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1 Bevezetés

1.1 Problémafelvetés, témavalasztas indoklasa

Az egészségligyben folytatott gyogypedagdgusi munkat kevés hazai szakirodalom targyalja. A
témaval kapcsolatos tudoményos kutatdsok nem kielégitéek. A mai, hazai egészségiigyi
ellataisban a gyogypedagogus szerepe ¢és munkakOre nem tisztazott, mindig az adott
intézményen beliil alakul ki munkakére az intézmény adottsagainak, lehet6ségeinek
megfeleléen. Habar bizonyos jogszabalyok, rendeletek eléirjak milyen forméban ¢és keretek
kozott alkalmazhatdé gydgypedagogus, mégis kiilonbozé megfogalmazéasok taldlhatoak a
munkakori leirasban. A jogszabalyi hattérrdl tobbek kozott Kereki és Pichler tanulmanyaban
olvashatunk (Kereki & Pichler, A pszichopedagogia jelenlegi helyzete és perspektivai, 2017).
Eddig még nem alakult ki orszagosan egységes ellatorendszer, mely meghatdrozna, keretet adna
az egészségiigyben folytatott munkdhoz. Hazédnkban nincs szakiranyu korhazpedagdgus képzés
¢s/vagy tovabbképzés. Az a pedagdgus mindsiil korhazpedagodgusnak, aki egészségiigyi
szintéren foglalkoztatott. Tehat a korhdzpedagdgus nem feltétleniil jelent gyogypedagogiai
végzettséggel bird pedagdgust. A kettd nem feltétele egymasnak. Az orszag nagyjabol 24
varosdnak korhdzaiban 55 gyermekellaté osztaly mikodik, és tobbségében egyaltalan nem
foglalkoztatnak gyogypedagogust. A felndtteket ellatd osztalyokat nem igazan emlitik, ha
gyogypedagogusi munkarél van szo6. Nincs stabil, atlathatd, finanszirozéhoz kotott
koérhazpedagdgusi halozat. Segitséget és biztonsagot jelentene az egészségiigyben dolgozo,
szakdolgoz6 gyogypedagogusok céljanak és feladatrendszerének konkrét meghatarozasa, egy
egyseges rendszer, protokoll kidolgozasa. Mely egy stabil hatteret biztositana, mégis az adott
ellatasi teriileten beliil autondmiat nyujtana a gyogypedagogusoknak, hogy a sajat
kompetencidjuknak megfelelden tudjanak tevékenykedni. Ezen feliil az alap- és tovabbképzési
rendszerek kidolgozadsa és biztositdsa sem elhanyagolhatd a teriileten. Az egészségiligyben
dolgoz6d gyogypedagogusnak nincs nyilvantartdsi szama, igy a szervezett tovabbképzéseken
nem tudnak részt venni. Ez maga utan vonja, hogy a szakembernek nincs tovabbképzési
kotelezettsége. Sziikséges lenne beemelni a mindsitési rendszerben e specidlis teriiletet.
Lehetdséget kell biztositani a tapasztalatok szakmén beliili 4tadasara, a jo gyakorlatok
kialakitasara és azok tovabbitasara. A nemzetkozi szervezet munkéjaba valo aktiv kapcsolodas
mindségi elmozduldst eredményezne. Az emlitett tényezOk koziil sok kérdéses a
gyogypedagogiai ellatassal kapcsolatban. Ezért fontos, hogy minél tobbet foglalkozzon ezzel a
jelenséggel a hazai gyodgypedagdgus tarsadalom, és felhivja a figyelmet arra, hogy a



gyogypedagogusi munka nem csak a kozoktatdsban van jelen, hanem igen kiemelkedd

lehetdségeket nyujthat az egészségiigy ellatorendszer egész tertiletén.

1.2 Célkitiizések

A kutatas célja kérdodives vizsgalattal, valamint interju készitésével felmérni a gyogypedagdgiai
ellatas lehetdségeit és helyzetét a magyar egészségiigyi ellatorendszerben. Célom betekintést
nyerni a gyogypedagogus feladatkorébe az egészségiigyi ellatorendszer kiillonbozo teriiletein,
mint a gyermekpszichiatriai szakellatds, gyermekosztaly, valamint felndtt rehabilitacios
osztaly.

Tovabba kivancsi vagyok a tobbi egészségligyi szakdolgozd véleményére a gyogypedagogus
munkdjarol az egészségiigyben.

Ralatast szeretnék nyerni mely teriileteken tud a gyogypedagogus a team tagjaként miikodni.
Valamint, hogy tudja a gyogypedagdgiai munka mindségben segiteni az egészségligyi

szakellatast.

1.3 Kutatasi kérdések

I. A gydgypedagdgus kompetencidjanak megfelelden milyen mindségben tud részt venni az
egészségligyi szakmai tevékenységben?

Il. Hogy jarul hozz4 a gyogypedagdgus magas szintli szakmai tudasaval a multidiszciplinaris
team-munk4hoz?

[1l. Mennyire jellemz6 a hazai egészségiigyi ellatorendszerben végzett Klinikai

gyogypedagogiai tevékenység szakmai szempontu elfogadasa?



2 Szakirodalom

2.1 Hazai szakirodalom

A pszichopedagogia torténeti attekintése

Roézsané és Vargané munkdajaban betekintést nyeriink a pszichopedagogia torténelmébe. A
pszichopedagdgia szakot korabbi kéréseknek eleget téve 1973-ban alapitottak. Ezel6tt 30-40
évvel is egyre tobb segitséget kértek gyogypedagogusoktdl a neveldintézeti ellatdsban
jelentkezO nehézségek miatt. Ezért, korabban 1968-ban levelezd tagozaton inditottak kétéves
nevel6tanari képzést a Gyogypedagogiai Tanarképzé Foiskolan. A kéréseknek eleget téve,
kés6bb a pszichopedagogia szakot a kotelezd oligofrénpedagdgia szak mellé lehetett felvenni.
A szak kidolgozoi Illyés Gyulané, Muranyi-Kovacs Endréné és Gordosné Szabé Anna voltak.
Késobb boviilt az elhelyezkedés kore, megjelentek a szakemberek a nevelési tandcsadok,
korhazak, gyermekklinikék osztalyain is. Az 1973-as évtdl eldtérbe keriilt a gyogyité-nevelés.
Ez annak hatasara kovetkezett be, hogy a korabbi zart neveldotthoni ellatas nem elégitette ki a
fiziologiai és pszichikus sziikségleteit a gyermekeknek. Ennek kovetkeztében jott létre a
korrekcios szemlélet, és vele a prevencioban vald gondolkodds. Ezen szemléletek tovabba
magukkal hoztdk a csaladgondozas fontossaganak kérdéskorét. 1987-ben tobbségi
pedagogusoknak is elérhetdvé valt egy posztgradualis képzés (Rozsané & Vargane, 2013).

A képzésben mar ekkor megjelent a korhazak korasziilott és csecsemd osztalyain végzett korai
fejlesztd munka is. A szakiranyok alakulasat a népesség Osszetétele, ,,igénye” hatarozta meg.
fgy a pszichopedagodgiai szakirany Onmeghatirozasaban elsésorban a beilleszkedési,
viselkedés- és/vagy teljesitményzavarokat mutatd, nehezen nevelhetd, inadaptalt
személyiségzavarokkal kiizdd gyermekekkel, fiatalkoruakkal, felndttekkel valo foglalkozasé
lett a fOszerep. A gyogypedagdgiai tevékenység fejlodését a pszichopedagogidban kiilfoldi
modellek befolyasoltak (elsésorban német és francia nyelvteriiletekrdl). Az evidencia alapu,
korszerli tevékenységek mellett a gyogypedagogianak erés eleme a folytonossag és a

hagyomany megdrzése (Ro6zsané & Vargané, 2013).



A pszichopedagogus tevékenységi kore, torvényi meghatarozasa

A pszichopedagdgus feladatai ¢és célcsoportjai Kereki ¢és Pichler munkéjaban a
kovetkezoképpen van dsszefoglalva. Erzelmi és személyiségfejlodési zavarok esetén a terapiat
kiegészitd, azt tamogatd fejlesztd tevékenység. Valamint a gyermekpszichiater/pszichiater és
klinikai szakpszichologus irdnyitdsa mellett végzett koterapias feladatok ellatasa a célja. A
javitointézeti nevelésben részesiilé gyermekek, és utdgondozasban ellatott fiatalok, illetve
blintetésvégrehajtasi intézményekben ¢l0 fiatalok fejlesztése, nevelése, reszocializacidja
(Kereki & Pichler, A pszichopedagogia jelenlegi helyzete €s perspektivai, 2017).

Tovabba feladata a gyogypedagogiai sziirés, allapotmegismerés, fejlesztés, nevelés. Ezen
feladatokat a koznevelési, a szocialis, a gyermekjoléti, a gyermekvédelmi, és az egészségiigyi
intézmények szinterén végzi. Ahol a viselkedési/magatartasi és/vagy tanulasi zavarokkal,
illetve a magatartasi, beilleszkedési ¢és tanuldsi nehézségekkel kiizd6, mindezek altal
veszélyeztetett gyermekek és fiatalok ellatdsdban vesz részt. Tovabba a hatranyos helyzetl ¢s
a halmozottan hatranyos helyzetii, valamint kronikus beteg és pszichidtriai beteg gyermekek,
fiatalok preventiv ellatasa, fejlesztése, nevelése a pszichopedagogus feladata. Ezen munkat a
koznevelési, a szocidlis, a gyermekjoléti, a gyermekvédelmi ¢és az egészségligyi
intézményekben végzi (Kereki & Pichler, A pszichopedagogia jelenlegi helyzete és
perspektivai, 2017).

A pszichopedagogus alkalmazédsanak helyszineit, feltételeit, az altala betdltheté munkakoroket
els6sorban dgazati alaptorvények és végrehajtasi rendeleteik szabalyozzak:

Az egészségligyl agazatban az 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrdl €s a 60/2003. (X.
20.) ESzCsM rendelet az egészségligyl szolgaltatasok nyujtdsahoz sziikséges szakmai
minimumfeltételekrdl (Kereki & Pichler, A pszichopedagdgia jelenlegi helyzete ¢és
perspektivai, 2017).

Tovabbi miniszteri és kormanyrendeletekben talalunk kitételeket a betdlthetdé munkakorokre
vonatkozdan. A szakirodalomban olvasottak alapjan a jogszabalyokban foglaltak szerint a
pszichopedagdgus altal betoltheté munkakor €s a hozza tartozo szakképzettség vonatkozasaban
ellentmondasok talalhatok. Olyan pontatlansdg figyelhetd meg, mely a gydgypedagogiai
képzésrdl, a szakiranyok ismeretérdl valdo tudas hianyabol ered. Szétvalasztjdk a
pszichopedagogiai és a gydgypedagdgiai szakképzettséget, ezért tobb munkakor betdltésénél
mindkettét opciondlisan felsoroljak. Mikdzben a pszichopedagogia a gydgypedagdgianak egy
szakiranya. Ugy tiinik nem vildgos, hogy a nevezett kompetenciat a gyogypedagogiai képzés

keretei kozott lehet elsajatitani. Az egészségligyi jogszabalyok a logopédiat is kiilon kezelik a
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gyogypedagogiatol. Mikdzben ez esetben is a gydgypedagdgia egy agarol beszEliink. Egyes
munkakorok kapcsan a pszichopedagogus/gyogypedagdgus/logopédus szakképzettséget
egyenloként kezelik. Tehat itt is lathato, hogy a jogszabalyokban foglaltak alapjan nincs tudas
arrol mit foglal magaban a gyogypedagogia €s annak milyen szakiranyai vannak. Nem tudjak
elkiiloniteni a kiilonb6z6 szakirdnyok szakmai hatterét (Kereki & Pichler, A pszichopedagogia
jelenlegi helyzete és perspektivai, 2017).

A pszichidtriai és addiktologiai nappali ellatdsban, a rehabilitdciés és apolo-gondozd
intézményekben mentalhigiénés szakembernek szamit a pszichopedagogus. Van teriilet, ahol
nem keriil megnevezésre a pszichopedagdgus végzettsége €s szakképzettsége, mikdzben a
szakképzést megkapja az adott munkakor betoltéséhez. Az egészségiigyi ellatdsban ezeken
kiviil még a reumatoldgiai osztaly, ahol megjelenik a pszichopedagoégusra vald igény. A
gyermekellatas kronikus osztalyainal fel sem mertil a pszichopedagdgiai munka sziikségessége,
holott sziikségszerii lenne a szaktudasanak alkalmazdsa a kronikus beteg gyermekek kodrében
(kardiologia, nefroldgia, hematoldgia, onkologia stb.) (Kereki & Pichler, A pszichopedagbgia
jelenlegi helyzete €s perspektivai, 2017).

A pszichopedagogiarol

A Pszichopedagogia szakmai iranyelveket Osszefoglalo, tudomanyos alapokon nyugvéd
konyvbdl sokat megtudhatunk a szakiranyrol. Ebben olvashatunk a pszichopedagdgia
definidlhatosagarol, tevékenységi korérdl. Felhaszndlhatosdga széles spektrumon mozog,
szerepe €s helye folyamatos atalakulason megy keresztiil. A jogszabalyok ezek alapjan sem
mindig egyértelmliek ezzel kapcsolatban. A pszichopedagogia tevékenységi kore mas
orszagokban sem egyszerli. Van, ahol a pszicholdgiai tartalmak vannak el6nyben, mint
Argentina, és van, ahol a pedagogia a kozpontja, mint Spanyolorszag. Angolszasz teriileteken
sérillések kovetkeztében viselkedési- és teljesitményzavaros gyermekekkel foglalkozik.
Egyértelmi, hogy a pszichopedagdgiai munkéanak helye van az egészségiigyi ellatorendszerben.
A koérhézi osztalyokon a gydgypedagdgus munkaja megkonnyiti a gyermekek gyogyulésat, a
beavatkozasok elviselését. A gyermekpszichiatrian specialis tudasat is alkalmazni tudja, ahol
mentalis, pszichés fejlodési zavarokkal kezelt gyermekekkel foglalkoznak. Itt szinteret kap a
kognitiv és specidlis fejlesztés is. Az intelligencia-profil, a kognitiv funkciok feltérképezését

végzi. A tanuldsi folyamatban, valamint a felzarkoztatdsban segiti a gyermekeket. A
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gyermekosztalyon a pszichologiai €s pszichopedagogiai tevékenységnek két iranyzata van. Az
egyik a figyelemelterelés a betegségrol, kezelésekrdl, orvosi beavatkozasokrdl. Kiscsoportos
oktatassal, egyéni tanulassal, aktivitasra épiilé foglalkozasokkal érik el a kivant eredményt. A
masik része az atélt élmények feldolgozasa, ebben az esetben a gyermek személyiségén van a
hangsuly. Ez iranyitott beszélgetések, diagnosztikus jatékok, valamint aktiv egylittmikodést
jelent (Takacs, 2023). A 18/2016. EMMI rendelet kimondja, hogy: ,,A pszichopedagdgus ismeri
a gyogypedagogia, a fogyatékossagiigy €s a gydgypedagogidhoz kapcsolddod hatartudomanyok
legfontosabb elméleteit, dsszefliggéseit, valamint képes az orvosi, pszichologiai diagnozisok
ismeretében komplex gyogypedagdgiai differencialdiagnosztikat végezni a gyogypedagogiai
tevékenység tudatos, célorientdlt megtervezése érdekében.” (Takécs, 2023). A
pszichoszomatika olyan tudomanyag, ami azt vizsgalja, hogy a szocidlis, pszicholédgiai ¢€s
fiziologiai tényezdk hogyan jatszanak szerepet a korfolyamatok kialakuldsaban, lezajlasaban.
A fogyatékossaggal, hatranyos helyzettel kiizd6k pszichoszomatikus betegségek kialakuldsaval
veszélyeztetettek, melyek oroklott vagy szerzett formaban jelenhetnek meg. Ez az integraciot
kiilonboz6 mértékben megneheziti. igy elkeriilhetetlen a pszichopedagdgus specialis munkaja
e téren (Takacs, 2023).

A gyogypedagogus egészségiigyben végzett munkdjahoz szorosan kapcsolodik a rehabilitacio.
A rehabilitacio Osszetett folyamat, szervezett segitség, melyben egészségiikben, testi, szellemi
épségiikben részben vagy teljesen karosodott emberek vesznek részt. Cél a csaladba,
munkahelyre, tarsadalomba val6 visszakeriilésiik. A rehabilitdcidhoz valo jog alapvetd emberi
jog. Az 1988, évi XXVI. sz. torvény, mint kotelezettséget irja eld a rehabilitacio biztositasat. A
gyermek rehabilitdcioja minden esetben sziikséges, amikor fogyatékossag all fent, ha nem
palliativ vagy szupportiv kezelésre van csak lehetdség. A gyermekrehabilitacidban a megzavart
fejlédés korrekcioja elsddleges, valamint a fogyatékossag csokkentése, a testi és pszichés
fejlodés biztositasa, és a kortarsakkal vald kozosségi egyiittlét elérése. A kronikus jellegii
betegségek esetében figyelni kell a palyavalasztasra, a palyaorientacid a pszichopedagdgus
feladatai k6zé sorolhatd. A kronikus betegségek egész életen at kisérhetik a személyt, ezért
célzottan kell munkakort véalasztani szamukra, az nem vezethet a korallapotuk romlasahoz.
Adottsadgaiknak megfelelden kell valasztani. Ha van korhaziskola azzal szorosan egyiitt kell
miikddni (Takécs, 2023).

