. Ha isten velem van, akkor nincs mitdl félnem. Van a Bibliaban egy olyan idézet, hogy az

»lsten mindent jora fordit.«” (40 éves no)
., Az dllapotromlastol félek. Nem akarok teljes mértékben segitségre szorulni.” (57 éves né)

,Aggaszt, hogy mi lesz kesobb. Attol is félek, hogy bezar az intézmény vagy hasonlo.” (72 éves nad)

Parkapcsolati jellemzok

A parkapcsolat kérdésének megvizsgalasat, azért tartottam fontosnak, mert a tarsadalom gyak-
ran még most is gy vélekedik, hogy a fogyatékos emberek nem élnek parkapcsolatban akada-
lyozottsaguk miatt. Azonban, ha kozelebbrél megvizsgaljuk a helyzetiiket, akkor megbizonyo-
sodhatunk ré6la, hogy hasonl6 folyamat jatszodik le a sériilt és nem sériilt személyeknél is, par-
valasztas tekintetében. A fogyatékossag lehet befolyasolo tényezd, ugyanakkor nem zarja ki a
parkapcsolat meglétét.

A mintaban szerepldk koziil egyediil az 1. interjialanyom szdmolt be arrdl, hogy még nem

volt parkapcsolata. A 4 személy koziil, akik éltek mar parkapcsolatban 2 fonek sériilt és 2 fonek
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nem sériilt tarsa volt. A parkapcsolat végének okait tekintve valtozatos indokokat figyelhetiink
meg.

A megkérdezettek olyan valaszokat adtak, amit akdr ép emberek is mondhattak volna, azon-
ban megfigyelhetd, hogy a fogyatékossag megléte jelentdsen befolyasolta a kapcsolatok végki-
menetelét. Erezhet6 a csaladtagok hatasara 1étrejové kiilsé kontroll, mely egyértelmiivé teszi,
hogy gyakran a magéanéleti kérdések felett sem donthetnek a fogyatékos személyek. Ugyanak-
kor kiilonos, hogy a mintavétel ideje alatt az 5 személy egyike se rendelkezik parkapcsolattal.

Egy 2017-ben megjelend kutatas, melynek alapjat a Tarsadalomkutatasi Intézet 2015-ben
végzett adatgylijtése szolgaltatta, feltarta a fogyatékos személyek életmindségét harom lakha-
tasi formaban. Ez kutatdisom szempontjabol azért fontos, mert a kérdések a parkapcsolat meg-
1étére is kitértek. Ennek alapjan elmondhatd, hogy a kutataskor az intézetben €16k 43%-a, a
lakootthonban €16k 30%-a és a maganhaztartasban ¢l6k 13%-a rendelkezett parkapcsolattal
(BERNAT és mtsai, 2017).

Lathatd, hogy a lakootthonban €16 személyek aranya foglal kozépen helyet, mig a csaladban
€16 fogyatékos személyek rendelkeznek a legkisebb aranyban parkapcsolattal. A lakdotthonban
¢l6k kozott eléfordul, hogy a lakok egymassal keriilnek kdzelebbi kapcsolatba és ebbdl alakul
ki a parkapcsolat, mint arr6l az egyik, mintdmban szerepld 40 éves ndi valaszadom is besza-
molt. Azonban esetiikben a parkapcsolat nem volt hosszatavi. Osszevetve az értékeket, az in-
terjimban szerepld személyeknél kedvezdtlen volt a mintavétel ideje alatt parkapcsolat alaku-

lasa.

., O mds vizekre evezett, én pedig mds vizeken vagyok. Ugy értem, hogy elkoltozott.” (65 éves férfi)
., Amikor idekéltoztem volt egy 3,5 éves kapcsolatom, de az is szétment a sziileim miatt. Edesanydm
félt, hogy gyereket fogok varni és nem tamogatta.” (40 éves né)

,,A rehabon ismerkedtiink meg, utina ossze is koltoztiink. Szerettiik egymast, de 6 sajnos meghalt és
én igy keriiltem ide, mert nem volt hol laknom.” (57 éves né)

., Edesanyam mindig akarta, hogy legyen valakim, mindig ezt hajtogatta. Volt egy fiii, akivel egyiitt
voltam, de a sziilei nem fogadtaik el, hogy sériilt vagyok, pedig 6 is az volt.” (72 éves no)

., Még nem volt senkim.” (34 éves férfi)
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9. tablazat: A lakok parkapcsolati jellemzoi

Interjtialany 1. 2. 3. 4. 5.
sorszama
Volt mar par- Nem Igen lgen Igen lgen
kapcsolata?
Miért lett . Koltozés 1. kapcsolat: 1. kapcsolat: Térsa sziilei
vége? sziilei féltették | bantalmazas. nem fogadtak
a teherbeesés- 2. kapcsolat: el.
tol. tarsa halala
2. kapcsolat:
tars pszichés
problémaja
Jelenleg van Nincs Nincs Nincs Nincs Nincs
parkapcso-
lata?

Onnek mi ad erét?

Az intézményben €16 személyek, kiilonbozd hattérrel rendelkezd csaladbol szdrmaznak és el-
téro ¢letuttal rendelkeznek. Ugyanakkor k6zds pont a fogyatékossagukbol adodd massag és an-
nak megélése. A tobbségi tarsadalom tagjai ezt csak kiviilrdl szemlélhetik és a 1élekben lejat-
sz6do folyamatokat igazan soha nem ismerhetik meg. Ebbdl kiindulva szerettem volna feltarni
azokat a tényezOket, amelyek hozzdjarulnak a mintdmban szerepld egyének lelki egyensulya-

nak fenntartasahoz.

Eltérd valaszok figyelhetéek meg. Azonossadguk azonban abban rejlik, hogy mindennapi ka-
paszkodot jelentenek az interjlialanyaim szamara és 6k is tudjak ezek meglétének a fontossagat.
A nehézségek megoldasara a problémakdzpontl €s érzelemkozponti megkiizdésre is talalha-
tunk példat. Ezen beliil tovabbi differencialodast is tapasztalhatunk a mintdban, péld4ul a prob-
1ématol valo eltavolodast (1 £6), aktiv megkiizdést (1 £6), pozitivum kiemelését a negativ tarto-

manybol (1 £6), lelki kapcsolddast barattal/ sorstarssal (2 £6).