Igen hianyosak a személyi feltételek, igy a beteg gyermekek nem tudnak hozzaférni az
oktatashoz. A 2011. évi CXC. koznevelési torvény alapfeladatként rendeli el az egészségligyi
ellatorendszer egész teriiletén kezelt gyermekek tankotelezettségének teljesitéséhez sziikséges

oktatast. 2021-ben a tartos gyogykezelés alatt allo gyermekek a kiemelt figyelmet igényldk
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csoportjaba keriiltek. 2022-ben elkésziilt a tartésan beteg, hosszatavon gyogykezelésben
részesiild gyermekek iskolai nevelés-oktatasara vonatkozé szakmai iranyelv, melyet a Nemzeti
Alaptanterv tartalmaz. Ennek ellenére jelenleg nincs egységes ellatoérendszer Magyarorszagon.
Kiilonb6z6 varosok, intézmények, mas-mas feltételek mellett alkalmazzak a korhazban dolgozo
pedagogusokat. Ebbol kovetkeztethetd, hogy a gyermekek tanulashoz valo joga stlyosan sériil
a teriileten. Budapesten a Févarosi Iskolaszanatorium Altalanos Iskola és Gimnazium a
legnagyobb  intézmény, mely pedagogusokat foglalkoztat  korhazakban.  Mas
megyeszékhelyeken foként az onkologiai osztalyokon foglalkoztatnak pedagogusokat
kiilonbozo finanszirozasban ¢€s statuszban. Valamint Miskolcon van egy kivételes intézményi
ellatas a korhazban (Takacs, 2023).

Az oktatési rehabilitacionak a gyodgyitas liteméhez kell igazodnia, az egészségiligyi €s oktatasi
szakemberekkel egyiittmiikddve. A teljes reintegracidig tart, a korhdzban kezddédik és az
iskolaba vald visszatérésig tart. A hospitalizacio és tarsadalmi izolacid prevencidjaban nagy
szerepet jatszik ez a munka. A depresszid kialakulasanak megel6zését segiti, ezzel segitve a
korhazi team munkdjat (Takacs, 2023). A KorhazSuli Alapitvany az iskolabol kimarado,
tartosan beteg gyermekek otthoni oktatasat segiti. Biztonsagos kozegben, jatékosan tanulhatnak
a gyermekek. Az otthoni rehabiliticios idészak egyetemistak Onkéntes munkdjaval valosul
meg, akik heti rendszerességgel tanulnak veliik. Valamint modszertani segitséget allitottak

Ossze pedagogusok szamara (Takécs, 2023).

A korhazpedagogiarol

Becsei-Balogh és Szili tanulmanyéban olvashatjuk, hogy a korhazpedagogia a pszichologia- és
orvostudomany teriileteit hordozza. K6zéppontjaban a beteg gyermek/fiatal all, akinek komplex
rehabilitaciojaban az egész team részt vesz. Elengedhetetlen a szakmai teriiletek
szempontjainak Osszeegyeztetése. Nehéz a tartdsan beteg gyerekek iskolai tanulmanyainak
megszervezése. Individudlis megoldast kell talalni minden gyermek szdmaéra. A vizsgélatok
alapjan megelézheté a gyermekek hospitalizaciojanak kialakulasa (Becsei-Balogh & Szili,
2016).

A korhazban toltott id6 alatti oktatas problémakdre fenndll més orszagokban is. Néhany orszag
(Ausztria, Csehorszag €és Belgium) kiilon kérhazi iskolat miikodtet a kronikus beteg gyermekek

szamara. Németorszag, Franciaorszag, Portugalia és Svéjc a tartdsan beteg gyerekeket a sajatos



nevelési igénytiek kozé sorolta €s ennek keretében probalta kezelni a helyzetet. Hazadnkban is
vannak korhaziskolak (Becsei-Balogh & Szili, 2016).

Becsei-Balogh és Szili tanulmanya emlitést tesz a Hospital Organisation of Pedagogues in
Europe (HOPE) nonprofit nemzetkdzi szervezetrdl, mely a Ljubjandban (1988) megrendezett
kongresszuson jott Iétre. Kornhauser kezdeményezte a 1étrejottét, célja az volt, hogy lehetdséget
teremtsen az eurdpai korhazpedagdgusok szamara, hogy rendszeres talalkozokon megismerjék
egymas munkajat, tapasztalatokat, Gtleteket cserélhessenek, kozos terveket valdsithassanak
meg. Erre tdmogatast kapott az UNESCO-t6l, valamint a WHO-t6l1 is. Az EU altal kdzdsen
elfogadott szabalyzatok alapjan miikodik. Magyarorszag is tagja a pécsi koérhazpedagdgusok
képviseletével. Chartajaban megtaldlhaté a beteg gyermekek és fiatalok jogaira, korhazi és
otthoni oktatdsara vonatkozé eurdpai irdnyelvek. Amely leirja, hogy minden beteg gyermeknek
¢s fiatalnak joga van a tanulashoz a korhazban és otthonaban egyarant (Becsei-Balogh & Szili,
2016). A gyermek iskolajaval egyeztetve a gyermek allapotahoz és igényeihez viszonyitva kell
az oktatasnak folynia. A kérhézi oktatds az intézményen beliil egy lehetdség a bent tartozkodo
gyermekek kozosségé formalasara is, igy teremtve prevencidt a hospitalizacié kialakulasaban.
A Charta hangsulyozza a gyermek személyiségének tiszteletben tartasat, a sziil6k partnerként
valo kezelését. Valamint, hogy a korhazakban tanité pedagdgusoknak megfeleld képzettséggel
kell rendelkezniiik, és specialis tovabbképzéseken id6kozonként részt kell venniiik (Becsei-
Balogh & Szili, 2016).

Egy az Eurdpai Uni6 altal szervezett nemzetkdzi programban szakmai tovabbképzésre
hasznosithat6 tananyagot fejlesztettek ki, melyben tiz egyetem és korhazi iskola vett részt.

A Pécsi Korhaziskolaban 2000. marcius elsején kezdddott el az oktatds, a Baranya Megyei
Gyermek- ¢és Ifjusagi Kozalapitvany két munkatarsa kezdeményezte, melyben sok dnkéntes is
részt vett. Majd 2002-ben a Baranya Megyei Onkorményzat két stitusszal jarult hozza a
miikodéséhez, melyet a mohacsi Altalanos Iskola és Specidlis Szakiskola feladatanak
bovitésével tett meg. A Gyermek-onkologiai Osztalyon tobbek kozott jaték- és kézmiives
foglalkozasok zajlanak. Nagy figyelmet forditanak a sziilok és gyermekek lelki, mentalis
tdmogatasara és délutdnonként a miivészetterapids foglalkozasokra is. A foglalkozéasok
iddpontjanak szervezése sordn figyelembe veszik a gyermekek kezelési, terdpias idejét,
valamint a gyermek aktualis altalanos allapotat. A tematika, hasonldan az iskolaihoz, koveti az
évszakok, iinnepek lefolyasat. Altaldban délelétt és koradélutan zajlik a tanitas, ezekben az
iddszakokban aktivak a gyermekek (Becsei-Balogh & Szili, 2016).

A szakirodalmi forrdsok alapjan két szemlélet 1étezik a korhazpedagdgiarol, ezek Oroshazi

Katalin nevéhez fliz6dnek. E szerint a korhazpedagogia célja a tartds korhdzi apolds sorén a
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tanulasi elmaradasok megsziintetése. A masik szemlélet szerint a cél az oktatas-nevelés
specialis eszkozeivel optimalis feltételeket biztositani a gyodgyitdshoz és a gyogyulashoz
(Becsei-Balogh & Szili, 2016).

A korhazpedagogusnak ezek alapjan helye van a team munkdban. Ismeri a gyermeket, a
jogszabalyokat, nyomon koveti a valtozasokat. Es ezekrol, a sikeres ellatas érdekében naponta
ujra tajékozodik. Felvilagositast, tanacsot ad a hazi oktatassal kapcsolatban a szakdolgozoknak,
a gyermeknek és a hozzatartozoknak. Tajékoztatast nyujt a sziiloknek kiilonbozo igényelhetd
kedvezményekrol, segitségekrol, alapitvanyi lehetdségekrdl. Feladata a gyermekhez tartozo
intézményekkel vald kapcsolattartas, példaul a gyermek iskoldjaval. Egyes rendezvényekre,
programokra (koncert, szinhaz stb.) elkiséri a gyermeket. Figyelemmel kiséri a gyermek
kapcsolatait, foként a sziilokkel, de az osztalyfonokkel, osztalytarsakkal is (Becsei-Balogh &
Szili, 2016).

Molnér tanulmanyaban foglaltak szerint a korhazpedagogia hazankban kevésbé (el)ismert
teriilet. Ez az aga a gyogypedagodgianak a komplex rehabilitacié egy fontos eleme. A
magyarorszagi korhazpedagogia torténeti elézményeinek ismertetése, és annak egyeztetése az
europai tendencidkkal nem tortént még meg. A korhazpedagogia elézménye a reformpedagdgia
szabadlevegds iskola-mozgalma volt, mely a 19. szazad végén bontakozott ki szerte Eurépaban.
A gyermekek tdiltetésével egészségmegdrzd, -neveld pedagogiai modszer alkalmazasa
kezd6dott meg. Ennek hatasara bontakozott ki a bentlakasos erdeiiskola-mozgalom. Ez
lehetdséget adott a nehezen nevelhetd, veszélyeztetett csaladi koriilmények kozott ¢€lo,
egeészségligyl problémakkal kiizdd, fejletlen, tuberkuldzisos, vérszegény, szivbeteg gyermekek
természetben vald nevelésére. Az els6 sziinidei erdei iskola 1908-ban Szombathelyen alakult.
Mely nem csak a gydgyitasért, hanem az oktatasért, nevelésért is felelt. Majd a 20. szdzad elején
az orvosi feliigyeletet biztosito iskolaszanatoriumok is elterjedtek. Igy az orvosi ellatas mellett
is tudtak folytatni tanulmanyaikat a gyermekek (Molnar, 2014).

A magyar jogszabaly sem torvényben, sem rendelkezésben nem tér ki a korhazi nevelés-
oktatasra, nem szabalyozza mitkodési kereteit, hataskorét. A gyermekek jogairol koznevelésrol,
esélyegyenldségrdl szolo torvények, rendeletek jelentik a jogi alapokat (1993. évi LXXIX.
torvény a kozoktatasrol, 11/1994. MKM rendelet, 1997. évi XXXI. torvény a
gyermekvédelemrdl és a gyamiigyi igazgatasrol, 2011. évi CXC. térvény a nemzeti
koznevelésrdl). Az érintett gyerekeknek, fiataloknak joga, de nem kotelessége a tanulas a
korhazi tartézkodas ideje alatt. A korhazpedagdgia hazankban jelenleg nem rendelkezik

egységes intézményi rendszerrel. Finanszirozasa varosonként, korhazanként eltérd, ebbdl sok
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negativ kovetkezmény szdrmazik. Nincs megfeleld érdekképviselet, nincsenek specialis
tovabbképzések, szakmai kapcsolatok, az ellendrzés is akaddlyokba {itkdzik. Hogy az
intézmények foglalkoztatnak-e a korhazpedagdgust azt befolydsolja az intézmény anyagi
helyzete, valamint a korhazi vezet6ség egyéni meglatasai, és a helyben kialakult gyakorlat. A
korhazpedagogusok  statuszok — kozotti  kiilonbsége is  megfigyelhetd  kiilonbozo
intézményekben. Van, hogy ujra és tjra meg kell palyaznia munkakorét, vagy nem rendelkezik
a pedagdgust megilletd jogokkal, kedvezményekkel. Ilyen példaul, hogy heti negyven 6rat bent
Magyarorszagon 2004-ben jott létre a Korhazpedagdgusok Egyesiilete a pécsi
koérhazpedagdégusok  kezdeményezésére. Célja, hogy orszagszerte Osszefogja a
korhazpedagdgusokat és egylittmiikodésre 6sztondzze 6ket. Konferencidk, képzések szervezése
all a terveik élén. Ez az egyesiilet korhazpedagogusnak nevez minden olyan tanitét, kiilonb6zo
szakos tanart, akik akar csak rovid ideig, de egészségiigyi intézményben tevékenykedtek. Ez
azonban azt mutatja, nem csak szakman beliil, hanem a laikusok szamaéra is, hogy csak a
munkahely kiilonbdzteti meg a pedagdgusokat egymastol €s nem a szakvégzettség, szaktudas
(Molnar, 2014).

A gyogypedagogia ezen teriilete olyan sajatos kompetencidkkal rendelkezik, melyekkel csak a
korhazpedagodgiaban szakképzett pedagdgusok rendelkeznek. Eszkdzrendszere eltér a
hagyomdnyos pedagdgiai eszkozrendszertdl. A gyermekek valamilyen egészségi probléma
kapcsan, kronikus betegséggel keriilnek be az intézménybe. Ebbdl kovetkeztethetiink ra, hogy
testi-lelki rehabilitacidjanak részesévé valnak, mely soran kiemelendé a gyermek teljes
személyiségének elfogadésa, timogatasa. Az ellatas helyszine maga a korhéazi intézmény, nem
az 6voda vagy iskola. Ennek koriilményeit a korhazi szabalyok, rend hatarozza meg, mely soran
az orvosi utasitdsoknak eleget kell tenni, ahhoz mindig alkalmazkodni kell. Folyamatos
rugalmas alkalmazkodast kovetel meg a pedagdgustol a munkafolyamat. Konkrét célja lehet a
korhazpedagogusnak: korrepetdlds, elzarkodztatas, felkészités érettségire, felvételire,
osztalyozdvizsgara. Ezeken kiviil olyan terdpids eszkézoket hasznalhat, mint a
miivészetterapia, ami a korhazi kornyezet elviselésére irdnyuld célzott feladat. Ezaltal segit
megelézni a depresszidt, csokkenti a szorongast, impulzivitast, fesziiltséget. Dokumentacid
készitése osztalynapld, munkanaplo formajaban torténik (Molnar, 2014).

Molnar szakirodalma alapjan egyes meghatarozasok a korhdzpedagogiat a gydgypedagogia
egyik agaként tartjdk szamon, amely egy specidlis pedagdgiai rendszert alkot, széles
kompetenciaval. A gyakorlat azonban azt mutatja, hogy a felzarkoztatas, nevelés-oktatas

kereteiben nincs sziikség gyogypedagdgusi végzettségre. Néhany kutatds mégis azt

12



eredményezte, hogy egyes kronikus betegséggel sériilnek a kognitiv funkcidk, és a
pszichoszocialis fejlddés is zavart szenved. Ami kiillonbozd tanulasi, pszichés problémakat
general. Igy példaul a gyermekpszichiatrian sziikség lehet pszichopedagégusra és tanuldsban
akadalyozottak szakos gyogypedagogusra egyarant. Ezek alapjan a két teriiletnek vannak

egymassal érintkezd tartomanyai, de egymastol elkiilonithetd aspektusai is (Molnar, 2014).

crer

betekintést. A korhazi tandra mintazataban megjelennek az intézményes jellegre utald tényezok
is. A korhazban zajlo tandran a beteg gyermek €s korhazpedagdgus kommunikécids partnerek.
A gyermek a hagyomanyos tano6ratol eltéré modon gyakran kdzbeszol, tobbnyire a tananyaggal
kapcsolatban. Tehat a beteg gyermek nemcsak résztvevdje, hanem alkotdja is a tanulas
folyamatdnak. A korhazpedagogus egyik feladata, hogy visszasegitse a hagyomanyos
intézményes iskoldba a gyermeket. A korhdzpedagdgus tandrajara kevésbé jellemzd az

aszimmetria, mely a hagyoményos tandrakon jellemz6 (Kranicz, 2014).

Korhaziskolakrol, onkéntességrol

Téthné tanulmanyabol kideriil, hogy Magyarorszagon évente 1500-2000 gyermek keriil egyéni
tanrendbe baleset vagy sulyos betegség miatt. A teljes felépiiléshez honapokig, akar évekig is
eltartd korhazi kezelés és otthoni gyodgyulas sziikséges. A KorhazSuli Alapitvany 2014. évi
alakulasa ota, kozel 2000 Onkéntes segitségével, tobb mint 700 gyermek felzarkozasat,
visszailleszkedését timogatta. A programba altalaban az otthoni rehabilitaci6 alatt csatlakoznak
a gyogyulok, foként korhazi kapcsolattartok és iskolak kozvetitésével. A program orszagos
hatokorii, személyesen és/vagy online térben torténnek a taldlkozasok. Az Onkéntesek az
otthonlét alatt segitenek, de az online vildgnak kdszonhetden a korhazba valo visszakeriiléskor
is folytatodik a tanulas (Tothné, 2021).

A program eleinte a kozépiskolasok, majd a budapesti egyetemistdk bevonasaval indult. Az
onkéntes munka elszdmolhato iskolai kdzosségi szolgélatként, illetve kreditként is. A bazis-
koérhaz, a Magyar Reformatus Egyhaz Bethesda Gyermekkorhaza, de tobb budapesti és vidéki
korhazzal is van egyiittmiikddési szerzOdése az alapitvanynak. Az dnkéntesek képzését oktatasi
€s egészségiigyi szakemberek (pedagdgusok, korhdzpedagogus, szocialis munkas) tartjak. A

kozépiskolasok csak szervezett keretek kozott taladlkozhatnak gyogyuld kortarsaikkal. Az
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egyetemistak személyes és/vagy online taldlkozasok keretében tarsukkal végzik onkéntes

segitdmunkajukat (T6thné, 2021).

Gelencsérné és Szalai felhivja a figyelmet a gyogypedagogia tudomanyteriiletén jelen levd
kompetenciavaltozasokra. A gyogypedagogus-képzés kezdete ota a feladatkorok, elvart
kompetencidk, a képzési struktardk atalakultak. A valtozas kompetenciabdviilést ¢és
identitasvaltozast von maga utan. A gyogypedagogusnak meg kell felelnie konzultansi,
tanacsadoi szerepben a sziildvel, gyermekkel, szakmabeliekkel egyarant. Kompetenciahatarait
betartva helyt kell allnia a teamben, munkatevékenységeiben. Ez idonként tulterheltséget
eredményez. Hazankban valtozas zajlik, amely a tanitd szereprdl a terapeuta szerepre helyezi
at a gyogypedagogust. A kaposvari egyetemen mitkodé Gyogypedagogia Intézet a Kaposi Mor
Oktatokorhazzal 2012 ota tevékenykedik egyiitt. Két osztadlyon végezhetnek Onkéntes
tevékenységet a hallgatok: a Csecsemd- és Gyermekosztalyon €s a Pszichiatriai Osztalyon. A
gyermekosztalyon tapasztalatot szerezhetnek a gyerekekkel valdo kapcsolatteremtés
szabalyairdl, a jatékvezetésrol, a betegségekkel jar6 nonspecifikus hatdsmechanizmusokrol. A
Pszichiatriai Osztalyon pedig az osztalyon dolgozok szupervizidja, iranyitasa mellett a terapids
csoportok miikodésérdl szereznek tapasztalatot, a pszichiatriai korképekrol is ismereteket

szerezhetnek (Szalai & Gelencsérné, 2015).

Korhazpedagogusok digitalis kompetencidja

Borbas a digitalis kompetenciat mérte korhazpedagdgusok korében. A kérhazpedagdgusoknak
szertedgaz6 feladatkore van. Interdiszciplinaris kozegben, egységes meghatarozas nélkiil kell
ellatniuk feladatukat. Munkajuk kdzéppontjaban a beteg gyermek 4all, a gyermek kdrnyezetével
is kapcsolatban allnak. A differencialt munkavégzés elkeriilhetetlen szdmukra. Munkajukat
segitik az IKT-eszk6zok, €s -programok, melyek ismerete kiemelkedden fontos munkaja soran.
E16 kapcsolaton keresztiil részt tudnak venni a gyermekek a tanérdkon. A kérhazpedagogusok
az alkalmazott programok ismerete altal hatékonyabba teszik a reintegraciot. Kérdéses, hogy a
korhazpedagdgus tanulméanyai és gyakorlata alatt milyen mértékben tett szert ezen
kompetenciak elsajatitasara. A korhazpedagogus tiszteletben tartja az etikai elveket, ismeri a
fizikai €s mentalis valtozasokat az adott betegségtipusban, valamint a kezelés folyamatat,
mellékhatasokat. Sziikséges elérhetévé tenni a szolgaltatdst otthoni kornyezetben is,

rugalmasan kezelni a tananyagot. Az élményalapti és online tanitdsi format megszervezi,
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iranyitja. Sajat képességeit ismeri €s felméri, a tovabbfejlédésre mindig nyitott. A beteg
gyermek dallapotat felmérve, ahhoz mérten szervezi az O6rat. Részt vesz specidlis

tovabbképzéseken (Borbas, 2021).

A klinikai gyogypedagogia

Lanyiné tanulményaban az orvostudomany teriiletén vizsgalta a diagnosztikus fejlodést.
Eszerint mindig alapul szolgalt az egyén allapotanak felmérése, a korai felismerés a gyogyitas
folyamataban. A diagndzis megfigyelhetd tényekre épiil. Maga a folyamat a diagnosztika, mely
soran ismerteket, modszereket, eszkdzoket alkalmaz a szakember a sajat kompetencidjanak
megfeleléen (Lanyiné, 2014).

A klasszikus medicindlis kategorizald6 modellben az adott rendellenesség, koros allapot az
egyén tulajdonsaga, igy annak okait magaban az egyénben keresi. A 20. szazadban azonban
ezen a teriileten is helyet kap a tarsadalomtudomany, pszichologia és szocioldgia, melyek
hozzajarulnak a holisztikus szemlélet elterjedéséhez. Igy az orvosok szamara is evidencia maga
az egyén gyogyitdsa ¢s nem az adott betegségé. A diagnozis objektivitasat befolyasolja a
diagnosztizald személy ismeretei, tuddsa €s a vizsgalat koriilményei. A diagnosztika eszkdztara
folyamatosan bdviil, ami lehetdséget ad arra, hogy nagyobb hangsulyt fektessenek a vizsgalat
zajlasara, korlilményeire, példaul azaltal, hogy a diagnosztikus tévedések konnyebben
szlirhetéek, igy az objektivebb képet ad (Lanyiné, 2014).

A neveléstudomany, pszichologia ¢€és gyogypedagogia gyakorlatban masként folyik a
kategorizalo diagnosztika, mint az orvostudomanyi modell szerint. A BNO és DSM rendszert
az egészségiigybol vette at a szakma. A BNO eredeti leirasa szerint nem csak az orvosok, hanem
mas szakemberek (példaul gyogypedagogus) is eredményesen hasznalhatjak. Igy a kategorizald
szemlélet 1s hatassal volt a gydgypedagdgiara. A gydgypedagdgidban fontos volt a pontos
allapot, a sulyossag meghatarozésa, ahhoz, hogy a megfeleld terapiat allithassa fel, a
legmegfeleldbb intézmény taldlja meg az egyénnek a gyodgypedagdgus. Az integracid
megjelenésével ebben a szemléletben valtozasok kezdddtek meg, és eldtérbe keriiltek az egyén
igényei, sziikségletei. Lényeges tovabba az egyén adottsagai, erdsségei és motivacioja
(Lanyiné, 2014).

A gybdgypedagodgia-tudomany képviseldi mar a 20 szazad elején maig helytalld diagnosztikai
alapokat tettek le. Ranschburg Pal, Szondi Lipét, Illyés Gyulané és Kozmutza Flora mind az

egyén egész személyiségének, biologiai és pszicholdgiai tulajdonsdgainak feltérképezését
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vették alapul a diagnézis feldllitdsa sordn. (Lanyiné, 2014) Illyésné hangstlyozta, hogy az
egyént nem csak az épekhez, hanem a sajat csoportjuk atlag teljesitményéhez képest is vizsgalni
kell. Tllyés Sandor a diagnosztikus médszerek validélasat fontosnak tartotta. Ugy gondolta a
protokoll sziikséges a fejlesztés és terapia soran. Nemzetkozi szinten sziikségessé valt a
gyogypedagogiaban a folyamatdiagnosztika, mely a statuszdiagnosztikaval ellentétben a

fejlesztés folyamataban is segitségiil szolgal (Lanying, 2014).

Gereben a Ranschburg-6rokségrél szolod irodalmaban a gyogypedagdgiai klinikumrol is
értekezik. A transzdiszciplinaris megkozelitésrol gy fogalmaz, hogy a szakember
Osszefliiggésekben gondolkodik. A szakmakozi egylittmiikodés soran atnyalnak a
tudomanyagak ismeretrendszerén, igy azokat magasabb szintre emeli. A mai gyogypedagogia
egyeldre nem tart itt, azonban elméleti kérdéseket vet fel ez a gondolatmenet. A diagnosztikus,
rehabilitacios, terapias kérdéseket segitene megoldani ez a megkdozelités (Gereben, 2020).

A 20. szazadban a klinikai iranyultsag eldtérbe keriilt tobbek kdzott a gydgypedagdgia teriiletén
iS. A bio-pszicho-szocialis megkozelités igénye a szakemberek korében felerésodott. Ez a
valtozo folyamat a mai napig tart. A klinikai iranyultsag értelmezése évtizedes késésekkel
jelenik meg a gyogypedagdgiai tudomanyteriileten (Gereben, 2020).

Mesterhazi utdn a diagnosztikai, nevelési, terapias, rehabilitacios tevékenységek képzik a
szakfeladatokat a gydgypedagogidban, mely transzdiszciplindris jellegii. Gordosné szerint a
gyogypedagogiat a klinikai tulajdonsagai emelték ki a neveléstudomanybol (Gereben, 2020).
Gereben iradsa alapjan a klinikai irdnyultsag egy egyénkdzpontli alapon nyugszik, mely
kozéppontjaba allitja a diagnosztikat, rehabilitaciot €s a terapiat. Célja javitani az életmindséget

és a tarsadalmi beilleszkedést (Gereben, 2020).

Bérdos tanulmanyaban a klinikai gyogypedagdgia kérdéskorével foglalkozott. A klinikai
gyogypedagogia a gyogypedagogia differencialodasa altal 1étrejott alrendszer, mely bio-
pszicho-szocialis alapokon nyugszik. Az egyén egész személyére, életére, holisztikus modon
tekint. Latdsmaodjat nem keriili el az egyénhez tartoz6 kiilonb6zd intézmények sem, mint az
oktatasi intézmény, egészségiigyi vagy szocialis intézmények. A klinikai gyogypedagdgia a
gyogypedagogia-tudoméany fejlodését vonja maga utdn. Iranyt ad a rehabiliticidban, a
diagnosztika a terapias folyamat céljat és tervét alapozza meg (Bérdos, 2017).

Habar igény lenne egy nemzetkdzi szempontrendszerre a helyi sajatossagokat nem lehet
figyelmen kiviil hagyni. A nemzetkdzi klasszifikacids rendszerek szakértéi dontések alapjan

jottek létre, €s a fogalmak pontos meghatarozasat szolgaltak, mellyel egy szakmai nyelv alakult
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ki. Ez a nyelv alkalmazhat6é az oktatdsban, kutatdsban és diagnozis felallitasaban is (Bardos,
2017). A gyogypedagogianak nincs 6nallo diagnosztikus rendszere, a Betegségek Nemzetkozi
Osztalyozésa (tovabbiakban BNO) és a Diagnostic and Statistic manual of Mental Disorders
(tovabbiakban DSM — IV, DSM — V) ad tampontot szamara (Bardos, 2017). A klinikai
gyogypedagogia alapja a diagnosztika, rehabilitacid, terapia. A diagnosztika onallésodasanak
kovetkezménye az interdiszciplinaris latdsmod alkalmazasa, tehdt a személy fejlodési
lehetdségeit is szamba veszi a holisztikus nézépont alapjan. Az egyén tanuldsi képességeit,
fejlodési ciklusait, az eddig elért eredményeket mind el6térbe helyezi (Bardos, 2017).

A gybégypedagodgiai diagnozis felallitdsa soran a team szerepe is kiemelendd a holisztikus
szemlélet mellett. Fontos, hogy a szakemberek a sajat teriiletiknek megfeleléen, a
kompetenciahatarokat betartva jarjanak el a diagnosztikaban és a terapiads folyamatban
egyarant. A diagnosztikai folyamat valtozdson megy keresztiil, mely egyiitt jar attitiidvaltassal,
a kordbbi cimkézés helyett az egyén teljes vizsgalatat igényli holisztikus jegyekben (Bardos,
2017).

Széaszi-Szrenka és Doczyné a gyermekrehabilitacioban zajlo klinikai logopédiai munkat mutatja
be, mely a klinikai gyogypedagdgiahoz nyert ismereteinket bovitheti. Ramutatnak, hogy a beteg
gyermek a korhazban t61tott id6t egészen mashogy €li meg, mint a felndtt emberek. A testi-lelki
egyensulyt az orvosi beavatkozasok megviselik, mikozben hirtelen egy teljesen 1j
kozeghez/kornyezethez kell hozzaszoknia a gyermeknek. Ebbdl kovetkeztethetiink a megjelend
kommunikécios zavarokra, az érzelmek, érzések nehezitett kifejezésére, az informaciok
nehézkes megértésére. A gyermekkori szerzett kommunikacios zavarok esetén nem beszéliink
tisztan beszéd- vagy nyelvi zavarokrol a beszéd- és nyelvfejlédés komplexitasa miatt. igy a
gyermek komplex személyiségének feltérképezése kiemelendd a teriileten. Ebben a logopédiai
szakmai tudas nagy jelentdséggel bir (Szaszi-Szrenka & Doczyné, 2021).

A gyermekrehabilitacidban a multidiszciplinaris team tudja a legjobb eredményt elérni. A
szakemberek differencialtsaga nagyobb latdszdget biztosit az adott probléma megoldasadhoz.
fgy hamarabb jutnak el a kivant célhoz, valamint preventiv jelleggel is bir. A team tagjai az
egészségiigyben: a gyermek kozeli csalddtagjai, orvosok, dapoldk, gydgytornaszok,
ergoterapeuta, logopédus, pszichologus, neuropszichologus, szocidlis munkds, konduktor,
valamint sziikség szerint mas szakemberek (Szaszi-Szrenka & Doczyné, 2021). A
gyermekrehabilitacio specifikumanak tekinthetd, hogy a kognitiv fejlédés ebben a korban a
legintenzivebb. A komplexitdsdban rejlik a mozgasfunkciok kialakitdsa, helyreallitasa és a

kommunikécios, valamint pszichés zavarok megoldasa, elkeriilése. Nehézség az objektiv

17



eredményszerzés, ezért a szakember (itt logopédus) holisztikus szemlélete, személyes
megfigyelései, tapasztalatai a gyermekkel kapcsolatban nagy jelentoséggel birnak. Az
informacio atadasa a kezelt gyermeknek és csaladjanak, valamint a valasztasi lehetéségek
ismertetése bizalmat és tudast ad a csaladok kezébe. Nyugodtabban donthetnek a folytatasrol,
hiszen ennek joga a gyermeket és hozzatartozojat illeti meg. A legfontosabb részei a
rehabilitacionak a pontos diagnosztika és a személyre szabott rehabilitacios terv felallitasa. A
terapeutak Onismerete, szakmai kompetencidk tiszteletben tartdsa sziikséges a mindségi
egészségligyl munka napi szinten torténd végzéséhez. Ebben a szupervizid vagy pszichés

tamogatas segitségiil szolgal (Szaszi-Szrenka & Ddczyné, 2021).

Team-munka az egészségiigyben

Kollar 6sszefoglalta a megfeleld team munka €s a kommunikacio jelentdségét az egészségiigyi
szakdolgozok korében. Az egészségiigyi teamen beliili helyes kommunikacié alapvetd
jelentdségli a betegek gyogyuldsa szempontjabol, Ggy a csapaton beliili hivatalos és személyes
viszonyok kialakitdsa érdekében is. A csapatban dolgozok érzelmi és szakmai
biztonsagérzetének megteremtése ¢&és fenntartasa érdekében is sziikséges. A rossz
kommunikéci6o a teamen beliili viszonyokat rombolja, és ezen keresztill a beteg egészségét,
életét is veszélyeztetheti a nem megfeleld, vagy hidnyos informacié aramlas (Kollar, 2016).

A kolcsonds fliggdségbdl fakadd bizalomhidany gyakori. Egy kutatds szerint a siirgdsségi
ellatasban dolgozd orvosok a szakdolgozokkal kapcsolatban bizalmatlanok voltak. Az
egészségiigyben 1év6 hierarchia altalanosan elfogadott, akkor jelent problémat, ha tallépi a
szakmailag elfogadhat6 szintet, vagy nem fogadjak el az orvosok és szakdolgozok egymas
szakmai véleményét. Az a kolesonds tisztelet hidnyat jelenti. A képzettségi kiilonbségek
tiszteletben tartasa sziikséges a megfeleldé teammunka kialakitdsahoz. Vannak kompetencidk,
melyekben a szakdolgozok jaratosak, €és nem az orvosok. Kommunikacios zavarhoz vezethet
még az 1) szakdolgozok hidnyos betanitdsa. A nagy fluktuacié az egészségiligyben csak ront
ezen a helyzeten. Tovabba megemlithetd a tul nagy vagy til alacsony csapat 1étszdm, ez is
gatolja a jO teammunkat. Minél nagyobb egy csapat, annal nehezebb koordinélni, az
informacidaramléas is anndl nehezebben megy, és a dontéshozatalt is lassitja. A vezetdi
kompetencidk is befolydsoljak a team miikodését, mint a jutalmazas, stratégidk stb. A
kommunikéci6 javitasa vezetdi, intézményes, €s személyes feladat is egyszerre (Kollar, 2016).