., Nekem a munka ad erdt. Muszaj, hogy erdt adjon, mert kiilonben elhagyom megam.” (34 éves férfi)
., Volt olyan, hogy leesett a foldre egy 200 forintos és kériilbeliil 1 oran keresztiil azon dolgoztam,
hogy felvegyem. Nem adtam fel és nem kértem meg ra mdst. Az volt benne, hogy én akkor is fel fogom
venni a foldrél és sikeriilt. Nekem az ilyenek adnak erdt.” (57 éves nd)

,,Ha tudok B-vel beszélgetni, 6 tetszik nekem.” (65 éves férfi)

,,Ha szomoru vagyok, akkor arra gondolok, hogy nem vagyok egyediil. Megnézem a régi fényképeket
vagy beszélgetek a tobbiekkel. Olyankor nem magammal foglalkozom, inkabb mdssal.” (72 éves no)
., Ami nekem elsére rossznak tiinik, az nem biztos, hogy rossz. En ebben hiszek és Istenben.” (40 éves

no)
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Mit iizenne az eloitéletes embereknek?

Az utolso kérdést fontosnak tartottam feltenni és kozolni a szakdolgozatban. Kotelességemnek
éreztem, hogy egy képzeletbeli hidat hozzak Iétre a fogyatékossaggal ¢16 emberek és a tobbségi
tarsadalom azon tagjai kozott, akik elditélettel fordulnak a sériilt személyek felé.

A mintdamban szerepld alanyok nem kiilonleges banasmodot kérnek a tobbségi tarsadalom
tagjaitol, hanem egyenldt. Nem sajndlatra van sziikségiik, hanem megértésre és elfogadasra.
Szivesen beszélgetnének 6k is, nemcsak a fogyatékos tarsaikkal, hanem ép emberekkel is. En-

nek megvaldsulasa jelentené a tarsadalmi integracio valddi sikerét.

., Keriilhet 0 is ilyen helyzetbe és nem biztos, hogy oriilne neki.” (34 éves férfi)

., Legyenek eloitélet nélkiil. Azt szeretném, hogy ugy viszonyuljanak hozzam a tébbiek, ahogy én hoz-
zdajuk. Mert ha nem viszonyulnak ugy hozzam, akkor nekem az rossz.” (65 éves ferfi)

., Ugyanolyan emberek vagyunk, mint ok. Toliink sem kell félni. Meg kell tanulnunk egyiitt élni, ez
Oket, mint egészséges embert, nem nagyon érinti. Inkabb nekiink egy életen at tarto folyamat.” (40
éves no)

., Meg kell becsiilni mindent. En sem gondoltam, hogy igy fogok jarni.” (57 éves né)

., Ismerjenek meg minket és beszélgessenek veliink is.” (72 éves né)

Hipotézis és kutatasi kérdések megvalaszolasa
Hipotézis: (1. szamu melléklet)

1. Feltételezem, hogy a fogyatékos csaladtaggal rendelkezé személyek elfogadébbak,

mint azok az emberek, akiknek nincs fogyatékos hozzatartozéjuk.

Kétmintas t-proba nem-egyenld szorasnégyzeteknél

Nincs fogyatékos hozzatartozo Van fogyatékos hozzatartozo
Varhaté érték 3,695652174 3,804878049
Megfigyelések 92 41
t érték -1,245862946
P(T<=t) kétszéli 0,22

A fogyatékos csaladtaggal rendelkezd és nem rendelkezd kitoltok elfogadd hozzaallasa kozott

nincs szignifikdns kiilonbség.

2. Feltételezem, hogy a fogyatékos csaladtag megléte, negativ iranyba nem befolyasolja

a dontést a fogyatékos gyermek megtartasat illetéen.
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Kétmintas t-proba nem-egyenld szorasnégyzeteknél

Nincs fogyatékos személy a csalad-

ban
Varhato érték 2,82
Megfigyelések 92
t érték -0,553128562
P(T<=t) kétszélii 0,58

Van fogyatékos személy a csalad-

ban
2,93
41

A statisztikai proba szerint a fogyatékos csaladtaggal rendelkezdk és nem rendelkezok dontését

illetden a fejlodési rendellenességgel érintett magzat abortaldsa kdzott nincs szignifikans kii-

16nbség.

Mindkét esetben tévesnek szamit a feltételezésem, ha a statisztikai probak oldalarol vizsgal-

juk a hipotézist, hiszen nem mutathat6 ki szignifikédns kiilonbség egyik esetben sem, azonban a

10. tablazat eredményei egyértelmiien lattatjak, hogy a fogyatékos hozzatartozoval rendelkez6

személyek magasabb atlagot értek el a vizsgalt teriileteken, mint azok az egyének, akiknek

nincs fogyatékos csaladtagjuk. Ennek értelmében Vignes €s Brook nézetében is fellelhetd a

relevancia, hiszen az eldbbi kutatd szerint elfogadobbak azok a személyek, akiknek van fogya-

tékos hozzatartozdjuk, mig az utobbi nem talalt korrelaciot a fogyatékos csaladtag jelenlétébol

fakado tapasztalés és az elfogado attitiid kialakuldsa kozott.

10. tablazat: A Likert-skala szer allitasokbol nyert adatok megoszlasa atlagok szerint

Vizsgalt teriilet Nincs fogyatékos Van fogyatékos Eltérés Atlag
hozzatartozo hozzatartozo
Empatia 3,69 3,80 0,11 3,72
Csalad és baratok 3,79 3,95 0,16 3,84
segitése

Marginalizalt cso- 3,45 3,63 0,18 3,50

portok segitésének
fontossaga
Foglalkoztatasi re- 3,87 3,95 0,08 3,89
habilitacidhoz valo
jog

Alkalmazna a fo- 3,29 3,36 0,07 3,30

gyatékos személye-
ket a munkaba
Diszkriminacio el- 3,72 3,75 0,03 3,73
itélése
Fejlédési rendelle- 2,82 2,93 0,11 2,84
nességgel érintett
magzat megtartasa
Osszesen 3,63 3,74 0,11 3,55

A legnagyobb eltérés a marginalizalt csoportok segitésénél (0,18) és a csalad, illetve baratok

segitésénél (0,16) figyelhetd meg. A fogyatékos hozzatartozéval rendelkezd kitoltok ezeken a

tertileteken nagyobb érzékenységet mutatnak, mint azok a személyek, akiknek csaladjaban nem
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¢l fogyatékos személy. A legkisebb eltérés a diszkriminacio elitélésénél lathato (0,03), tehat ezt

a tertiletet érinti a legkevésbé a fogyatékos csaladtag jelenléte.

Milyen aranyban vannak jelen, olyan személyek a mintaban, akiknek kozvetlen kornye-

zetében nincs fogyatékos személy?