A csapatmunka hidnyossagat okozhatja a dolgozok intézményi stitusza, hierarchidban vald
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helyezkedése, a hibak kezelése, egyéni és kiilso tényezok. A kommunikaciofejlesztd tréningek
pozitiv hatast mutatnak a teammunka terén. A kiégés jelensége az orvosok és szakdolgozok
szakmai kapcsolatat meghatdrozza. Az egy fore jutd betegek egyre nagyobb szama, valamint a
terhek miatti fluktuacio szintén nagymértékben hatraltatja a megfelelo egészségiigyi ellatas
biztositasat. Az elvarasoknak valo alland6 megfelelés, a hibazas veszélye, a személyes
sériilékenység és a csokkent elismerés egyarant noveli a kiégés kockazatat (Kollar, 2016).
Ennek megel6zésére egy program az orvosi egyetemen bevezetett rezilienciatréning
segitségével tett kisérletet a késObb esetlegesen jelentkezd kiégés megeldzésére. A magasabb
érzelmi intelligencidju orvosok kozott ritkabb volt a kiégés jelensége. A ,tudatos jelenlét”
(mindfulness) elsajatitasat, a hivatasgyakorlok kozotti élménymegosztas 6sztonzését célul tiizo
kiscsoportos tréningek szintén segitik a kiégés elkeriilését. A teamen beliili k6z0s tréningek
elmélyithetik a kozds célok iranti elkotelezettséget. A magyarorszdgi meghatarozza a
munkahelyi bizonytalansagokbol (athelyezés, jovedelemcsokkenés, a munkahely elveszitése
miatti félelem) ered6 problémak altal gerjesztett kommunikacios fesziiltségek is. Az egészség-
iigyi dolgozok korében tapasztalhato kiégés €s depresszio felismerése, megel6zése és kezelése
Magyarorszadgon is elsérendli feladat kellene, hogy legyen. Az orvosok és szakdolgozok
megfeleld kommunikacidjanak biztositasa érdekében egyéni és rendszerszintii feladatok varnak
megoldasra (Kollar, 2016). A szakdolgozok altal birtokolt informacidk jelentdésége nem
megkérddjelezhetd. A betegekkel intim kozelségben dolgozé szakdolgozok kiégési veszélyét
noveli, ha az érzelmi forrdsaikat meghaladdé empatiat igyekeznek gyakorolni a betegek és
munkatarsaik irdnyaban. Sulyosbitja a helyzetet, ha tigy érzik, hogy tudasukat, szakértelmiiket
figyelmen kiviil hagyjdk vagy nem értékelik kelldképpen. Egyértelmi, hogy az a gyogyito
képes hatékonyan segiteni, aki onmaga is kiegyensulyozott, egészséges személy. Ennek
érdekében érdemes lenne kozos stresszkezeld, csapatépitd, kommunikaciofejlesztd tréningeket
szervezni orvosok ¢és szakdolgozok szamara. Rendszerszintli valtoztatasokkal is lehetne javitani

a kolcsonos bizalmat (Kollar, 2016).

Irinyi és Németh a team-munkat vizsgalta a COVID-19 pandémia fiiggvényében. Ezen kutatés
alapjan ismeretekre tehetiink szert az altalanos team munkardl is. A team olyan emberek
csoportja, akik egy kozos cél elérése érdekében dolgoznak egyiitt. Autonémiajukbol annyit
adnak fel, amennyi sziikséges a c€l eléréséhez. A team tagjainak meghatarozott szerepiik van.
Az egeészségiigyre jellemzd multidiszciplindris teameket egy vezetd koordindlja, aki a
dontéseket végiil meghozza. A hierarchikus felépités sokszor okoz problémakat, eléfordul,

hogy a team tagjai kozott nincs kommunikacié (Irinyi & Németh, 2021). A team munka alapja
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a kommunikécié lenne, ha ez nem kielégitd, akkor sériil a betegellatds mindsége, valamint
kihatassal van a szakdolgozok lelki jollétére is. A tiszta, nyilt vezetdi kommunikacio,
egyértelmilen meghatarozott feladatok az alapja a stresszmentes munkavégzésnek. Igy alakul
ki szoros munkakapcsolat a team-tagok kozott. A team munka preventiv jelleggel bir a kiégés
ellen, hatékonyabba teszi a munkavégzést, igy javitva az ellatds mindségét is (Irinyi & Németh,
2021). Hazankban az egészségligyi rendszerben valtozasok kezdddtek el, melyek akkor valnak
igazan sikeress¢, mikor a szakdolgozok szemléletében is sikeriil valtozast hozni. A hierarchikus
rendszert felvalté team alapti munkavégzés hozna eredményeket a gyogyité munkaban. Irinyi
¢s Németh szerint ezt attitidok hatdrozzak meg, mint a segitségnyujtas, mellérendeltség,
bizalom, egyiittmiikddés, lojalitas. Ezen valtozasok a szakemberek palyan maradasédhoz is
hozzajarulnanak, valamint a betegek bizalma is n6é az egészségiigy irant. A teamnek ezeken
feliil feladata az egyén Onmegvaldsitasdnak segitése, a személysiég fejlodését és a képzés

tamogatasa (Irinyi & Németh, 2021).

Az interdiszciplinaris team-munka kiilonboz6 szaktertileten tevékenykedd szakemberekbdl all.
A folyamatos kommunikéci6 a team-en beliill a gyermek sziikségleteihez igazodd ellatast
eredményez. A gyermek ellatdsdhoz tartozo Osszes teriilet csatlakozhat az interdiszciplinaris
team-munkahoz, a magénellatastdl kezdve az oktatason 4t az egészségiigyi rendszerig. Ez
hazankban nem jellemzd forma. Foként kisebb team-ek szervezddnek, akik a gyermek
csaladjaval tartjak a kapcsolatot. A teriiletek k6zo6tt nincs kommunikacid. Sokszor a sziild vagy
gondozo6 tolti be a kdzvetitd szerepet. A kiilonbozd teriiletek szakembereinek egyiittes jelenléte
inkabb alapitvanyi- és egészségligyi intézményeknél fordul eld. Legkevésbé a megyei és
kistérségi, valamint szocidlis intézményekben vannak jelen (Kereki, A koragyermekkori
intervencios rendszer mikddésének legfontosabb problématertiletei és fejlesztési lehetdségei,
2013).

Az esetmegbeszélések segitik a szakemberek munkéjanak 6sszehangolasat, az egymashoz valo
alkalmazkodast az ellatds sordn. Valamint szakmai tovabbképzést is biztositanak. Ennek
ellenére a team megbeszélések nem szerves részei az intézményekben folyd munkanak. Az
intézmények 40%-ban legalabb havonta tartanak megbeszéléseket. A nagyobb intézmények
tobb 1d6t forditanak az Osszejovetelekre (Kereki, A koragyermekkori intervencios rendszer

mukodésének legfontosabb problémateriiletei és fejlesztési lehetdségei, 2013).
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Kiégés az egészsegiigyi ellatorendszerben

Kovacs és munkatarsai a hazai egészségiigyi rendszerben dolgozd szakemberek kiégését
vizsgaltak. A munkdjukkal jar6 érzelmi komponenseket €¢s megkiizdési eszkozeiket elemezték.
Az onkologiai-hospice, a pszichiatriai-pszichoterapias és egyéb egészségiigyi teriileten
dolgozodkat vizsgaltak. Eredménytil kaptak, hogy a pszichoterapiai-pszichoterapias ellatdsban
dolgozdk inkabb érezték, hogy ki kell fejeznilik munkdjukkal jaré negativ érzéseiket is,
ellentétben az onkoldgian dolgozokkal. A pszichiatriai és onkoldgiai ellatdsban dolgozok mind
ugy érezték, hogy érzelmileg fel kell késziilniiik a kezelt paciensekre, empatikus banasmoddal
kell feléjiik fordulni. A tobbi teriileten dolgozoknal ez kisebb ardnyban mutatkozott meg a
vizsgalat soran (Kovécs, Kovacs, & Hegediis, 2012).

A péciensekkel val6 foglalkozas a szakdolgozdkra erds érzelmi hatast gyakorolhat. Fontosak a
védofaktorok megléte a munkafolyamat soran, mely a hatékony kommunikacid, a paciensekkel
¢s a csaladdal vald i1d6toltés, munkacsoport szintjén prevencids technikak, megkiizdési
stratégiak a halallal kapcsolatban, személyi és szakmai elégedettség ¢érzése, a tudatos
gondolkodas arrdl, hogy haldoklérol valé gondoskodas az egyén munkdjanak része (Kovacs,

Kovécs, & Hegediis, 2012).

Ellatasi koriilmények és szakemberhiany Magyarorszagon

Kereki tanulmanya alapjan a perinatalis intenziv centrumok tobbsége nem megfelelo feltételek
mellett dolgozik. A miiszerezettség szempontjabol is nagy eltérések vannak orszagos szinten.
Az ellatorendszerben dolgozok koziil tobben nem férnek hozza a szamitogéphez, internethez,
vagy hidnyoznak a szadmitogépkezelési alapismeretei. Minden teriileten sziikség lenne az
elektronikus adattarolasra, -szolgaltatasra (Kereki, A koragyermekkori intervencios rendszer
miuikodeésének legfontosabb problématertiletei és fejlesztési lehetdségei, 2013).

A neuroterapids és gyermekrehabilitiacios szolgaltatdsok terén jellemzéen nem biztositott a
regionalis ellatas. A specialis képzettségli szakemberek esetében nagy regiondlis eltérések
lelhetdk fel. Nem egyforman biztositott a szakemberek elérhetdsége (mozgasfejleszto, értelmi,
érzékszervi, pszichés, kommunikacids és nyelvi fejlodési zavarokkal foglalkoz6 szakemberek).
A gybdgypedagogiai szakmai kinalat nem minden esetben igazodik a sziikséglethez (Kereki, A
koragyermekkori intervencios rendszer mikodésének legfontosabb problémateriiletei és

fejlesztési lehetdségei, 2013).
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Az egészsegiigyi szolgalati jogviszony

Az OKFO 2021. februar 3.-an kiadott tajékoztatdja alapjan a gyogypedagogus, logopédus is a
kiemelt munkakorok kozé tartozik. Az egészségiigyi szolgalati jogviszony alapan ma mar az
allami vagy oOnkormanyzati fenntartasti egészségligyi szolgaltatoknal csak egészségiigyi
szolgalati jogviszonnyal lehet egészségligyi tevékenységet végezni (Ferenc, Sebestyén, &

Szabé , 2021).

2.2 Nemzetkozi szakirodalom

Steinke €és munkatarsai célul tlizte ki, hogy a korhazi iskola funkcidit és miikodését
meghatarozza. Korhdzpedagdgusok munkdjat, programjat, szakmai gyakorlatukat vizsgaltak.
Az eredmények alapjan korhdzak kozott nagy kiilonbségek mutatkoznak. A kiilonbségek a
személyi feltételekben, a finanszirozasban és betegek kezelés soran vald elldtdsaban volt. A
megallapitasok hozzajarulnak a jo gyakorlatok kialakitdsahoz. Az eredmények azt mutattak,
hogy a korhdzpedagdgusok nagy része fels6foku végzettséggel rendelkezd nd. A kutatdk arra
jutottak, hogy nincs 0sszefliggés a kérhazak mérete és az alkalmazott pedagdégusok szama
kozott. Elsddleges cél a korhaziskola gyakorlati ismereteinek dsszegyiijtése volt, kiillondsen
kitérve a szervezeti, finanszirozasi és strukturalis tényezdkre. A kérhaziskola program keretein
beliil a pedagdgust a korhazi intézmény alkalmazza, vagy a helyi tankeriilet. Gyakran
kiilonb6z6 osztalyokon, teriileteken tevékenykednek. A megfeleld struktaraltsaghoz megfeleld
motivaciora, gondoskodasra, szakértelemre van sziikkség. Olyan pedagdgusokra, akik
rugalmasan, az akadalyokat lekiizdve képesek feladatukban helytallni. A finanszirozas tobbf¢le
forrasbol szarmazik, vagy a korhdztol vagy a tankeriilettdl, vagy mindkett6tdl egyarant.
Sokszor adomanyokbol finanszirozzak a forrasokat, valamint a helyi tankeriilet
koltségvetesébdl. Ezek mind jelentds megprobaltatast jelentenek az oktatasban. A pedagogus
jellemz6i nem elenyészdek ezen a teriileten. A korhazpedagdgia egyediilallo szakma. Fontos a
kitartas, kreativitas, odaadéas. Képesek forrast taldlni az egyiittmiikddéshez, didkjaik szamara
valtozast hoznak. A kutatds szerint érdemes olyan szakembert felvenni, aki képes a krizisek
soran helyes dontést hozni (Steinke, Elam, Irwin, Sexton, & McGraw, 2016).

Egy lappfoldi szakirodalom alapjan a korhaziskolai ellatasban részesiild tanulok a specialis

crer

igényli tanuldk kategoriqjaba sorolandok. A tartalom a korhaziskola teriiletén
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gyogypedagogusként dolgozok hosszutava kutatasdn alapul. Az adatokat a tandri naplok
alapjan gytjtotték egy 15 éves iddintervallumban. A begyljtott adatok konkrétan illusztraljak
a korhazpedagogiai mindennapokat. Céljuk volt ravilagitani a gyoégypedagogus szemszdgébol
végzett korhaziskolai munkara. Ezt a pedagogusok naplobejegyzésein keresztiil vitték véghez.
A naploban a korhazi kiscsoportos oktatds soran a gydgypedagdgusi munka kihivasait és
gyakorlatait vezették le. A sikeres, fontos modszerek leirasaval szert lehet tenni a jo
gyakorlatokra. A j6 tandri statusz az, ha atveszi a gyogypedagogus specidlis szakmai identitasat.
A kornyezettel szemben tamasztott, a pedagogusok altal felallitott igények ¢és elvarasok
iranyitjak a szakmai képet. A korhaziskola irott itmutatasai és tantervei, céljai adjak meg a
tanitds kereteit. Ezeken tal kiilonb6zd iratlan norméak jelennek meg. A szakértelem a
munkahelyi reflexio révén fejlédik. Képesnek kell lenniiik kritikusan elemezni a tanitasi
gyakorlatot és rogziilt hiedelmeket. Meg kell taldlniuk a moddjat, hogy a gyermekeket
0sztondzzEk a tanulasra és fejlddésre. Az egylittmiikddés a sikeres oktatds egyik alapvetd
tényezoje. A sziiloket egyenrangt félként kell kezelni, ez befolyésolja a tanar-didk kapcsolatot
is. A gyogypedagogiai modszerek a korhdzi oktatdsban jol alkalmazhatéak. A
gyogypedagogusok specidlis pszichologiai és pedagdgiai szakismerete €és orvosi ismerete
elengedhetetlen a munkafolyamathoz. A megfeleld6 motivacid, sikerélmény sziikséges a
didkoknak, hogy visszanyerjék a tanulasba vetett hitiikket. Minden didk mas litemben és modon
tanul. A korhazpedagogia centruma az emberi kapcsolati munka felé tolodik. A kérhaziskolai
megfigyelés aldtdmasztja ezt az elképzelést. A korhazban dolgozd gydgypedagdgusoknak
ismerniiik kell a korhaziskolai oktatas kultarajat. A koérhazi kornyezet kiilonboz6 feladatokat
tartalmaz, amelyek kivitelezése a gyermek aktudlis gyogykezelésétdl fiigg. A
kérhazpedagdgusok utmutatast és tanacsot adnak a gyermekeknek, és azok sziileinek (Adreld,

Maittd, & Uusiautti, 2018).
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3 Alkalmazott modszerek

3.1 A kutatas tipusa

A feltard tipust kutatassal kivanok betekintést nyerni az egészségiigyben alkalmazott
gyogypedagogusi munkarol.

A kutatés kvantitativ és kvalitativ részeket is tartalmaz. Az interju kvalitativ, mindségi jellegii

valaszokat ad. A kérddiv kvantitativ, mennyiségi jellegli adatokat szolgaltat.

3.2 A kutatas helye ¢és id6pontja

A kutatas online feliileten kitoltott, Google lrlap altal 1étrehozott kérddiv alkalmazasaval
tortént. Emellett online Zoom feliileten videohivasban felvett mélyinterjuk soran zajlott az
adatok felvétele.

A kutatds soran a kérddives felmérés 2023 novemberében vette kezdetét és 2024 februarjan

zarult le. A mélyinterjuk felvétele 2024 janudrjatol 2024 februarjaig tartott.

3.3  Célcsoport meghatarozasa

A célcsoportot képezte minden a hazai egészségligyben tevékenykedd gyogypedagogus,
szakirdnyl megkiilonboztetést nem vettem figyelembe. Valamint a hazai egészségiligyben
tevékenykedd egyéb szakdolgozok — orvos, apold, gydgytornasz, szocialis munkds, egyéb

szakdolgozok — korében gytijtottem adatokat.

3.4 Mintavételi eljaras

A mintavétel soran nem valosziniiségi, kényelmi mintavételre keriilt sor. Az online feliilet
segitségével, illetve a holabda technikéval toboroztam résztvevoket.

A hoélabda technika a nehezen elérhetd célcsoportot Uigy célozza meg, hogy egy mar a célzott
csoportbol megtalalt tagot megkériink arra, hogy adja meg masok elérhetdségét is. Tobbek

kozott az interjialanyok felkereséséhez ezt a technikat alkalmaztam.

3.5 Bevalasztasi kritériumok

A kutatasban részt vehetett minden olyan gydgypedagogus — szakiranytol fiiggetleniil — aki a

hazai egészségiigyi ellatorendszer valamely teriiletén tevékenykedik.
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Valamint minden olyan egészségligyi szakdolgozd, aki a hazai egészségiigyi ellatorendszer

valamely teriiletén szolgalati jogviszonyban foglalkoztatott.

3.6  Alkalmazott modszertan €s eljaras
A mélyinterjuk kvalitativ adatkozlést nyujtanak, azt kérdéscsoportok szerint elemeztem a

valaszadoktol nyert informéciok alapjan. A kérdéssor sajat magam altal fogalmazott kérdéseket
tartalmaz. A téma kutatdsanak nehézsége miatt valasztottam az interjufelvételt. Elonye, hogy
kozvetlen szubjektiv véleményt kaphatunk, egy atfogo, részletes képet ad a vizsgalt témarol.
Hatranya, hogy pont szubjektivitasa, ¢és érzelmi oldala miatt nem vonatkoztathato egy teljes
populéciora.

A sajat készitéshi két kérddiv — egy az egészségiigyben dolgozo gydgypedagogusoknak, egy az
egészségligyben dolgozd mas szakdolgozoknak sz6lo — kvantitativ adatait a Microsoft Office

Excel tablazattervezd program alkalmazasaval elemeztem ki.