A 133 kitoltobol 38 6, a minta 28,6%- a szamolt be arrol, hogy a kdzvetlen kdrnyezetében
nincs fogyatékossaggal érintett személy, tehat egy fogyatékos személlyel sem all kozeli kap-
csolatban. Ennél fogva 6k feltehetden nem rendelkeznek olyan mély és gyakorlatias tapaszta-
latokkal, mint azok a személyek, akiknek csaladjaban, barati kérében vagy munkahelyén volt

alkalmuk kozelebbrél megismerkedni a fogyatékos személyekkel.

Hogyan befolyasolja a kitoltok véleményét a fogyatékos személyekkel valo kapcsolataik
szama?

A kitoltok valaszai alapjan a 10. tablazatban megtalalhato vizsgalt teriiletekbdl szamolt atlagok
alapjan elfogaddbbak azok a személyek, akiknek van, vagy mar volt kozeli kapcsolata fogyaté-
kos személyekkel. A kapcsolatok fajtai: rokoni, barati, illetve munkatérsi voltak. Akiknek egy
kozeli kapcsolata sem volt fogyatékos személlyel, alacsonyabb értéket értek el, mint azok a
kitoltok, akik a személyes kapcsolatokbol adéddan rendelkeznek tapasztalattal a sériilt szemé-
lyekrdl. A kapcsolatok szamanak novekedésével az elfogadd hozzaallas atlaganal is novekvo

tendencia figyelhetd meg. Tehat a fogyatékos személyekkel vald kapcsolat pozitiv iranyba be-

crer

38 3,74
3,75
3,7
3,65
3,6
3,55 35
3,5 3,45
3,45
34
3,35
33
Nincs kozeli 1 kozeli kapcsolata 2 kozeli kapcsolata 3 kozeli kapcsolata
kapcsolata fogyatékos van van van
személlyel

22. abra: Fogyatékos személyekkel vald kapcsolatok szama és az empatia mértéke (n=133)
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Milyen hozzaallas rajzolédik ki a fogyatékos személyek felé és hogyan latjak ezt maguk a

fogyatékos személyek?

A kitoltok 76,7%-a teljes mértékben egyetért azzal, hogy empatikus személyek. Fogyatékos
személlyel valo taldlkozés esetén azonban, a valaszadok 42,9%-a szamolt be empatia érzésérdl.
Annak ellenére, hogy az empatia allt az els6 helyen a masodik és harmadik helyre a sajnalat és
zavar kerlilt. Az interjualanyaim a sajnalat és zavar jelenségét talaljak a leggyakoribb jelenség-
nek. Tehat érzékelhetd a negativ iranyu eltérés. Hasonlo jelenség tapasztalhat6 a foglalkoztatas
teriiletét érinté kérdéseknél is. A kitoltok 91,7%-a teljes mértékben egyetértett azzal, hogy a
fogyatékos személyeknek joga van a foglalkoztatdshoz, ugyanakkor a valaszadok csupan
33,8%-a nyilatkozott arrol, hogy biztos alkalmazna fogyatékos személyt, ha munkaltato lenne.

A diszkriminaciot a kitoltok 85,7%-a teljes mértékben elitéli, ennek ellenére az interjimban
szerepld egyének mindegyike megerdsitette, hogy élete soran tobb alkalommal is tapasztalt mar
hatranyos megkiilonboztetést, melyet a tobbségi tarsadalom tagjaitdl, illetve hivatalos ligyinté-
z¢€s, egészségligyi ellatas és kozlekedés alkalmaval szenvedtek el.

Az eredmények azt tiikrozik, hogy elméletben a kitolték tobbsége tudja, hogy mi lenne a
helyes hozzaallas, azonban ezeknek alkalmazasa és atiiltetése a mindennapokba mar alacso-
nyabb aranyban mutathat6 ki. Mig a kérd6iv kitolt6i elfogadd hozzaallast vélnek megallapitani
magukrol, addig a megkérdezett fogyatékos személyek ugy érzik, hogy az évek soran torténd
pozitiv tendenciat mutatd valtozasok sem hoztak meg a vart eredményt, hiszen még mindig a

sériilésiikbdl adodd massagra terelddik a hangsuly és nem az emberi méltosagukra.

Mely életkori besorolasba tartozo személyek a legelfogadobbak?

A négy dsszevont életkori besorolasba tartozé személyek valaszaibol kiszamolt atlag 3,55 me-
lyet az abran a piros vizszintes vonal jeldl. Az életkorokhoz tartoz6 atlagokat a kék vonal mu-
tatja. Megfigyelhet6, hogy az életév emelkedésével az elfogadd hozzaallas atlaganal is ndveke-
dés tapasztalhatdo meg, mely arra enged kovetkeztetni, hogy a mintaban szerepld személyek
koziil a 66 év folottiek a legelfogadobbak a fogyatékos személyekkel szemben.

A sajat vizsgalatom, illetve Pongracz 2015-ben végzett kutatasa alapjan elmondhatd, hogy
tobbségében a gyerekek és az iddsebb személyek a legelfogadobbak a fogyatékos személyek
irant. Valdszintileg az 1désebb személyeknél befolyasold tényezdvel bir az €letkorbol adddo
egészségligyl allapot romldsa és az akadalyozottsag megtapasztaldsa, melybdl az elfogaddbb
viselkedés is fakadhat.
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3,75 3,71
3,7
3,65
3,6
3,55
35
3,45
34
3,35
33

25 éves korig 26-45 46-65 66 folott

=8—A minta atlaga

24. dabra: Elfogadd hozzaallas mértéke a kiilonboz6 életkori besorolasokban (n=133)

Milyen véleménnyel vannak az integraciorol a tobbségi tarsadalom tagjai és mit tapasz-

talnak az érintett személyek?

Ezt a kérdést is a négypontos Likert- skéla szeri struktira alkalmazéasaval vizsgaltam. A
véalaszadok 36,1%-a inkabb nem értett egyet azzal az allitassal, hogy a fogyatékos személyek
tarsadalmi integracioja megfeleld. Azonban érdekes megnézni az Gsszesitett eredményt, mely-
nek alapjan. A tobbségi tarsadalom 52%-a nem tartja megfelelonek, mig 48%-a megfelelonek

Meglepd, hogy majdnem azonos arany mutatkozik mindkét valasz esetében. Mindez azért
lehetséges, mert a tobbségi tdrsadalom nem tudja felmérni azt, hogy a kiilonb6z6 fogyatékos-
sagi tipusokba tartoz6 személyek szamara, mi okozhat nehézséget, mivel 6ket mindennapjaik
soran ezek az akadalyok nem gatoljak cselekedeteikben. Azonban egy fogyatékos személy meg
tudja nevezni, azokat a tényezdket, melyek nehezitik az 6 €letviteliiket.