3.7 Alkalmazott informatikai szoftverek

Az adatok elemzéséhez a Microsoft Office Excel tablazatkezel6 szoftvert alkalmaztam.

3.8 Etikai megfeleldségi szempontok

A kutatasban részt vett alanyok mind 6nként egyeztek bele a kérddiv kitdltésébe és az interja
készitésébe. Irasban, illetve szoban tajékoztatva lettek a kitoltés/interju felvétel alkalmaval a
kutatas céljarol, menetérdl és az adatok felhasznalasarol. A résztvevdk anonim vélaszadok

voltak.
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4  Eredmeények ¢és ertekelés

4.1 Egészségiigyi szakdolgozoi kérddivek értékelése

A kérdéivet 28 £6 toltotte ki. A minta nemek szerinti eloszlasa 2 férfi és 26 né. Atlag életkoruk

46 év. Az egészségiigyben toltott munkaévek atlaga 19 év.

A végzettséget tekintve 1 f0 érettségivel, 13 f6 érettségire épiild felsdéfoku szakképzéssel/OKJ
képesitéssel, 8 f6 egyetemi végzettséggel, 6 f6 foiskolai végzettséggel rendelkezik.

A kitoltok valasza alapjan szerepel 1 orvos, 1 egészségiigyi operdtor, 16 egészségiigyi
szakdolgoz6, 5 diplomds egészségiigyi szakdolgozd, 2 konduktor (egyikdjiik okleveles

rehabilitacios szakember Msc képesitéssel is rendelkezik), 3 pszichologus.

A mintabol Budapesten 4 f6, varmegyeszékhelyen 17 {6, varosban/vidéken 7 {6 tevékenykedik.
Az orszag régioit tekintve Pesten 4 6, Dél-Dunantilon 17 6, Nyugat-Dunantalon 1 {6, Dél-
Alf5ldon 4 £6, Eszak-Alfoldon 2 £6 tevékenykedik.

A valaszok alapjan klinikan 9 {6, kérhazban 16 {6, a magénegészségiigyben 4 {6 alkalmazott.
Egy 16 jelolte meg a klinikat és maganegészségiigyet egyarant.

A minta tagjai kozil 8 {6 gyermekpszichiatrian, 5 {6 neuroldgian, 6 f6 rehabilitacion, 1 {6
kardiologian, 1 {6 laborban, 1 {6 gyermeksebészeti miitdben, 2 {6 intenziv osztalyon, 1 {6 felndtt
szakambulancian, 1 f6 mitében, 1 f6 borgyogyaszaton, 1 fo belgyogyaszaton alkalmazott
dolgoz6. A vélaszok alapjan 1 f6 héziorvostant jelolt meg, 2 {6 pedig alapitvanyi

foglalkoztatott.

Munkaja soran a valaszadok 67,9%-a taladlkozott gyogypedagogussal, 32,1% pedig nem.
A valaszadok munkahelyének 64,3%-a alkalmaz gyogypedagdgust, 32,1 %-a nem alkalmaz,
3,6 %-a (1 valaszad6) nem tudja alkalmaznak-e gyogypedagdgust, azon a teriileten, ahol

tevékenykedik.
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Az 1. ébra a valaszok alapjan a szakdolgozdk munkahelyén foglalkoztatott gydgypedagdgusok
szdmat szemlélteti.
0 f6t harom, 1 fot 6t, 3 f6t harom, 4 {6t egy, 5 {6t egy, 10 fot egy valaszado jelolt meg.

13 valaszad6 a ,,nem tud ra valaszolni” lehetdséget adta meg.

1. abra
Gyakorisag a valaszadok korében

(Forrds: sajat munka)

Gyakorisag a valaszaddk korében (f6)

NEM TUD RA VALASZOLNI

10
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A 2. abra szemlélteti a szakdolgozok munkahelyén foglalkoztatott gyogypedagodgusok
szakirany szerinti szdmat és aranyat.

A vélaszadok szerint 17 logopédust, 6 pszichopedagdgust, 5 szomatopedagogust, 0
szurdopedagogust, 7 tanuldsban akaddlyozottak pedagdgidja szakirdnyu, 2 értelmileg
akadalyozottak pedagogidja szakiranyu, 4 autizmus spektrum zavar szakiranyu, valamint 1
latassériiltek pedagogidja szakiranyt gyodgypedagogust foglalkoztatnak munkahelytlikon.
Harman nem tudtak valaszt adni a kérdésre, 6 f6 valasza alapjan nem foglalkoztatnak

gyogypedagdgust a munkahelyén.

2. abra
Foglalkoztatott gyogypedagogusok aranya

(Forrds: sajat munka)

Foglalkoztatott gyogypedagdgusok aranya

M logopédus
M pszichopedagogus

W szomatopedagogus

17;33%

szurdopedagogus

m tanuldsban akadalyozottak
pedagogidja

M értelmileg akadalyozottak
pedagogiaja

M autizmus spektrum zavar pedagogiaja
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A 3. dbra szemlélteti a 28 kitoltd véleményét, azokrol az allitasokrol, miszerint az egészségiigyi
team munkaban sziikség van a gyogypedagogus szakmai tudésara, illetve az egészségiigyi
ellatorendszerben nagy sziikség van/lenne a gyogypedagogiai feladatkor betoltésére.

A két allitasra egy 1-7-ig terjedd skala alapjan lehetett valaszt adni.

Ahol 1-egyaltalan nem értek egyet, 2-nagyrészt nem értek egyet, 3-nem talsagosan értek
egyet, 4-nem tudom megitélni, 5-csak kismértékben értek egyet, 6-nagyrészt egyetértek, 7-
teljes mértékben egyetértek.

Mindkét allitasra kapott valaszok atlaga=6, nagyrészt egyetért.

A valaszadok szerinti szoras=2, arra az allitdsra vonatkozdan, miszerint az egészségiigyi
team munkdaban sziikség van a gyogypedagogus szakmai tudésara.

A valaszadok szerinti szoras=2, arra az allitdsra vonatkozoan, miszerint az egészségiigyi

ellatoérendszerben nagy szilikség van/lenne a gyogypedagogiai feladatkor betdltésére.

3. abra
A klinikai gyogypedagogiai munka sziiksegessége a szakdolgozok valaszai alapjan

(Forras: sajat munka)

A klinikai gyogypedagogiai
munka sziikségessége a
szakdolgozok valaszai alapjan

= Az egészségugyi team munkaban szikség van a
gy6gypedagogus szakmai tudasara is. (valaszok szama)

u Az egészségugyi ellatérendszerben nagy szikség van/lennea gyégypedagogiai
feladatkor betoltésére. (valaszok szama)
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Arra a kérdésre, mely teriileten tud/tudna segitséget nyujtani a gydgypedagdgus tobbvalaszos
lehetdség volt.

A gyermekpszichiatriara 26 6, a gyermekortopédiara 8 f6, a gyermekneurologiara 24 6, a
gyermekambulanciara 14 6, a pszichiatriara 19 f6, a neurologiara 20 {6, alapitvanyi ellatasra 8
f6, ambulanciara 8 f6, mozgasszervi rehabilitaciora 1 {6, rehabilitaciora/gyermek
rehabilitaciora 2 f6 adott valaszt. Ezen kivill egy f6 azt a valaszt adta, miszerint barhol, ahol

gyerekek vannak van helye a gydgypedagogiai munkénak.

A gyogypedagogus feladatkoréhez az egészségiigyi ellatorendszerben 28 6 a fejlesztést, 8 6 a
kapcsolattartast mas intézményekkel, 13 f6 a diagnosztikat, 21 £6 a rehabilitaciot €s habilitaciot,

19 16 az oktatds-iskolai felzarkoztatast, 1 £f6 a sz(rést sorolta.

A lehetséges gyodgypedagodgiai segitségnyljtashoz az egészségiigyi ellatorendszerben
valaszadok koziil 27 {6 a fejlesztést, 11 f6 a kapcsolattartast mas intézményekkel, 14 f6 a
diagnosztikat, 23 f6 a rehabilitaciot és habilitaciot, 19 f6 az oktatas-iskolai felzarkoztatast, 1 f6

a szlrést sorolta.

Az utolso kérdésre a minta tagjai 6nallo valaszt adtak. Arra voltam kivancsi, mi a véleményiik,
hogyan lehetne 6sszehangolni a gyogypedagogus €s a tobbi egészségligyi dolgozo szerepét. A
valaszok kozott szerepelt az interdiszciplindris tevékenység, a kompetenciahatarok kijeldlése,
a gyogypedagogus beemelése a team-munkaba, tobb kommunikacidé a szakemberek kozott,
konzultaciok tartasa, intézményi educatio, rendszeres kapcsolattartas a paciensekkel, 1d6 €s tér

a gyogypedagogiai tevékenység végzéséhez.
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4.2 Egészségiigyben dolgozo gyogypedagogusi kérddivek értékelése

A kérddivet 17 £6 toltotte ki. A minta 100%-a nd. Atlag életkoruk 43 év. Gyogypedagogusként

atlag 15 éve dolgoznak. Az egészségiigyi ellatorendszerben atlag 8 éve tevékenykednek.

A Bérczi Gusztdv Gyogypedagdgiai Tanarképzé Fdiskolan 4 6, a Kaposvari Egyetemen
(MATE) 4 16, a Miskolci Egyetemen 1 {6 végzett gydgypedagdgusként.

A viélaszadok koziil egy szakiranyon 5 6, két szakiranyon 8 f6, harom szakiranyon 2 f6 és négy
szakiranyon 1 f6 végzett.

A valaszadok koziil tanuldsban akadalyozottak pedagogiaja szakon végeztek a legtobben, ez a
szam 11 {6, ezt koveti a logopédia 9 fovel, pszichopedagdgian 3 f6, autizmus spektrum zavar

crer

6 végzett.

A minta tagjai kozil 10 f6 varmegyeszékhelyen, 3 6 varosban/vidéken és 4 f6 Budapesten
tevékenykedik.

Magyarorszag régio6 szerinti eloszlasa alapjan 4 {6 Pesten, 4 {6 Dél-Dunénttlon, 2 f6 Nyugat-
Dunanttlon, 1 f6 Eszak-Magyarorszagon, 1 f6 Eszak-Alfoldon, 5 f6 pedig Dél-Alfoldon
tevékenykedik.

A valaszadok koziil 12 6 korhdzban, 5 6 klinikan alkalmazott. A maganegészségiigyet nem
jeldlte meg senki.

A minta tagjai kozil 8 f6 gyermekpszichidtrian, 1 f6 gyermekneuroldgian, 1 f6
gyermekambulancian, 1 f6 pszichiatridn, 4 {6 neuroldgian, 2 f6 ambulancién, 6 f6 rehabilitacion
(itt kiilon megjeloltek agysériilt, mozgasszervi €és neurologiai rehabilitaciot) alkalmazott, 1 {6

pedig korhazi logopédusként jeldlte meg magat.

A rehabilitacios osztalyokon logopédusokat, a gyermekpszichiatrian pszichopedagogusokat,
tanulasban akadalyozottak pedagogidja €s autizmus spektrum zavar pedagodgidja szakiranyu
gyogypedagogusokat alkalmaznak. Két szomatopedagogus van a valaszadok kozott, akik

rehabilitacion tevékenykednek.
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Az 4, 4dbra szemlélteti a minta tagjainak 12 allitasra adott valaszait.

Az allitasokat egy 1-7-ig terjedd skala alapjan lehetett értékelni.

Ahol 1-egyaltalan nem értek egyet, 2-nagyrészt nem értek egyet, 3-nem talsagosan értek
egyet, 4-nem tudom megitélni, 5-csak kismértékben értek egyet, 6-nagyrészt egyetértek, 7-

teljes mértékben egyetértek.

1. Az On munkahelyén a team munka magas minéségben valosul meg.
6f67,71f66,1105,2106 3,162 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=6, nagyrészt egyetért. A szoras=2.

2. A team munkéra elegendd id6 all rendelkezésre a munkahelyén.
3f67,7166,2165,1164,3 163,116 1 pontot adott a skalan.
A vélaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szords=2.

3. A mindennapi munkéja soran szabadon, a feladatkorének megfelelden tud tevékenykedni.
867,666,265, 1 f6 3 pontot adott a skalan.

A vélaszok atlaga=6, nagyrészt egyetért. A szoras=1.

4. A gybégypedagogus a team munkdban megfeleld helyet kap, az egészségiligyi
ellatorendszerben folytatott tevékenysége soran.
3f67,7166,3165,1164,1163,1162,1 161 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szoras=2.

5. Munkdja sordn az eszkozellatottsag megfelel az egészségiigyi ellatorendszerben vald
gyogypedagogiai ellatas nyujtasahoz.
2167,5166,6165,1163,2162,116 1 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szoras=2.
6. A gyogypedagogus tevékenysége hozzajarul az ellatott személyek gydgyulasadhoz.

1316 7,3 16 6, 1 {6 5 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=7, teljes mértékben egyetért. A szoras=1.
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7. Az orvosok megbecsiilik, elismerik a gyogypedagogus munkajat az egészségiigyi
ellatorendszerben.

3f67,9166,3165,1162,1 16 1 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szoras=2.

8. A szakdolgozok megbecsiilik, elismerik a gyogypedagdégus munkdjat az egészségiigyi
ellatorendszerben.

106 6,3 65,1 1f64,1 163,261 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szoras=2.

9. A paciensek megbecsiilik, elismerik a gyogypedagdégus munkdjat az egészségiligyi
ellatorendszerben.
4167,9166,2165, 116 2 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=6, nagyrészt egyetért. A szoras=l.

10. A tobbi egészségiigyi szakdolgoz6é megfeleld mértkében ismeri a gyodgypedagdgus
feladatkorét az egészségiigyi ellatorendszerben.
11f67,3166,7165,1164,2163,1162,1 161 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szords=2.

11. Elegendd gyogypedagdgust foglalkoztatnak az egészségiigyi ellatorendszerben.
3166,5165,3164,11062,1 163,416 1 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=4, nem tudja megitélni. A szoras=2.
12. Feladatkore megfelelden koriil van hatarolva az egészségiigyi ellatorendszerben.

2167,7166,3165,2163,2162,116 1 pontot adott a skalan.

A valaszok atlaga=5, csak kismértékben ért egyet. A szoras=2.
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4. abra
Gyogypedagogusok vilaszainak 6sszegzése

(Forrds: sajat munka)

Gyogypedagogusok valaszainak 6sszegzése

1l w2 =3 m
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A minta tagjai koziil 13 f6 logopédusra, 9 6 pszichopedagogusra, 6 t6 szurdopedagdgusra, 7
f6 szomatopedagdgusra, 5 f6 tanulasban akadéalyozottak pedagogidja, 5 f6 értelmileg
akadalyozottak pedagdgiaja, 6 fo latassériiltek pedagogidja, 9 f6 autizmus spektrum zavar
pedagogiaja szakirdnyu pedagogusra gondol, mint sziikséges szakember az egészségiigyi

ellatorendszerben.

A 17 valaszado koziil 10 6 a fejlesztést, 13 6 a kapcsolattartast mas intézményekkel, 14 {6 a
rehabilitaciot/habilitaciot, 17 £f6 a diagnosztikat, 3 f6 az oktatas-iskolai felzarkoztatast tartja a
gyogypedagogus feladatanak az egészségiigyben.

Valamint 3 f6 adott egyéni valaszt, ami alapjan a lelki vezetés, mentalhigiéné, az egészségiigyi
dolgozok munkajanak segitése és a kognitiv viselkedésmegfigyelés lehet még a klinikai

gyogypedagogia része.

Arra a kérdésre, hogy miben valtoztatnanak a feladatkori leirasukban sajat valaszlehetoséget
biztositottam. A valaszok kozott szerepelt a pedagdgusok munkaiddé kedvezménye, a
feladatk6rok meghatarozasa, kompetencidk kijeldlése, intézményes educatio szakembereknek,
a team-munkaban valo részvételének elismerése, a klinikai gydgypedagogiai munka
megbecsiilése és elismerése a szakdolgozok részeérdl. Egy gyogypedagogus tigy gondolja, hogy
adott az osztalyokon valo feladata logopédusként. Egy f6 nem valtoztatna a feladatkérén. Egy
{6 jelezte, hogy nincs munkakori leirdsa, valamint egy f6 jelezte, hogy nem ismeri a munkakori

leirast.
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4.3 GQGyodgypedagdgusokkal készitett interjuk értékelése

A kutatas soran hét fovel készitettem interjit, mind végzett gyogypedagogusok. Magyarorszag
tobb régi6jabol tudtam adatokat gytijteni, szerepel Dél-Dunantil, Eszak-Magyarorszag,
Nyugat-Magyarorszag és DéEl-Alfold is. A hét valaszado koziil harman varmegyeszékhelyen
tevékenykednek, négyen pedig varosokban.

Négyen a Barczi Gusztav Gyogypedagogia Karan végeztek, kozilik egy {6
pszichopedagdgusként, harman logopédusként, valamint egy logopédus végzettséggel
rendelkezd személynek tanuldsban akadalyozottak szakiranyu képesitése is van. A Szegedi
Tudomanyegyetemen végzett kétszakos gyogypedagogus logopédia ¢€s értelmileg
akadalyozottak szakiranyt szerzett. A Kaposvari Egyetemen végzett szakember tanuldsban
akadalyozottak szakiranyon végzett. Valamint a Miskolci Egyetemen pszichopedagogia és
tanulasban akadalyozottak szakiranyokon végzett egy 0.