Szamtalan helyen tapasztalhat6 az akadalymentesités részleges vagy teljes hianya. Igy ezek
a helyzetek a fogyatékos személyek szamdara nagy kihivast jelentenek, az esetek tobbségében
lekorlatozodik a szdmukra elérhetd €s hozzaférhetd szolgaltatdsok szdma. Az el6z6 pontot is
figyelembe véve, ahol a kitoltok elfogadasarol volt szé dsszekapcesolva a jelenlegi integracio
helyzetét vizsgalo résszel, kijelenthetd, hogy a tarsadalmi integracidé nem éri el a fogyatékos

személyek szamara az egyenldséget biztositd optimalis szintet.

Mi a fogyatékos emberek meglatasa a megfelelo banasmodral és viszonyulasrol?

A fogyatékossaggal €rintett személyek nem szeretnének kdzéppontban lenni, s6t azt sem kivan-

Jék, hogy sajndlattal forduljon fel¢jiik a tarsadalom, tovabba nem varjak el senkitdl, hogy
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helyettiik dontsenek vagy cselekedjenek olyan dolgokban, ami az 6 életiiket érintik. Ok csupan
a tarsadalom egyenld és hasznos tagjaként szeretnének €lni. Azonban, amikor sajnalattal, erd-
szakos segitési szandékkal vagy az akadalymentesség hianyéval talalkoznak, akkor éppen ezek-

tol fosztjuk meg Oket.

Mennyire segiti el6 a fogyatékos személyek szinten tartasat és fejlesztését a lakéotthoni

ellatas?

A vélaszadok véleménye alapjan kijelenthetd, hogy a szinten tartas €s fejlesztés a lakootthoni
ellatas keretei kozott biztositva van. A kiilonb6zo rehabilitacios €s habilitacids foglalkozasok
mellett a mindennapok rendszerezése is ugy zajlik, hogy az lehet6vé tegye a fogyatékos szemé-
lyek allapotanak szinten tartasat. A gondozok tiszteletben tartjak és tdmogatjak a bentlakok
autondmidjat, ami gyakran a csaladban gondozott fogyatékos személyek esetében hattérbe szo-

rul.

Milyen a rokonok hozzaallasa a fogyatékos csaladtaghoz?

A csalad és a fogyatékos személyek kapcsolatdnal nehéz egységes képrdl beszélni, mert szél-
sOségeken mozgd, kapcsolati dinamikék rajzolddnak ki. Gyakran egyszerre van jelen a hozza-
tartozok részErdl a talféltdé magatartas, mely korlatozza a személy 6nalldésagat, ugyanakkor zsa-
rold viselkedés is megfigyelhetd. A fogyatékos személy életét is Ok szeretnék iranyitani, mert
nem biznak eléggé a képességeikben mégis megterheldnek érzik az dllandé gondoskodast.

A valaszadok tobbsége gy érzi, hogy édesanyjuk 6ket soha nem fogja elfogadni. Ennek
ellenére nem szabad azt gondolni, hogy ezek az anyak allando6 jelleggel nyilt elutasitast mutat-
nak gyermekiik irant. Ezek a mechanizmusok sokkal inkébb tudattalanul zajlanak és abban az
esetben, ha a gyermek sériilten sziiletik, akkor mar a korai kapcsolatra is befolyast gyakorol. A
gyermek fogyatékossaganak hatdsara a korai anya- gyermek kapcsolatban maga a kifejezés és
megértés metodusaba is zavar 1éphet fel. Meglatasom szerint, minél tovabb jelen van ez az
allapot, annal kisebb az esély arra, hogy egészséges kapcsolddas alakulhasson ki a sziil6 és a
gyermek kozott. A korai hatdsok befolyéassal vannak az éritett gyermek felndttkorara is, ezért a
koragyermekkori intervencionak kulcsfontossagu szerepe van a csalad interperszonalis kapcso-

lati rendszerének fejlesztésében.
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A fogyatékos gyermek és csalad kapcsolata utan érdemes kitérni a sériilt anya ¢€s a csaladi
kapcsolat alakuldsara. Egy holgy interjialanyom élete a szerzett fogyatékossaga utan valtozott
meg. Férjétdl elvaltak és két gyermeke koziil az egyik teljesen elfordult téle. Ezeket a negativ
kimenetelli hatasokat betudhatndnk maganak a fogyatékossagnak is, de ez helytelen lenne.
Ugyanis ezek a csaladi kapcsolatok mar eldtte se funkcionaltak megfelelden, a fogyatékossag
csupan az emberi kapcsolatok mogott meghtizodd funkcidzavart emelték ki, ami mar a fogya-

tékossag elotti idészakban is jelen volt.

Milyen hangulat jellemz6 a fogyatékos személyekre nagyobb tarsasagban, illetve interju-

készités kozben?

A ko6z0s beszélgetés soran, amikor nagyobb létszamban voltak jelen a lakootthonban €16 sze-
mélyek, akkor vidim hangulatot figyeltem meg. Mosolygés és beszélgetés, gyakran nevetés
volt a jellemz6é mozzanat. Az interju felvétele kozben is voltak vidam pillanatok, azonban tobb-
nyire a maganyt véltem felfedezni alanyaim arcan és a valaszaik mogott is. Ennek oka, abban
talalhat6, hogy ezeknek a személyeknek a tobbsége mar hosszi évek 6ta az intézményben él s
megszoktak egymas tarsasagat. Ha egyediil vannak, akkor jobban elétérbe keriil egyéni és sze-
mélyes problémajuk, mig a kozosségbe ezek hattérbe szorulnak, mert inkabb egymas felé for-

ditjak a figyelmiiket, tehat megfigyelhetd a csoportban €élés pozitiv hatasa.

3.7. Kovetkeztetések és javaslatok

A kapott eredmények értékelésekor tobb teriileten is ellentmondds figyelhetd meg a fogya-
tékos személyek elfogadasanak tekintetében. A kérddivet kitoltd személyeknél tapasztalhatd
jelenség, hogy az indokoltnal elfogadobbnak érzik magukat. A kérdéseket tudatosan probaltam
ugy osszeallitani, hogy azok direkt és indirekt modon feltarjak a valaszadok véleményét. Mind-
ezek mellett a fogyatékos személyekkel készitett interji is megerdsitette, hogy tobb olyan terii-
let is van a fogyatékos személyek életében, mely nem funkcional megfelelden, ennek egyik 6
oka az elfogadas hianyabol fakad.

A kérdoivet kitoltd személyek 28,6%-a szamolt be arrdl, hogy kozvetlen kornyezetében
nincs fogyatékos személy, ami azt mutatja meg, hogy a mintaban szereplok tobbségének van
kozeli kapcesolata és igy gyakorlati ismerete is a fogyatékos személyekrdl. Ami azt jelenti, hogy

teljes mértékben nem az informacidk hianyabdl fakad az elfogadasban mutatkozé probléma.
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A sériilt személyekkel vald kapcsolatok pozitiv iranyba befolyasoltak a kérddivet kitoltd
személyek érzékenységét és elfogadasat. Minél tobb fogyatékos személlyel volt a kitdltdknek
kapcsolata, annal nagyobb mértékben mutatkozik az empatia és elfogadas jelenléte, ez alata-
masztja, hogy sziikség van arra, hogy a fogyatékos személyek tarsadalmi integracioja az érzé-
kenyités €s a kapcsolatteremtéssel sikereket érjen el.

Javaslattételem a feltart allapotok normalizalasat tobb oldalrdl kivanna tdmogatni. Elsddle-
gesen az allam részérdl tartom sziikségesnek a kutatdsi eredményeket figyelembe vevo valtoz-
tatasokat, melyhez j6 alapot jelentene az Eurdpai Bizottsag altal elfogadott fogyatékossagiigyi
stratégia. A fogyatékossaggal élo személyek jogairol szolo, 2021 és 2030 kozotti idoszakra
sz616 stratégia® arra irdnyul, hogy jobba tegye a fogyatékos személyek élethelyzetét. Céljai
kozott szerepel az akadalymentesités és esélyegyenldség megteremtése. Mindezek kivitelezése
elengedhetetlen fontossagl, ugyanakkor elképzelésem szerint, akkor lehetne eredményes, ha
ezek megvalositdsa az orszagban jelenleg uralkodd specidlis helyzeteket figyelembe véve ki-
nalna a problémakra valds és tartés megoldast. Mindez az érintett réteg bevonasaval, tovabba a
fogyatékossagiigyben dolgozo szakemberekkel egylittmiikodve valosulhatna meg sikeresen.

A tarsadalom részérdl is sziikségszerii lenne a szemléletformalast, melyet a nevelésben- ok-
tatdsban részesiilo gyermekek szdmara az intézmény altal tenném elérhetdvé kiilonbozo foglal-
kozasokon keresztiil, ahol megjelenik az érzékenyités. Az otthoni nevelésnél is elengedhetetlen
lenne a gyermekek érzékenyitése, ehhez azonban a sziilok érzékenyitése is sziikségszerii. A
feln6tt lakossag szamara eldirando lenne a rendszeres és kotelezd kozosségi munka, ami segi-
tené ez érzékenyitést és elfogadast, tovabba a megfeleld banasmod kialakitasat.

A fogyatékos személyek hozzatartozoinak részérdl egyrészt a folyamatos és minéségi infor-
maci6 szerzésének a lehetdsége és az edukacio jelentené a segitséget, masrészt a pszichés ta-
mogatés, pszichoterdpia. Mindezekhez fontos a szolgaltatasok elérhetdségének novelése,
ugyanis még mindig hatranyban vannak az olyan telepiilések, melyekre az elszigeteltség jel-
lemzd, tehat célszerli lenne erre a problémara is megoldast talalni, melynek megvalositasdhoz
szintén sziikséges lenne az allam egyiittmiikodésére. Ugyancsak a megoldandé problémakorhoz
tartozik az intézményi ellatasba valo bekertilés. Az interjiban megkérdezett személyek meg-
erdsitették, hogy nehezen lehet bekeriilni a lakdotthoni ellatasba. A varakozasi id6 tobb honap,
vagy akar tobb év is lehet. A Somogy varmegyében taldlhato lakdotthon, tartds és atmeneti
elhelyezést biztosit a fogyatékos személyek szamara. Az dtmeneti elhelyezés célja a csaladok

tehermentesitése krizis esetén, azonban ez nem torténhet meg, ha nincs elegendd férdhely a

8 Eurdpai Unid hivatalos portéljdhoz tartozé weboldal: https://ec.europa.eu/social/main.jsp?ca-
tld=1484&langld=hu [Latogatva: 2023. 04. 03.]
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jelentkezOk szamara, ebbdl adédoan a csaladdok atmeneti tehermentesitése sem mitkodik meg-
felelden. A 25. abran a KSH adatai szemlélteti a lakootthonok szaménak az alakulasat. Megfi-
gyelhetd, hogy a gyors ¢és kedvezdé novekedés utan stagnalas kdvetkezett be, majd a lakdottho-
nok szamanak a csokkenése. Az évszamokhoz tartozo adatokat dsszevetve a 2021-es évben a
2009-es ¢év elotti szint mutatkozik, mindannak ellenére, hogy sziikség lenne tovabbi lakoottho-

nok alakulasara is, ahol a fogyatékos személyek gondozasa és fejlesztése folyik.
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25. abra: A lakootthonok szamanak alakulasa az évek mulasaval
Forras: KSH adatbazisa: https://www.ksh.hu/stadat_files/szo/hu/sz00026.html [Let6ltve: 2023. 04. 04.]

A kutatas folytatasat kibdvitett keretek kozott tudnam elképzelni, melynek kulcspontja, hogy
minden varmegyében tobb kutatdcsoport alakulna, akik felosztva vizsgalnak a fogyatékos sze-
mélyek élethelyzetét kvalitativ és kvantitativ kutatas keretein beliil. Az elért eredményeket kon-
ferencidkon megosztva ismertetnék ¢és jelolnék ki a kutatas tovabbi pontjait. Célszertii lenne, ha
kijelolésre keriilnének olyan fogyatékos személyek is, akik a konferencian a fogyatékos szemé-
lyek érdekeit képviselnék. Az alapos feltarasra indokot szolgéltat, a tényleges megoldasok ke-
resése €s megvalositasa. A felsoroltak teljesitésével a fogyatékos személyek egy méltd és em-

beri életet élhetnének.
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4. Osszegzés

A torténelmi korokra jellemzé mozzanatokon keresztiil szerettem volna bemutatni a 21. sza-
zadban uralkodo légkort, amelyben a fogyatékos személyek élnek. Torténelmiink soran ha-
nyatl6 és javuld tendencidk egymadasutanisaga figyelheté meg, azonban biztosan kijelenthetd,
hogy a fogyatékos személyek hatranyainak csokkentése mara mar sok ember és szervezet sza-
mara fontos feladatot jelent. Mindennek ellenére az érintett réteg gyakran érezheti korlatozva
magat ¢és sok esetben kihivast okoz az esélyegyenléség megteremtése, mely tobb teriileten is
hianyossagokat mutat.