Az intézmény tipusat tekintve egy 6 tevékenykedik klinikan, egy f6 szakambulancian és 6t f6
kérhdzban. A logopédusként foglalkoztatottak fOként neurologiai vagy mozgasszervi
rehabilitaciés osztalyon tevékenykednek, idonként belgydgyaszati teriileten, valamint
ambulansan is ellatnak visszajar6 pacienseket. Egy f6 gyermekpszichiatriai szakambulancian,
ketten gyermekpszichiatrian tevékenykednek.

A hét f6bol négyet foglalkoztatnak féallasban, egy fot napi hat draban, egy fot heti kilenc,
valamint egy f6t heti nyolc 6rdban. A heti kilenc 6rdban dolgozé logopédus nyugdij mellett
dolgozik. A heti nyolc o6rdban foglalkoztatott logopédusnak pedig a helyi pedagogiai
szakszolgalatnal van foallasa.

A tovabbiakban harom {6 kérdéscsoport alapjan elemzem a kapott eredményeket.

4.3.1 Els6 kérdéscsoport elemzése
Az els6 16 kérdéscsoport a munkahelyi feladatkorre iranyul. Ezen beliil kivancsi voltam mibdl

all egy napja, hany orat tolt a munkahelyén, ebbdl mennyit foglalkozik paciensekkel, részt vesz-
e a viziteken, van-e lehetéség munkaidon beliil a szakmai fejlédésre, a feladatkori leirasat
megfelelonek tartja-e, mit szeret a munkdjaban.

Szeretnék a dolgozat els6 kérdésére valaszokat kapni, hogy a gydgypedagdgus
kompetencidjanak megfelelden milyen mindségben tud részt venni az egészségiigyi szakmai

tevékenységben.
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Gyermek- és ifjusdagpszichiatriai teriilet

A mintdb6l hirom f6t alkalmaznak gyermek-, és/vagy ifjusdgpszichiatrian, mint
gyogypedagogus. Koziiliik egy 6 tanulasban akadalyozottak pedagogiaja szakiranyon végzett.
Két fot pszichopedagogus végzettséggel alkalmaznak. Ketten varmegyeszékhelyen dolgoznak,
egy gyogypedagogus a teriilet centrumanak szamité nagyobb varosban.

Az ambulancian dolgozd pszichopedagdgus napjait valtozatos tevékenységek toltik ki.
Pedagogiai vizsgalatokat végez, mint diszlexia, diszkalkulia, tanulasi zavarok szlirése, sziikség
esetén tovabb irdnyitja a szakszolgadlathoz a gyermeket. Takdcs konyve alapjan a
pszichopedagdgus specidlis tudasat a gyermekpszichiatrian alkalmazni tudja. Kognitiv és
specialis fejlesztést végez. Intelligencia-profil és kognitiv funkcidk feltérképezése is
feladatkorének része (Takacs, 2023).

Feladatai k6z¢ tartozik az intézményekkel valo kapcsolattartas, gyermekek megfigyelése 6nallo
jaték kozben vagy csoportosan, pedagogiai konzultacio tartasa. A Covid-19 pandémia eldtt
sziilécsoportokat is vezettek, azonban azota ezt nem sikeriilt ujra elinditani. A team-munka
tagja figyelemhianyos hiperaktivitas-zavar (tovdbbiakban ADHD) és autizmus spektrum zavar
diagnosztizalasaban. Pszichologus kollégajaval kettes csoportvezetésben kreativ csoportot
tartanak szorongd gyermekeknek, melyen meséket hallgatnak, rajzolnak, igy oldjak fel
szeparacios €és kasztracios szorongasukat. Valamint ADHD viselkedésterapiat is tart iskolai
elokészitd jelleggel.

Kereki és Pichler tanulménya aldtdmasztja ezen megallapitdsokat, mely alapjan az
egeészségligyl intézményekben a pszichopedagdgus feladata szakpszichologus/pszichiater
vezetése mellett koterapias feladatok ellatasa, a gydgypedagdgiai sziirések lebonyolitasa, az
allapotmegismerés, valamint a fejlesztés (Kereki & Pichler, A pszichopedagogia jelenlegi
helyzete és perspektivai, 2017).

Az osztidlyos gyermekpszichiatrian tevékenykedd gyogypedagoégusoknak bizonyos szinten
kiilonbozik a feladatuk az el6zdekben foglaltakhoz képest. A gyermekek egy-két hetet toltenek
a gyermekpszichiatriai osztalyon, foként gyogyszerbedllitas céljabol érkeznek. A sziilokkel a
gyogypedagogusok ilyen esetben nem igazéan tartjak a kapcsolatot, a latogatasi idépont sem
segiti ket ebben. A gyermekek bekeriilésekor szintfelmérdt végeznek, egyéni és csoportos
foglalkozasokat tartanak.

A tanulasban akadalyozottak pedagdgidja szakon végzett gyogypedagogus korabban 14 évig
autizmus spektrum zavarral él6 gyermekekkel foglalkozott a nevelés-oktatas szinterén. Az

osztaly féorvosndje nagyon tamogatdéan 1ép fel az osztdlyon zajlo gyogypedagogiai
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tevékenységgel kapcsolatban, ennek érdekében hozzdjarul a gyogypedagdgus szakmai
fejlddéséhez. Kifejezetten a korabbi szakmai hattere miatt vette fel a gyermekpszichidtriara, az
autizmus spektrum zavarral érintett gyermekek ellatasaban vesz részt. Kollar szerint vannak
kompetenciak, amelyekben a szakdolgozok jartasak és nem az orvosok (Kollar, 2016). Ezen az
osztalyon a féorvos ezzel tisztdban van és a kozos cél érdekében tevékenykedik a
multidiszciplinaris munka jegyében.

Munkajanak harom 6 pillére van, az ambulans ellatas teszi ki legnagyobb idejét, a diagnozis
felallitas, valamint az osztalyos ellatas.

Az ADOS autizmus diagnozis képzést mar az itteni tevékenysége alatt szerezte meg. Munkaja
egyik eleme igy a diagnozis felallitdsa, mely 0j kihivast jelent szamara. A teriileti korai
fejlesztoben érhetd csak el, az erre fejlesztett diagnosztizald eszkoz, igy csiitdrtokonként ott
latja el ezt a tevékenységet, elmondisa alapjdn a varosban mdsnak nincs meg hozza a
végzettsége.

A fekvo osztalyon kevés feladata van, viszont, ha az ott ellatott gyermek autizmus érintett,
akkor 0 is beszall az ellatasaba.

Munkaja nagy része az ambulans ellatasbol tevodik dssze. Egyéni és csoportos terapidkat vezet.
A vérosbol érkezd ellatottak hetente jarnak be, a messzebbrdl érkezdket egyéni megbeszélés
alapjan tudjak ellatni. Megemlitendod itt a szakemberek valtozé regionalis elérhetdsége. Kereki
tanulmanyabdl is kitlinik, hogy bizonyos szakemberek elérhetésége nem egyforman biztositott
az orszagban. Igy a vidéken ¢16k nehezebben jutnak hozza a megfeleld ellatashoz (Kereki, A
koragyermekkori intervencios rendszer muikodésének legfontosabb problémateriiletei és
fejlesztési lehetdségei, 2013).

A csaladsegités egy fontos része munkajanak, igyekszik otthon is hasznalhatdé eszkozokkel
felruhazni a hozzatartozokat. A megfeleld informacidatadas, valasztasi lehetdségek ismertetése

bizalmat és tudast ad a csalddoknak (Szészi-Szrenka & Doczyné, 2021).
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Korhazpedagogia

Egy jelenleg gyermekpszichiatridan alkalmazott pszichopedagoégus korabban 18 ¢évig
korhazpedagogusként tevékenykedett. Nehezen elérhetd a populécio ezen csoportja, igy az ott
végzett munkdjarol is beszamolt. A gyermeksebészet égési osztalyan pedagogusi végzettséggel
alkalmaztak, mint korhdzpedagdgus. Ekkoriban nem mindsiilt egészségiigyi szakdolgozdonak.
A t6bbi osztalynak is volt kérhazpedagdgusa.

Hazénkban még nem alakult ki orszdgosan egységes ellatérendszer, amely az egészségiigyben
folytatott pedagdgiai munkat meghatarozza. Nincs szakiranyt korhazpedagdgus képzés és/vagy
tovabbképzés. Az mindsiil korhazpedagdgusnak, aki egészségiligyi szintéren foglalkoztatott. Ez
nem jelent feltétleniil gyogypedagogiai végzettséget (Kereki & Pichler, A pszichopedagogia
jelenlegi helyzete és perspektivai, 2017). Egy finn kutatasbdl kideriil, hogy a tartds korhazi
kezelés alatt allo tanuldkat specialis igényli gyermekként tartjdk szamon, a gyogypedagdgiai
modszerek jol alkalmazhatoak a korhazi ellatdsban. A gyogypedagdgus specialis pszichologiai,
pedagobgiai és orvosi ismerettel rendelkezik, mely elengedhetetlen az egészségiigyben folytatott
tevékenység soran (Adreld, Maittd, & Uusiautti, 2018). Magyarorszdgon 2021 6ta a tartds
korhazi kezelés alatt all6 gyermek a kiemelt figyelmet igényldk kategéridjaba kertilt (Takécs,
2023). Mégis kevés korhaziskola 1étezik hazankban. Pécsett 2000 6ta miikodik korhaziskola
(Becsei-Balogh & Szili, 2016). Miskolcon egy kivételes intézmény funkcional ezen a teriileten
(Takécs, 2023). A KorhazSuli Alapitvany kezdeményezésére kozépiskolasok és egyetemistak
online vagy személyes formaban segitik a gyermekek felzarkodztatasat, mely altalaban csak az
otthoni rehabilitacié alatt kezdddik meg (Tothné, 2021). Ez egy kiemelendd, ritka
kezdeményezés, mégis a szakmai tudas hianya nem hagyhato figyelmen kiviil. Molnar szerint
a gyogypedagdgianak egy sajatos kompetencidkkal rendelkezd része a korhazpedagogia,
melynek eszkdzrendszere eltér a hagyoméanyos pedagogiatol (Molnar, 2014). Ez alapjan az
onkéntesek altali ellatads nem kielégitd modja a hosszutavon korhazban tartozkodd gyermekek
nevelés-oktatasanak. Hiszen az Onkénteseknek nincs mély tudasuk a gyogypedagogiai,
pszicholdgiai és orvosi ismeretekrdl, mely ennek a teriiletnek alapjaul szolgal.

A korhazpedagogus feladatai égési sériilt gyermekek miitétre valo felkészitése, foglalkoztatasa,
oktatasa volt. Egy korhazban dolgozott, amely egy klinikdn beliil miikodott elmondasa alapjan
,Kis korhdz a nagyban”. Egyetemi oktatokorhdznak mindsiil, amely 41 éve all fenn. A tanulas
segitése, gyermekekkel valo jaték tette ki 6 tevékenységi korét. A napi ellatas fliggott a
masnapi eseményektdl is. Ha masnap miitéte volt a gyermeknek, fiziologias felkészités zajlott,

ebben az esetben csoportfoglalkozdsba nem volt bevonhat6. A viziteken, megbeszéléseken
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onszantabol nem vett részt, ugy érezte, nem ad tobbletet a munkajahoz. Reggel kilenc orakor
zajlottak a kotozések, a gyermekek aktualis allapotarol ekkor tudott tajékozodni. Becsei-Balogh
¢s mts. szerint helye van a team-munkdban a korhdzpedagdgusnak. Ismeri a gyermeket és a
jogszabalyokat, naponta Gjra tajékozodik, felvilagositast és tanacsot ad a kollégaknak (Becsei-
Balogh & Szili, 2016).

A nagy fajdalommal jar6, a szervezetet igen megviseld kotozési beavatkozas gyermekeknél
altatasban torténik. Ezeket szamitasba véve tervezte meg a napi programokat. Akinek kétozése
volt délutan vett részt foglalkoztatason, ha az allapota nem engedte aznap nem volt programja.
Takacs alapjan a gyermekosztalyon a pszichopedagogai ellatasnak két irdnyzata van, a
betegségrol, kezelésekrdl, fajdalomrol valé figyelemelterelés, és az atélt élmények feldolgozasa
(Takacs, 2023). Becsei-Balogh ¢és mts. is emlitik a fajdalommal jar6é kezeléseket, melyek
befolyasoljak a napi pedagogiai ellatast (Becsei-Balogh & Szili, 2016).

Kézmiives foglalkozasokat vezetett, melyr6l 6 dontotte el mely modszerre alkalmas a gyermek,
mit tudnak kivitelezni. Molnar tanulmanyaban emlitést tesz a muvészetterapiardl, mely a
depresszio, szorongas csOkkentésében jol alkalmazhaté moddszer. Emliti a korrepetalast,
felzarkdztatast, mint korhazpedagogiai feladat (Molnar, 2014).

Tovabba feladatuk volt az osztilyok iinnepkdr szerinti diszitése is. Ez alapitvanyi
finanszirozasbol valdsult meg. Az ellatottak ajandékot kaptak karadcsonykor. Koncertekre,
babszinhazba kisérték a stabil allapotban 1évoket. A korhazpedagdgus feladatkdréhez tartozik
a kiilonb6zd programokon vald aktiv részvétel biztositdsa. A tematika koveti az évszakok,
tinnepek lefolyasat (Becsei-Balogh & Szili, 2016).

Steinke ¢s munkatarsai tanulményaban a korhazpedagogust az egészségiigyi intézmény vagy a
helyi tankeriileti kozpont alkalmazza, illetve alapitvanyi adomanyi tdmogatassal kapnak anyagi
hatteret (Steinke, Elam, Irwin, Sexton, & McGraw, 2016). Magyarorszagon Molnar
tanulmanyabol kideriil, hogy az intézmény anyagi helyzetétdl fiigg a korhazpedagdgus

alkalmazasa, €s a statuszok kozott is van kiilonbség (Molnar, 2014).
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Rehabilitacios teriilet — logopédiai ellatds

A vizsgalt csoportbdl négy 6 logopédusként alkalmazott gydgypedagdgustdl kapott valaszokra
tudunk hagyatkozni. Koziiliik kettot foallasban, egy fot nyugdij mellett heti kilenc o6raban, egy
fot a szakszolgalati foallasa mellett heti nyolc oraban alkalmaznak. A részmunkaidés
logopédusok heti két napot dolgoznak az ellatdsban. Egy féallast gyogypedagdgus dolgozik
varmegyeszékhelyi klinikan. A masik hdrom szakember kérhéazi osztalyon tevékenykedik.
Mind a négyiiknek a f6 tevékenységi korét a neurologiai ellatds adja, felndtteket ellato
rehabilitacids vagy neuroldgiai rehabiliacios osztalyokon. A klinikan dolgozd logopédus
ambulans pacienseket is ellat, ezen e helyszinen a logopédus kollégaival idésavokban
dolgoznak, a helyhiany miatt. Kognitiv nyelvi terapiat végez a paciensekkel, példaul demencia
vagy neuroldgiai eredetii korképek esetén. A klinikai logopédiai ellatashoz tartozik a beszéd és
gyogypedagogia alapja a diagnosztika, terapia, rehabilitacié (Bardos, 2017).

Foként szerzett zavarokkal taladlkoznak a neurologiai teriileten, példaul afazia stroke esetében.
Harman szamoltak be arrol, hogy sziikség esetén orvosi elrendelésre mas osztalyra is vezénylik
Oket.

Miel6tt megkezdik a napi munkat reggel megnézik érkezett-e 01j beteg az osztalyra. Ezutan
egyeztetnek az apolokkal a paciensek allapotarol, mas kollégakkal az idébeosztasrol, ez esetben
fontos a rugalmassag, hiszen egyéni terapidk esetén az iddiitkozés konnyen eléfordulhat.

A két részmunkaidében foglalkoztatott logopédus munkaja, allitdsuk szerint hulldmzo. Nem
mindig van ugyanannyi paciensiik, a logopédiai ellatdsra nincs minden esetben sziikség.
Elbeszélésiik alapjan az a benyomasunk, hogy mindannyiuk munkajanak része a pszichés
tdmogatas is. A szerzett beszéd és nyelvi zavarok nagyfoku kiszolgaltatottsagot jelentenek az
egyénnek. Szaszi-Szrenka és mts. a gyermekrehabilitdcioban vizsgalta a klinikai logopédiai
ellatast, mégis Osszefliggéseket vonhatunk le a két teriiletrél. Tanulmanyuk alapjan a logopédus
feladata egy holisztikus szemlélettel a komplex személyiség feltérképezése (Szaszi-Szrenka &
Doéczyné, 2021). A személyiség sériilése gyakori stroke-on atesett pacienseknél, igy nem

hagyhato figyelmen kiviil az egyén teljes megismerése, vizsgalata a terapia soran.
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Gyogypedagogusok feladatkore

A csoport tagjai altaldnossagban egyetértettek azzal, hogy feladatkoriik megfelelden koriil van
hatarolva, illetve néhany esetben nem érezték igy, viszont 0k alakitjak az egyéni munkéjukat,
igy elégedettek voltak ezen a teriileten. Bizonyos esetekben nem kaptunk tényszert valaszokat
erre a kérdésre. A szolgalati jogviszony megjelenésével 1j munkakori leirast kaptak a
gyogypedagogusok, azonban korabban eldfordult, hogy nem volt konkrétan megfogalmazva
feladatkoriik. Ma mar csak egészégiigyi szolgalati jogviszonnyal lehet egészségiigyi
tevékenységet végezni (Ferenc, Sebestyén, & Szabo , 2021).