Az elsédleges nehézségek a csaladban kirajzolodo dinamikak tekintetében érzékelhetoek.
Minden csaladtagot érintd valtozast jelent a fogyatékos hozzatartozo jelenléte. Az interjukbol
kideriilt, hogy tobbségében a sziilok részérél nem tortént meg a teljes elfogadas, ezeknél a csa-
ladokndl ambivalens kotddés figyelhetd meg. Egyszerre jelentkezhet a kapcsolatban a hozza-
tartozo allapotabol fakado teher és a sziildi tulféltés, mindezek a felnétt fogyatékos személyeket
gyerekszerepbe taszitjak a felndttkor ellenére is.

Abban az esetben, ha nem torténik meg a kornyezet elvarasainak ¢€s a sériilt személy tulaj-
donsagainak az dsszekapcsolasa, akkor a fogyatékos személyek kapcsolatat a fent emlitett am-
bivalens metddusok fogjak jellemezni. Ezért Iényeges hangsilyozni az érintett személyek sza-
mara a pszichoterapia fontossagat, mely segiti a fogyatékossag tényének a feldolgozasat. Az
interjiban megkérdezett személyek koziil 2 {6 nyilatkozta azt, hogy édesanyjanak sziiksége lett
volna pszichologiai tAmogatasra, azonban soha nem kérték szakember segitségét, ellenben erd-
sen tiltakozasukat fejezték ki a pszichoterapiaval kapcsolatban.

A csaladi jellemzOkon talmutatd halmazt jelent a tarsadalom ¢és a fogyatékos személyeket
érintd attributumok megismerése. A kérddiv eredményeit vizsgalva tobb helyen ellentmondas
figyelheté meg. Az elméleti jellegli kérdéseknél pozitiv eredmények sziilettek, melyek azonban
irrelevanciat mutatnak, ha a gyakorlati kérdések tiikrébdl tekintiink rajuk. Példaul a kitoltok
76,7%- a teljes mértékben empatikusnak gondolja magat, azonban csak 42,9%-uk érez empa-
tiat, ha talalkozik fogyatékos személlyel.

Szintén ez a tendencia figyelheté meg a megvaltozott munkaképességii emberek foglalkoz-
tatasi rehabilitacigjaval kapcsolatban. A véalaszadok 91,7%- a teljes mértékben fontosnak tartja,
azonban csak 33,8%-uk alkalmazna fogyatékos személyt, ha lenne r4 lehetéség. Ugy gondolom,
hogy ezek az aranyok ravilagitanak a valds problémara. A kiilvilag érzékeli a fogyatékos sze-

mélyek nehézségeit. Latjak, hogy azok az esélyek, melyek egy ép ember szamara adottak, azok
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a fogyatékos embereknek csak korlatozottan elérhetdek. Mindennek ellenére ezeket a nehézsé-
geket inkabb figyelmen kiviil hagyjak, abban az esetben, ha tettleges segitségre lenne sziikség.

A fogyatékossaggal érintett személyek esélyegyenldtlenségének a tényét az is alatdmasztja,
hogy gyakran szenvednek hatranyos megkiilonboztetést az élet tovabbi teriiletein is. A szakdol-
gozatom szakirodalmi attekintésében ismertetett KSH adatok és az interjukbol kinyert informa-
ciok egymast erdsitve tarjak elénk a fogyatékos személyek e terlileten mutatkozé kiizdelmeit.
Az egészségligy, kozlekedés, hivatalos iigyintézés és foglalkoztatds szférajaban tapasztalhatod
diszkriminacié megmutatja szamunkra, hogy szilikség lenne a szemléletformalasra.
Meglatasom szerint a kérddiv kitoltdi a valdsaghoz képest pozitivabb valaszokat adtak egyes
kérdésekre, mely egy kisebb torzitast eredményezhet, viszont, ha a kérdésekre adott valaszok
eredményei kdzott parhuzamot vonunk, akkor meglathatjuk a valés tendencidkat.

A fogyatékos személyek tarsadalomban betoltott szerepét és az elfogadasuk helyzetét tobb
oldalrél szerettem volna megismerni, ezzel egyiitt feltarni azokat a tényezdket, melyek emelik
az elfogadas aranyat. Ennek értelmében két 1ényeges teriiletet szeretnék kiemelni. Pongracz
(2015) kutatasa, melyrél mar korabban is irtam, feltarta, hogy a fogyatékossaggal érintett tanu-
l6kkal szemben elfogadobb attitlid rajzolodik ki azokndl a didkoknal, akiknek osztalytarsai ko-
zott van sériilt személy. Ugyanakkor ez a tendencia a serdiilékor végére hanyatlast mutat. Er-
dekes, hogy sajat vizsgalatomnal is megfigyelhetd, a fiatalabb korosztalynal, hogy kevesebb
pontot értek el az érzé¢kenység vizsgalatanal, mint az id0s személyek. Ugyanakkor a felnottek-
nél az ¢életkor eldrehaladtaval novekvod tendenciat mutat az elfogadas mértéke. Mindezt figye-
lembe véve észrevehetd, hogy a két sz€ls6 életkori peridodusba tartozo egyéneknél tapasztalhatd
a legbefogadobb viselkedés.

Ugyancsak 1ényeges megemliteni, hogy a fogyatékos személyekkel kialakitott kapcsolatok
szama ¢és az elfogadas mértéke kozott is Osszefliggést talaltam. A fogyatékos személyekkel valo
kapcsolatok mennyisége befolydsolja az empatia mindségét. Minél tobb fogyatékos személlyel
alltak kozeli kapcsolatban a kitoltok, annal magasabb értéket értek el az elfogadast mérd pontok
tertiletén.

Hipotézisemben feltételeztem, hogy a fogyatékos csaladtaggal rendelkezd egyének elfoga-
dobbak, melyet azonban el kellett vetnem, ugyanis statisztikailak nem mutathato ki a korrel4cio.
Mindennek ellenére azok a valaszadok, akiknek csaladjaban €l fogyatékos személy, magasabb
pontokat értek el, mint azok a személyek, akiknek csaladjaban nincs sériilt személy. Ezért Vig-
nes gondolata iranyado lehet, aki igy gondolta, hogy a fogyatékos személy elfogadobba teszi
kornyezetét. Ezen eredmények mentén haladva kulcsfontossagl elemnek tartom a fogyatékos

személyek minél szélesebb korben torténd bevonasat. Erre megfeleld alkalmat biztosithat az
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es¢lyegyenldségi nap, érzékenyitd nap, tovabba az adott telepiilés rendezvényeibe is beépithe-
téek lennének olyan modulok, melyeknek koszonhetéen a fogyatékos személyek is aktivan
részt vehetnének a kdzosségi élet formalasaban.

A kérdéivek és interjuk elemzése utan megallapitast nyert szamomra, hogy az emberek lent-
rél nézik sérilt tarsaiknak az ismeretlen 1étét, véleményt konstrualnak roluk, mikézben nem

latjak 1ényiiknek, csak a toredékét.
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Mellékletek

1. szamu melléklet
Statisztikai probak

Kétmintas t-proba nem-egyenld szorasnégyzeteknél

Nincs fogyatékos hozzatartozd6 Van fogyatékos hozzatartozo

Varhato érték 3,695652174
Variancia 0,345914955
Megfigyelések 92
Feltételezett atlagos eltérés 0
df 109
t érték -1,245862946
P(T<=t) egyszéli 0,107742981
t kritikus egyszéli 1,658953458
P(T<=t) kétszélii 0,22
t kritikus kétszEli 1,98196749

3,804878049
0,16097561
41

Nullhipotézis: nincs szignifikans kiilonbség a fogyatékos csalddtaggal rendelkezdk és nem ren-

delkezok empatidja kozott.

Nullhipotézist elfogadjuk. A fogyatékos csaladtaggal rendelkezdk és nem rendelkezdk empati-

aja kozott nincs szignifikans kiilonbség.

Kétmintas t-proba nem-egyenld szorasnégyzeteknél

Nincs fogyatékos személy a csalad-

Van fogyatékos személy a csalad-

ban ban

Varhato érték 2,82 2,93
Variancia 1,009436216 1,219512195
Megfigyelések 92 41
Feltételezett atlagos elté-

rés 0

df 71

t érték -0,553128562

P(T<=t) egyszélu 0,290956454

t kritikus egyszéli 1,666599658

P(T<=t) kétszélii 0,58

t kritikus kétszéli 1,993943368
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Nullhipotézis: nincs szignifikdns kiilonbség a fogyatékos csaladtaggal rendelkezdk és nem ren-

delkezdk dontését illetden a fejlddési rendellenességgel érintett magzat megtartasa kdzott.

Nullhipotézist elfogadjuk. A fogyatékos csaladtaggal rendelkezdk és nem rendelkezok dontését
illeten a fejlddési rendellenességgel érintett magzat megtartasa kozott nincs szignifikans kii-

16nbség.

2. szamu melléklet:
Kérdoiv A tobbségi tarsadalom szdmara

Demografiai adatok

1. Az On neme:
O Férfi
O No

2. Melyik életkori besorolisba tartozik?
O 18 alatt

18-25

26-35

36-45

46-55

56-65

66-75

75 felett

O 0o oo oo™

3. Lakohelyének tipusa:
O Fovaros
O Nagyvaros, megyeszékhely
O Kisvaros
O

Kozség, falu

4. Legmagasabb iskolai végzettsége:

O Kevesebb, mint 8 altalanos
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O 0O oo oo d

Egyéb

Altalénos iskola
Szakmunkasképzd
Erettségi
technikum
Féiskola

Egyetem

Személyes kapcsolatok és érzések

5. Van-e fogyatékos személy barati korében?

O Van
O Nincs

6. Dolgozott mar
O lgen
O Nem

egyiitt fogyatékos személlyel?

7. Van- e csaladjaban fogyatékossaggal él6 személy?

O Van
O Nincs

7.1 Ha van csaladjaban fogyatékos személy, akkor

O

O 0o oo o od

8. Milyen érzés jellemzé Onre leginkabb, ha talilkozik egy fogyatékos személlyel?

O Semmi

Sziilo

Testveér

Nagysziilo

Nagynéni vagy nagybacsi
Unokatestvér

Hézastars

Anyo6s/apos
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O 0o o o0

Félelem
Sajnalat
Zavar

Empatia

Egyéb

Az egészseghez és fogyatékossaghoz tartozo ismeretek

9. On szerint mely jellemz6 sziikséges az egészséges allapothoz?

O

O 0o oo o od

Testi jollét allapota
Mentalis jollét allapota
Szocialis jollét allapota
Betegség hianya
Fogyatékossag hianya
Mindegyik megléte fontos

Nem tudom

10. A fogyatékos szo azt jelenti, hogy az érintett személy ... °

O

Tartosan vagy véglegesen érzékszervi, kommunikacios, fizikai, értelmi,
pszichoszocidlis karosodassal €l egyiitt.

Mindennapi tevékenysége az atlaghoz viszonyitva nehezitett és akadalyozott.
Mindegyik igaz.

Nem tudom

92013. évi LXII. térvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenl8ségiik biztositasardl sz616 1998. évi
XXVI. torvény modositasardl. 2013. évi LXII. térvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenlségiik biz-
tositasardl szold 1998. évi XXVI. torvény mddositasardl - Torvények és orszaggyllési hatarozatok (jogtar.hu) [La-

togatva: 2022. 10. 15.]
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Mennyire ért egyet az alabbi dllitasokkal? (Kérem jelolje 1-4 fokozatu skalan)

(1= egyaltalan nem ért egyet, 2= inkabb nem ért egyet, 3= részben egyetért, 4= teljes
mértékben egyetért)

Allitas (1) ) ®) (4)
Egyaltalan Inkabb Részben | Teljes mérték-
nem nem igen ben igen

11. Empatikus személynek gon-
dolom magam

12. Gyakran vannak el6itéle-
teim, amit késdbb megba-
nok.

13. Szivesen segitek a csaladom-
nak és barataimnak

14. Fontosnak tartom a margina-
lizalt (hattérbe szorult) cso-
portok segitését

15. Minden fogyatékos személy-
nek joga van a szocialis biz-
tonsaghoz és a foglalkozta-
tasi rehabilitdcidhoz.

16. Elitélem a fogyatékos sze-
mélyek hatranyos megkiilon-
boztetését és a diszkrimina-
tiv megnyilvanulasokat

17. A fogyatékossaggal ¢él6 em-
berek tarsadalmi integracio-
jat  megfelelének tartom
(esélyegyenléség, hozzafér-
hetdség)

18. Az érzékenyités pedagdgiai célja, hogy a gyermekek vagy felnétt személyek, aktiv
tevékenység soran ismerjék meg azokat a szituaciokat, melyekkel a fogyatékossag-
gal érintett embereknek egyiitt kell élniiik és megjelennek a mindennapjaik soran.
Az érzékenyités alkalmaval lehet6ség nyilik kiprobalni a fogyatékos személyek altal
hasznalt segédeszkozoket (pl.: kerekesszék, Braille ABC), igy személyesen is meg-
tapasztalhatjak és atélhetik, sériilt embertarsuk életének kihivasait és nehézségeit.