Ennek ellenére mégsem valtoztatnanak a feladatkori leirdsukon. Van, akinek valdban
megfelelden meg van fogalmazva. Azonban akinek nincs, annak szabad kezet adnak az
ellatasban. Ketten tettek emlitést arrol, hogy hianyoljak a nyilvantartasi szamot, igy nem tudnak
részt venni tovabbképzéseken sem. Molnar emlitést tett ennek hidnyarol, nincs hozzé megfeleld
érdekképviselet sem (Molnar, 2014).

Jellemz6en nincs kedvezményes munkaideje az egészségiigyi intézményben dolgozo
gyogypedagogusoknak. Egy {6 szdmolt be napi két ora sétald idérél. Molnar emliti, hogy nem
rendelkezik a pedagdgust megilletd jogokkal, kedvezményekkel a korhazpedagogus. A jelen
példak alapjan a gyogypedagégusok sem. Igy heti negyven orat az intézmény teriiletén kell
Idejiik nagy részét a paciensekkel toltik, a féallasban dolgozdok nagyjabol egy-két orat tdltenek
egyéb teenddkkel, mint dokumenticid, megbeszélés, ez az ellatottak étkezési ideje alatt
torténik. A dokumentacio kodos rendszerben miikodik, de ebben eltérések mutatkoznak. A
rehabilitacios osztalyon nincs megfeleld kodrendszer a logopédiai ellatas dokumentalasadhoz,
szemben a neuroldgiai rehabilitacios osztallyal. Kereki kutatdsa alapjan Magyarorszdgon a
preinatalis ellatorendszerben tobben nem férnek hozza a szdmitégéphez, internethez, vagy a
sziikséges digitalis kompetenciajuk hianyos. Minden teriileten sziikséges lenne az elektronikus
adattarolas a konnyebb visszakeresés, valamint a szakember védelme érdekében (Kereki, A
koragyermekkori intervencios rendszer mikodésének legfontosabb problémateriiletei és
fejlesztési lehetdségei, 2013). A részmunkaidében alkalmazottaknal a napszak is befolyéasolja
mennyi id6t tudnak a paciensekkel tolteni, ha délutdn mennek altaldban mar nincs étkeztetés,
megbesz¢El€s, egye€b terapias ellatas, ez esetben csak a dokumentalas vesz el 1d6t az ellatasbol.
A minta egyontetli valaszai alapjan nincs lehetdség a szakmai fejlddésre, tovabbképzéseken

valo részvételre munkaidon belil.
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A klinikai gyogypedagogiai tevékenység nyujtotta élmeények és kihivasok

Minden esetben kellemes hangvételben meséltek arrdl, mit szeretnek a munkdjukban. A
valtozatossag, a specializacio, a terapias kapcsolatok alakitasa, a pacienseken lathat6 pozitiv
valtozasok, a hala, a paciensekkel valo egylittmiikodés azok a tényezdk, amelyek szerethetové
teszik tevékenységi koriiket.

Kihivasnak féként az ismeretlen, 0j eseteket tartjak, illetve a nehéz intézményi koriilményeket.
A csaladtamogatasra tobb 1d6t szeretnének szanni, de erre altalaban nincs lehetdség. Kollar
szerint az a gyogyito tud hatékonyan tevékenykedni, aki kiegyensulyozott, egészséges személy
(Kollér, 2016). Habar szubjektiv vélemények alapjan kaptuk ezt az eredményt, de a jelenlegi
minta alapjan a hivatasuk pozitiv hatast gyakorol a kutatasban szerepld alanyokra.

Fontos a védéfaktorok jelenléte, mint a hatékony kommunikéciod, csaldddal és a paciensekkel
toltott 1d6, munkacsoporton beliili prevencids technikak, sajat megkiizdési stratégidk és a

személyi €s szakmai elégedettség érzése (Kovacs, Kovacs, & Hegediis, 2012).

4.3.2 Masodik keérdéscsoport elemzése
A kérdéscsoport az egészségiigyben folytatott team-munkara irdnyul. A masodik kérdésre

szeretnék valaszt kapni, hogy jarul hozza a gydgypedagdgus magas szintli szakmai tuddsaval a

multidiszciplinaris team-munkahoz.

Irinyi tanulmanya alapjan a team olyan emberek csoportja, akik egy kdzos cél elérése érdekében
dolgoznak egyiitt. Autonémidjukbol annyit adnak fel, amennyi a cél elérése érdekében

szlikséges (Irinyi & Németh, 2021)

A team tagjai

A gyermek- ¢és ifjasagpszichiatrian alkalmazott gyogypedagdgusok pszichiaterekkel,
szakpszicholdgusokkal, szocialis munkédsokkal dolgoznak egyiitt. A szakemberek szama
valtozd, beszamold alapjan pszichiater orvosbdl hidny van. Féként tobb szakpszichologust
foglalkoztatnak. Ketten szamoltak be arrdl, hogy még egy gyogypedagogust alkalmaznak
pszichiatriai teriileten az intézményiikben. A logopédusok elmondasa alapjan szakorvosokkal,
apolokkal, gyogytornaszokkal, ergoterapeutdkkal dolgoznak egyiitt. A klinikai ellatasban
tevékenykedd logopédus miivészetterapeutdval és pszichologussal is taldlkozik munkaja soran.
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A logopédusok altalanos véleménye, hogy a gyogytornaszokkal jol egyiitt tudnak miikodni.
Egy logopédus szamolt be arrdl, hogy gydgymasszort is alkalmaznak a rehabilitacios osztalyon,
valamint 6 is emlitette a neuropszichologus jelenlétét az ellatasban. Szaszi-Szrenka és Doczyné
tanulmanya alapjan a team tagjai az orvosok, apoldk, gyogytornaszok, ergoterapeutdk,
logopédusok, pszichologusok, neuropszichologusok, szocialis munkasok, konduktorok, és mas
szakemberek (Szaszi-Szrenka & Doczyné, 2021).

A heti nyolc 6rdban dolgozo6 logopédusnak nagy segitség, hogy a szdj- €s nyelvtorna vezetését
a gyogytornasz elvégzi helyette, igy 0 tisztan a logopédiai fejlesztésre tud koncentralni a kevés
idejében, amit a pacienssel tud tolteni. A multidiszciplinaris team tudja a legjobb eredményt
biztositani az ellatdsban. A szakemberek differencidltsaga nagyobb latoszoget biztosit az adott

probléma megoldasaban (Széaszi-Szrenka & Doczyné, 2021).

Team alapu megbeszélések

Abban mind egyetértettek, hogy sziikséges az egészségligyi munka soran a team-munka. llletve
mindenki Ugy gondolja, hogy rendszeres megbeszélésekre lenne sziikség, illetve tobb iddt
kellene erre szanni. Vizitek minden nap vannak az osztalyokon, ezek interaktivak, az ellatottak
is részesei, kérdeznek az allapotukrdl. A megbeszélésekre tobbnyire hetente egyszer van
lehetdség, koriilbeliil egy oOrdban zajlanak. A valaszadok mind igényelnék ennek
rendszerességét €s tobb 1d6t szannanak ra.

Nem mindig tudnak a megbeszéléseken részt venni azok a logopédusok, akik hetente két napon
dolgoznak egészségiigyi teriileten, illetve egy fO kozilik jelezte, hogy a rehabilitacios
osztalyon egyaltalan nem alapoznak a munkajara semmilyen szinten.

Egy 10 jelezte, hogy néaluk elmaradnak az esetmegbeszélések. A korhazukat a helyi klinikahoz
integraltak, a klinikarol érkezett szakemberek bevezették ugyan az esetmegbeszéléseket, de
mikor 0k mar nem jottek el ezekre, elmaradtak. Feltételezhetjlik, hogy ez passziv ellenallasbol
eredeztethetd a centralizalassal szemben. Ez az attitlid azonban hatranyosan érinti a gyogyitd
munkat. A logopédus elmondésa szerint orvos jelenléte nélkiil szoktak a kollégaival bizonyos
esetekrdl targyalni. Tehat a megbeszélésekre vald igény fennall. Kollar alatdmasztja az allitast
miszerint a vezetd szerepe, altalanosan a fOorvosé, milyen fontos lenne a megbeszélések
szervezésében, a team-munka létrejottében. Szerinte a vezetdi kompetenciak befolydsoljak a
team miikddését, ilyen a jutalmazas, stratégidk alkalmazasa, kommunikacios tréningek tartasa

(Kollér, 2016). Az egészségiigyre jellemz06 interdiszciplinaris teameket egy vezetd koordindlja,
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aki a dontéseket végiil meghozza. A team munka alapja a kommunikacio, ha ez nincs sériil a
betegellatas mindsége, valamint kihat a szakdolgozok lelki jollétére is (Irinyi & Németh, 2021).
Emlitést tesznek arrdl, hogy ezek szakmai szemponta fejlédést is nyujtanak szamukra, hiszen
sajat vagy masok tapasztalataibol gytijthetnek informaciét altala. Ez Kereki tanulmanyéban is
fellelhetd, miszerint az esetmegbeszélések szakmai tovabbképzést is biztositanak (Kereki, A
koragyermekkori intervencios rendszer mikodésének legfontosabb problémateriiletei és

fejlesztési lehetdségei, 2013).

Kommunikacio, mint eszkoz a team alapu munkavégzésben

A valaszadok emlitést tettek arrdl, hogy az egészségiigyben hierarchikus rendszer mitkodik,
ami meghatarozza az egész rendszerben zajlé munkat. Sziikségesnek talalnak, ha az orvosok
tobbet kommunikalndnak. Irinyiék tanulmanydban is emlitést tesznek arr6l, hogy a
kommunikécios gatak okozhatnak az ellatdsban problémakat. A tiszta, nyilt vezetdi
kommunikécio, az egyértelmii feladatok megaddsa a stresszmentes kornyezet alapja. A
hierarchiat felvaltd team alapti munka hozna rendszerszintii valtozéast a gyogyitd6 munkaban
(Irinyi & Németh, 2021). Kollar szerint az egészségiigyben a hierarchia altalanosan elfogadott,
de ha tullépi a szakmailag elfogadhat6 szintet gondot okoz az ellatasban (Kollar, 2016).
Ketten emlitést tettek még az egészségiigy zartsagarol, arrol, hogy egyre inkabb centralizalodik.
Ami egy részrdl érhetd, magasabb szintli szakmai munka végzését jelenti, a protokoll-rendszer
védi a szakembereket. Azonban a més intézményekkel valo kapcsolattartast gatolja. A vidéki
régiok egyre inkabb kiesnek az ellatasbol, vagy csak nehezen férnek hozza. Kereki tanulmanya
alapjan az interdiszciplinaris team-munkahoz tartozik minden szerv, intézmény, ami az
ellatottal kapcsolatba hozhatd. Magyarorszagon nem jellemz6 ez a team-munka, a teriiletek
kozott nincs kommunikacio (Kereki, A koragyermekkori intervencios rendszer mikddésének
legfontosabb problémateriiletei €s fejlesztési lehetdségei, 2013).

Egyetértettek a helyes kommunikécios eszk6zok hasznalatarol, egymads személyi és szakmai
tiszteletben tartasardl. Emlitik a konszenzusra jutas fontossagat. A team tagjainak mind mas
szakmai ralatdsa van az adott esetre, igy mas-mas megoldast is tartanak lehetségesnek. Ilyenkor
el kell donteni mi a prioritas az adott esetben. Az egészségiigyben altalanosan az orvosé szokott
a végleges dontés. Kollar alapvetd jelentdségiinek tartja a helyes kommunikaciot a beteg
gyogyulasa szempontjabdl, a csapaton beliili hivatalos és személyes viszonyok kialakitasa

érdekében is. Ez érzelmi és szakmai biztonsagérzetet nyujt a team tagjainak (Kollar, 2016).
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Kompetenciak a team-munkdban

A kompetenciahatarok betartdsa mitkddik a kapott valaszok alapjan. Az egyiitt toltott évek
soran ez kialakul a szakdolgozok kozott. Egy f6 szamolt be arrdl, hogy nem veszik szamitasban
a jelenlétét az ellatasban, de emiatt nem is kérik meg semmijen feladat elvégzésére. O igyekszik
segiteni masok munkdjat, az arra képes beteget az agy szélére lilteti, a folyosora vezeti, amig
tartja a foglalkozast. Err6l a kolcsonds segitésrol tobb gydgypedagdgus is beszamolt, azonban
ezek Onkéntes gesztusok. Bardos tanulmanya szerint fontos, hogy a szakemberek a sajat
tertiletiiknek megfelelden, a kompetenciahatarok betartasa mellett jarjanak el a diagnosztikaban
¢s a terapias folyamatban (Bardos, 2017).

Egy igen lelkes, fiatal logopédus emliti, hogy mennyire szeret minden teriileten team-ben
dolgozni, és latni, ahogy egymast segitik a tarsszakmak. Masok terapids munkaja segiti az 6
munkéjanak pozitiv irdnyba valdé mozdulasat is. Ezt aldtdmasztja Irinyi és Németh kutatésa,
mely alapjan a team munkavégzését attitidok hatdrozzdk meg, mint segitségnyujtas,

mellérendeltség, bizalom, egylittmiikddés, lojalitas (Irinyi & Németh, 2021).

4.3.3. Harmadik kérdéscsoport elemzése
A valaszok alapjan a harmadik kérdésemre szeretnénk valaszt kapni, mennyire jellemz6 a hazai

egészségligyi ellatorendszerben végzett klinikai gyogypedagogiai tevékenység szakmai

szempontu elfogadésa.

Eszkozellatottsag

A pszichopedagdgusok beszdmoloja alapjan foként diagnosztizald eszkozoket alkalmaznak.

A szakambulancian diagnosztikai eszkozoket, papir alapu teszteket, mint Dékany Judit-féle
diszkalkulia kérddiv, diszlexia teszt, Frostig, sziiléi kérdéivek, ADHD standard tesztek,
autizmus spektrum zavar tesztek. Fejlesztd eszkozbdl nem 4all olyan sok rendelkezésiikre,
ezekbo] tobbnyire sajatjait hasznalja. Evente van lehetéség eszkozrendelésre, anyagi keret nincs
hozzarendelve.

A gyermekpszichiatrian tevékenykedd tanuldsban akadalyozottak szakos gyogypedagogus csak
a helyi korai fejlesztében tudja elvégezni ADOS vizsgalatait. A vezetd féorvos igyekszik
mindenféle eszkozt beszerezni, példaul Fiona Piers O.T.V.EN. cimii kiadvanyat. A

szakdolgozok is gylijtenek eszkdzoket, valamint havonta 6sszedobnak egy kisebb Osszeget,
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amiken egyiitt vasarolnak. Papirt, irdszert intézményi kereten beliil kapnak. Ugy gondolja
elegend¢ fejlesztdeszkoz all rendelkezésre.

A masik gyermekpszichiatridan tevékenykedd pszichopedagogus eszkozeit maga szerzi be.
Korabban korhazpedagogusként alkalmaztak az intézményben, megengedték neki, hogy onnan
vigyen at fejlesztéeszkozoket. Ez egy 11j osztaly, még nem alakult ki egészen a munkamenet.
A logopédusok koziil hdrman panaszkodtak a rossz eszkozellatottsagra. Fejlesztdeszkozeiket
maguk szerzik be, készitik el, anyagi terhet is jelent szamukra. Tobben jelezték, hogy nyomtatni
sem tudnak a korhézban, az USB csatlakoz6 hianya miatt, vagy mert szines nyomtatasra nincs
lehetdség. Kereki tanulmanya alapjan az ellatorendszerben dolgozok koziil sokan nem férnek
hozza a szamitdogéphez, internethez (Kereki, A koragyermekkori intervencids rendszer
mikodésének legfontosabb problémateriiletei és fejlesztési lehetdségei, 2013).

Egy f6 emlitette, hogy a sajat laminalogépét haszndlja a kartyak készités¢hez. A maguk altal
finanszirozott tovabbképzéseken szerzett eszkdzoket alkalmazzak. Eszkozeik tarolasara sincs
biztositva az intézményben, igy azokat minden nap viszik magukkal.

A klinikai alkalmazott logopédus szamolt be jobb koriilményekrdl. Az eszk6zok nagy része
mar alkalmazasa el6tt ott volt. Sok év alatt gyliltek dssze, korabban két logopédus szerezte be
Oket. Egyiitt szoktak keresni, gylijteni még hozza. Az ellatashoz sziikséges helyet, mint eszkozt
emlitette nagy hidnynak. A tiikroket cipelni szoktak az ellatottakhoz. Az alapitvany idonként
finansziroz szdmukra tovabbképzést vagy eszkdzoket.

Tébben is emlitették, hogy nincs logopédiai terem, ahova a pacienseket ki tudna vinni. Igy a
folyosokon szoktak terapiat tartani.

Alapitvanyi finanszirozasu eszk6zokrol ketten tettek emlitést. Adomanyokat nem igen kapnak
az intézmeények, vagy ha igen, az eszk6zok nem alkalmasak fejlesztésre.