On szerint célravezeto ez a modszer?

Egyaltalan nem célravezetd
Nem célravezetd

Részben célravezeto

O o o o

Teljes mértékben célravezetd
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Mi lenne, ha...

19. Ha munkaltaté lenne és jelentkezne Onhéz, megfelelé szakmai ismeretekkel ren-
delkezo fogyatékos személy, akkor alkalmazna?
O Egyaltalan nem alkalmazndm
O Nem alkalmaznam
O Alkalmaznam
U

Biztos, hogy alkalmaznam

20. Ha a prenatalis (méhen beliili) vizsgilat kimutatna sziiletendé gyermekiiknél a fej-

16dési rendellenességet, akkor is megtartanak a magzatot?

Biztos, hogy nem tartandnk meg
Nem tartandnk meg
nem gondolkoztam rajta, nem tudom

Megtartanank

O 0O o oo™

Biztos, hogy megtartanank

21. Egy haztartasban él egyiitt 20 éves fogyatékos testvérével, aki 24 oras feliigyele-
tet igényel. Az édesanyja, aki eddig gondozta, tartésan megbetegedett, igy a korab-
ban elvégzett feladatokat, mar nem tudja ellatni. Edesapja és On is dolgozik. Ebben

az esetben igényelné-e a specialis intézményekben megtalalhaté lakootthoni ella-

tast?
O Biztos, hogy nem igényelném
O Nem igényelném
O Igényelném
O Biztos, hogy igényelném
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3. szamu melléklet: Félig strukturalt interju kérdései

— Hogy érzi most magat?

— Meséljen magardl. (Hany éves? Van-e testvére? Milyen intézményekben tanult?)
— Milyen volt a gyermekkora?

—  Sériilése velesziiletett vagy szerzett?

— Hogyan ¢li meg ezt az allapotot?

— Hogy viszonyult Onh6z a csalddja, kortérsai és a tarsadalom tobbi tagja?

— Milyennek itéli meg az integraciot?

— Mit tapasztal az akadalymentesitéssel kapcsolatban?

— Milyen teriileteken tapasztal kirekeszto viselkedést?

— Hény éve ¢l az intézményben?

— Kérem mesélje el, hogyan épiil fel egy atlagos napja.

— Mi az, amit szeret az intézményben csinalni?

— Az intézményben milyen mértékben segitik el6 az onallosodasat?

— Milyen a kapcsolata a tarsaival és a dolgozokkal?

— Hogyan kezelik az esetleges konfliktusokat?

— Kérem meséljen nekem a rokonokkal és baratokkal valo kapcsolattartasarol.
—  Elt mar at fizikai bantalmazést?

— Milyen félelmei vannak a jovét illetéen?

— Mi teszi Ont boldoggd? Miben érzi magat sikeresnek?

— Mit iizenne azoknak az embereknek, akik eléitéletesek Onokkel szemben?



Nyilatkozatok

NYILATKOZAT

a szakdolgozat nyilvinos hozzaférésérdl és eredetiségérol

A hallgat6 neve: Lorincz Katalin
A Hallgat6 Neptun kédja: ANVBSS5
A dolgozat cime: A fogyatékos személyek felnétt és idéskora, valaszadok

véleményének feltarasa a fogyatékos személyek irdnyaba
mutatott érzékenység tekintetében
A megjelenés éve: 2023

A konzulens tanszék neve: Gyodgypedagogia Tanszék

Kijelentem, hogy az altalam benyijtott szakdolgozat egyéni, eredeti jellegii, sajat szellemi
alkotasom. Azon részeket, melyeket mas szerz6k munkajabol vettem at, egyértelmiien
megjeloltem, s az irodalomjegyzékben szerepeltettem.

Ha a fenti nyilatkozattal valétlant allitottam, tudomasul veszem, hogy a Zarévizsga-bizottsag a
zar6vizsgabol kizar és a zarovizsgat csak 0j dolgozat készitése utan tehetek.

A leadott dolgozat, mely PDF dokumentum, szerkesztését nem, megtekintését és nyomtatasat
engedélyezem.

Tudomésul veszem, hogy az ltalam készitett dolgozatra, mint szellemi alkotas felhasznalasara,
hasznositasara a Magyar Agrar- és Elettudomanyi Egyetem mindenkori szellemitulajdon-
kezelési szabalyzataban megfogalmazottak érvényesek.

Tudomasul veszem, hogy dolgozatom elektronikus valtozata feltltésre keriil a Magyar Agrar-

és Elettudomanyi Egyetem konyvtari repozitori rendszerébe.

Kelt: Kotcse, 2023. aprilis 18.

LD/\WM T - Mr&w’
Hallgat6 aléirasa
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KONZULTACIOS
NYILATKOZAT

Lorincz Katalin (ANVBS5) konzulenseként nyilatkozom arrél, hogy a szakdolgozatot
attekintettem, a hallgatot az irodalmi forrasok korrekt kezelésének kivetelményeirdl, jogi és
etikai szabdlyairdl tdjékoztattam,

A szakdolgozatot a zirovizsgin torténé védésre javaslom / nem javaslom'.

A dolgozat allam- vagy szolgalati titkot tartalmaz: igen nem*”

Keli: Kaposvar, 2023, apnilis 18.

! A megfelel alihizando.
= A megfelels alahuzanda.
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NYILATKOZAT

Alulirott Lérincz Katalin, a Magyar Agrar- és Elettudoményi Egyetem, Kaposvari Campus,
Gyogypedagogia szak nappali/levelezé* tagozat végzés hallgatéja nyilatkozom, hogy a
dolgozat sajat munkam, melynek elkészitése soran a felhasznalt irodalmat korrekt méodon, a
jogi és etikai szabalyok betartasaval kezeltem. Hozzdjarulok ahhoz, hogy Szakdolgozatom
egyoldalas dsszefoglaloja felkeriiljon az Egyetem honlapjara és hogy a digitalis verziéban (pdf
formatumban) leadott dolgozatom elérheté legyen a témat vezetd Tanszéken/Intézetben, illetve
az Egyetem kozponti nyilvantartasaban, a jogi és etikai szabalyok teljes korii betartdsa mellett.

A dolgozat allam- vagy szolgalati titkot tartalmaz: igen nem*
Kelt: Kotese, 2023. aprilis 18.

Py Mool
Hallgato

*Kérjiik a megfelelét aldhiizni!
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