Ezen eredmények alapjan az egészségiigy eszkozrendszere nem felkésziilt a klinikai
gyogypedagogiai  diagnosztikara, terdpiara és rehabilitdciéra. A bizonyos foku
eszkozellatottsdg a gyermekpszichiatriai ellatadsban van jelen. A klinikan végzett logopédiai
ellatas — feltételezhetden a jobb anyagi koriilményeknek koszonhetden — kielégitébb, mint a

tobbi valaszadd intézményében.
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A gyogypedagogusi tevékenység megbecsiilése

A logopédusok meglatasai szerint a szakdolgozok a munkéjuk nagy részét nem latjak at. Inkabb
az ellatottakkal beszélgetni kérik meg Oket, mentalhigiénés tevékenységnek gondoljak. Egy 6
véleménye alapjan iskoldzottsag kérdése is a logopédiai munkarol valo tudas, a magasabb foku
egészségligyi végzettségli kollégai jobban értik mi a tevékenységi kore. A szakdolgozok azt
latjak, hogy a péciens agydnal terapiat tartanak, de magérdl a logopédiai terapiardl kevés
tudasuk van.

A gyermekpszichiatrian tevékenykedd gyodgypedagogusok munkéjat, meglatasait elismerik a
kollégaik. Ez eredhet abbol a ténybdl is, miszerint a pszichologiai teriilet egy kdzos pont a
szakdolgozok kozott, mind a pedagdgus, a pszichologus, a pszichiater szaktudasanak alapjat
képezi. Kénnyebben megértik egymas feladatkorét, valamint a legtobb ott dolgozd magasabb
egészségligyi végzettséggel rendelkezik.

A gydgypedagdgusi munka szakdolgozok altali ismereteirdl nem talaltunk konkrét forrast.
Kollar tanulmanyabdl kovetkeztethetiink a kommunikacié fontossagara a team-munkéban,
mely eldsegiti az interdiszciplindris munkavégzést, és daltala informacidt nyerhetnek a
szakterililetek ismeretében (Kollar, 2016). Kereki szerint az esetmegbeszélések segitik a
szakemberek munkajanak Osszehangolasat, szakmai tovabbképzést biztosit (Kereki, A
koragyermekkori intervencios rendszer mikodésének legfontosabb problémateriiletei és
fejlesztési lehetdségei, 2013).

Az ellatottak és/vagy hozzatartozoik osszeségében elégedettek és haldsak a gydgypedagdgusi
munkaért. A gyermekpszichiatriai osztalyon ritka, hogy a sziil6kkel kapcsolatot tudnak tartani.
Az ambulancidn azonban van ra lehetdség, sziiltréningek tartdsara is. A logopédusok
elbeszélése alapjan az 1dOs nyelv- és beszédsériilt paciensek nagyon hélasak, hogy a
rehabilitacio soran részben vagy egészben visszanyerik az elveszitett képességiiket.
Osszeségében az ambulans ellatas minden teriilete sériil, ha a paciens nem jaroképes, vagy
vidéki. Nehezitett szdmukra az utazas, igy a tovabbi ellatds akadalyokba iitkozik. Ennek
érdekében igyekeznek otthon is jol hasznalhatdé mddszereket adni a csaladtagok és ellatottak

szamara.
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Gyogypedagogusok alkalmazasanak bovitése

Az alanyok nem tudtak érdemben vélaszolni arra a kérdésilinkre, miszerint sziikség lenne-e tobb
gyogypedagogus alkalmazésara az egészségiigyben, és mely teriileten lenne rajuk sziikség.
Osszeségében egyetértettek abban, hogy sziikség lenne rajuk, foként a sajat teriiletiikon tudnank
elképzelni, illetve gyermekosztalyokon. Ha a sajat teriiletiikon tobben lennének jobb ellatast
tudnanak biztositani, tobb csoportot tudnanak vezetni.

Egy 16 emlitette, hogy minden osztalyon lenne helye a gy6gypedagdgiai munkanak a megfeleld
szakiranyu végzettséggel.

Ugy fogalmaztak nem latnak bele mas osztalyok munkijéba, igy nem tudjak pontosan
megitélni, nincs megfeleld ralatasuk erre.

Gereben tanulmanya alapjan a diagnosztikus, nevelési, terapias, rehabilitacios tevékenységek
képzik a szakfeladatokat a gyogypedagogidban, mely transzdiszciplinaris jellegli. A
gyogypedagogiat a klinikai tulajdonsagai emelték ki a neveléstudomanybol (Gereben, 2020).
Ezen megallapitasok alapjan feltételezhetjiik, hogy a gyogypedagogusnak az egészségiigy

minden teriiletén helye van.

5  Kovetkeztetések és javaslatok

Szakdolgozatom eredményei alapjan az egészségiigyi ellatérendszerben helye van a klinikai
gyogypedagogianak, melynek feladatai koz¢é tartozik a diagnosztika, terdpia, rehabilitacio,
habilitacio. Ezt a gyogypedagogusok €s a szakdolgozok tobbsége is igy tapasztalja. Ezt Bardos
tanulmanya aldtamasztja, mely szerint a klinikai gyogypedagogia alapja a diagnosztika,
rehabilitacio, terapia. A diagnosztika onallosodasanak kovetkezménye az interdiszciplinaris
latasmod alkalmazasa, tehat a gyogypedagdgiai holisztikus szemlélet érvényesiilni tud az
egészségligyi team-munkaban (Béardos, 2017).

Az eredmények alapjan a kompetenciahatarok nem meghatarozottak teljeskoriien az
egeészségligyl ellatorendszerben. Vannak gyogypedagogusok, akiknek nincs munkakori
leirasuk, vagy nemrég kaptak az 01j szolgélati jogviszonnyal jar6 torvény miatt. Az egészségiligyi
szakdolgozok valaszai alapjan a gyodgypedagogus Uigy tudna érvényesiilni a team-munkaban,
ha a kompetenciahatdrok megfeleléen ki lennének jelolve, valamint intézményi educatio
segitene ennek megszilarditasdban. Kereki szerint az esetmegbeszélések belsd szakmai

tovabbképzést is nyljtanak az interdiszciplinaris team-munkaban. Segitenek a szakemberek
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munkajat 0sszehangolni (Kereki, A koragyermekkori intervencios rendszer mikodésének
legfontosabb problémateriiletei és fejlesztési lehetdségei, 2013). Tehat a helyes kommunikécid
¢s educatio a team tagjai kozott segitene megoldani a tovabbiakban a szakmabeli tévhiteket.
Az egészségligyi team-munkaban Kollar szerint elfogadott a hierarchia, de nem Iépheti til a
szakmailag elfogadhatd szintet. A vezetdi kompetencidk tudnak segitségiil szolgalni a
kiilonboz6 szakemberek tevékenységének dsszehangolasaban, mint kommunikacios tréningek,
stratégiak kidolgozasa, jutalmazas (Kollar, 2016). Javasolt lenne a teamekben bizonyos
1d6kozonként csapatépitd, oktatasi célu tréningek szervezése.

Az egészségiigyi szakdolgozok 93%-a gondolta igy, hogy a gyermekpszichidtridn nagy
szilkség van gyogypedagdgusra. A valaszadok kozott egy pszichiatrian tevékenykedd orvos
gondolja, hogy logopédusra és tanuldsban akadalyozottak szakiranyu pedagoégusra lenne
sziikség. Erdekesnek tartom, hogy a pszichopedagogust nem jeldlte meg lehetdségként ezen a
terlileten. Takacs szerint a pszichopedagéogus a gyermekpszichiatrian specidlis tudasat
alkalmazni tudja, kognitiv és specialis fejlesztéseket végezhet, valamint intelligencia-profil és
kognitiv funkciok feltérképezésére alkalmas (Takéacs, 2023). A gyermekpszichiatriai teriilet
utan a valaszadok 86%-a a gyermekneurologian és 71%-a neurologian gondolja sziikségesnek
a gyogypedagogiai munkat. Azok a szakdolgozok is, akik nem talalkoztak még munkajuk soran
gyogypedagogussal (példaul laborban vagy miitdben dolgoznak), ugy gondoljak, hogy a
rehabilitdcioban, fejlesztésben, iskolai felzarkdztatisban segitséget tud nyujtani a
gyogypedagogus.

A klinikai gydgypedagogiai munkardl kevés szakirodalom érhetd el. Javasolt a késébbiekben
egy atfogobb kutatas végzése, nagyobb populacio vizsgalata pontosabb eredményeket mutatna
az egeészségligyben végzett gyogypedagogiai tevékenységrdl. Viszonylag kevés
gyogypedagogus van ma hazankban az egészségligyi ellatérendszerben, igy érdemes lenne a
populdcié minden tagjat bevonni a kutatasban. Valamint a szakdolgozok szélesebb korét
kérdezni. Erdekes eredményeket mutathat a szakdolgozok két csoportban valo vizsgalata. Egy
szakdolgozdi csoport vizsgalata, akik team-munkaban dolgoznak gyogypedagogusokkal, és
egy szakdolgozoi csoport olyan teriiletekrdl, ahol nincs gydgypedagogus. A két csoport klinikai
gyogypedagogiarol vald tudasanak Osszehasonlitdsa segitene megfogalmazni a jovObeni
lehetséges educatios kérdéseket és megoldasokat.

Kutatadsom soran mélyinterjukat készitettem gydgypedagdgusokkal, igy foként szubjektiv
véleményeket kaptam. Egy jabb kutatdsban célszerli lenne a gydgypedagdgusok feladatkdri
leirasanak pontos szemléltetése és Osszevetése, mely a kompetenciahatdrok egységes, pontos

kijeloléséhez jarulna hozza, szakiranyoknak megfelel6en.
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6  Osszefoglalas

Dolgozatomban az egészségiigyi ellatorendszerben tevékenykedd gydgypedagdgusok
feladatkorébe szerettem volna betekintést nyerni, valamint a team-munkaban valo részvételiiket
vizsgalni.

A célcsoportot képezte minden hazai egészségiigyi szakdolgozo, valamint az egészségiigyben
tevékenykedd gyogypedagogus.

A kutatas soran az adatfelvételre két sajat kérddivet hasznaltam, egy az egészségligyi
szakdolgozoknak szolt, egy pedig az egészségiigyben tevékenykedd gydgypedagdgusoknak,
Google trlap altal készitett kérddiveket alkalmaztam. Emellett hét gydgypedagdgussal online
Zoom feliileten videdhivasban mélyinterjukat vettem fel. A kutatds soran a kérddives felmérés
2023 novemberében vette kezdetét és 2024 februarjan zarult le. A mélyinterjuk felvétele 2024
januarjatol 2024 februarjaig tartott.

Az adatok elemzéséhez a Microsoft Office Excel tablazatkezeld szoftvert alkalmaztam.

A kutatés soran az egészségiigyi szakdolgozoknak szol6 kérddiveket 28 {6 toltotte ki.

Az egészségligyben tevékenykedd gyogypedagdgusoknak sz6lo kérddivet 17 £6 toltotte ki.

Az interjufelvételben 7 f6 vett részt, koziilik pszichopedagdgus, logopédus és tanulasban
akadalyozottak pedagdgiaja szakirdnyt végzettséggel rendelkeztek. Egy f6 kordbban
koérhazpedagdgusként dolgozott, igy errdl a teriiletrdl is értékes beszamolot kaptam.

Az eredmények értékelése soran eldszor az egészségiigyi szakdolgozok altal kitoltott kérddivet
elemeztem. A valaszok alapjan a szakdolgozok tobbsége ugy gondolja helye van a
gyogypedagogusnak az egészségiigyi team-munkéban, a klinikai gyogypedagdgia megallja a
helyét az egészségiigyben. Fontos hozzd a kompetenciahatarok pontos kijelolése és az
intézményi educatio.

Az egészségiigyben tevékenykedd gyogypedagogusok altal kitoltott kérdoivekre kapott
véalaszok alapjan tobbségiik foként gyermekpszichidtrian, neuroldgiai vagy mozgasszervi
rehabilitacids osztalyokon tevékenykedik. A rehabilitaciés osztalyokon logopédusokat, a
gyermekpszichiatrian pszchopedagogusokat, tanulasban akadéalyozottak pedagogidja és
autizmus spektrum zavar pedagdgidja szakiranyl gydgypedagogusokat alkalmaznak. Két
szomatopedagogus van a valaszadok kozott, aki rehabilitacion tevékenykedik.

Vilaszaik alapjan hasonld véleményiik van a klinikai gyogypedagdgiardl, mint a tobbi

egeészségligyl szakdolgozdnak. A team-munka szerves részét képezik munkahelyiikon. Az
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eredmények alapjan a munkakori leirasukrol nem tudnak megfeleld tajékoztatast adni, nem
ismerik teljeskortien, vagy nincs megfelelden irasba foglalva.

A mélyinterjuk harom {6 kérdéscsoport alapjan kertiltek értékelésre. A gyermekpszichiatriai, a
logopédiai ellatds ¢és a koérhazpedagodgia voltak a f6 terliletek, ahonnan valaszok érkeztek.
Ezeken a teriileteken végzett klinikai gyogypedagdgiai tevékenységet mutattam be. Mibdl all
egy napjuk, hany orat téltenek a paciensek ellatasaval, miben kiillonboznek a teriileteken végzett
feladatok egymastol. Ezt kovetden a résztvevok beszamoldja alapjdn a team-munkat és
lehetdségeit jartam koril. Milyen gyakran vannak vizitek, megbeszélések, hogy tudnak
kapcsolédni a team-munkahoz, milyen végzettségli szakdolgozokkal miikkddnek egyiitt.
Valamint kompetencidjuk, feladatkoriik meghatarozasara, a szakdolgozok ¢és ellatottak altali
megbecsiilésiikre kerestem valaszokat.

Osszeségében a klinikai gyégypedagdgia megallja a helyét a hazai egészségiigyi
ellatorendszerben. A gyogypedagogus az egészségligyl team-munka része, a fdallasban
alkalmazottak szerves részei, a részmunkaidében dolgozokrol nem mondhat6 el. Az Gjonnan
kialakulo teamekben a gydgypedagogusi feladatok sem egyértelmiiek. A kompetenciahatarok
¢s a feladatkorok pontos leirdsa még nem alakult ki teljes mértékben, illetve intézményenként
eltér6. Ennek a késdbbiekben valdo meghatarozasa a megfelel6 ellatas érdekében feladatnak
tekintheto.

Mind a gydgypedagdgusok, mind az egészségiigyi szakdolgozok igénylik a team alapu
munkavégzést, a rendszeres megbeszéléseket, és a meghatarozott kompetencidkat az

interdiszciplindris team-munka soran.
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9 Mellékletek

9.1 Az egészségligyben dolgozé szakdolgozok kérddive

e Neme: férfi/nd
e Eletkora (pl.:23):
e Legmagasabb iskolai végzettsége:
szakiskolai végzettség, éErettségi, érettségire épiild felséfoku szakképzés/OKIJ, foiskola,
egyetem
o Végzettségének megnevezése:
segédapolo, egészségligyi szakdolgozd, diplomas egészségiigyi szakdolgozo, pszicholdgus,
orvos, egyeb:
e Hany éve dolgozik az egészségiigyi ellatérendszerben? (pl.:8)
e Milyen telepiilésen dolgozik? Budapest/varmegyeszékhely/varos
e Magyarorszag mely részén tevékenykedik?
Dél-Dunantul, Nyugat-Dunéantal, Kozép-Dunantul, Eszak-Magyarorszag, Eszak-Alfold, Dél-
Alfold, Pest
e Milyen tipusu intézményben dolgozik? (Tobbet is megjeldlhet!) klinika, korhdz,
maganegeszsegigy
e Milyen teriileten dolgozik? (Tobbet is megjeldlhet!)
gyermekpszichiatria gyermekortopédia, gyermekneuroldgia, gyermekambulancia, pszichiatria,
neurologia, alapitvany, ambulancia, egyéb:
e Munkaja soran talalkozott-e gyogypedagogussal munkahelyén? igen/nem
o Alkalmaznak-e gyogypedagogust azon a teriileten, ahol dolgozik? igen/nem/nem
tudom
e Hany f6 gydgypedagogust foglalkoztatnak az intézményben, ahol dolgozik? Kérem
szammal valaszoljon! szam: nem tudom
e Milyen szakiranyt gyogypedagogust foglalkoztatnak a munkahelyén? (Tobbet is
megjelolhet!)
logopédia, tanulasban akadalyozottak pedagdgiaja, pszichopedagdgia, szurdopedagogia,
latassériiltek pedagdgidja, értelmileg akadalyozottak pedagogidja, szomatopedagogia, autizmus

spektrum zavar pedagogidja, nem tudom
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Jelolje 1-7-1g milyen mértékben ért egyet a kdvetkez6 allitasokkal.
1-egyaltalan nem értek egyet

2-nagyrészt nem értek egyet

3-nem tulsagosan értek egyet

4-nem tudom megitélni

5-csak kismértékben értek egyet

6-nagyrészt egyetértek

7-teljes mértékben egyetértek

Az egészségiigyi team munkaban sziikség van a gyogypedagogus szakmai tudasara is.
Az egészségiigyi ellatorendszerben nagy sziikség van/lenne a gyogypedagogiai
feladatkor betoltésére.

Az egészségligyi team munkaban sziikség van a gyogypedagogus szakmai tudésara is.
Az egészségiigyi ellatorendszerben nagy sziikség van/lenne a gyogypedagogiai
feladatkor betoltésére.

Az egészségligyi team munkaban sziikség van a gyogypedagogus szakmai tudésara is.
Az egészségiigyi ellatorendszerben nagy sziikség van/lenne a gyogypedagogiai

feladatkor betoltésére.

On szerint, az egészségiigy mely teriileten tud/tudna segitséget nyujtani a
gyogypedagogus?

gyermekpszichiatria, gyermekortopédia, gyermekneurologia, gyermekambulancia,
pszichiatria, neurologia, alapitvany, ambulancia, egyéb:

On szerint mi tartozik egy gyogypedagogus feladatkdrében az egészségiigyi

ellatorendszerben? Kérem réviden valaszoljon!

fejlesztés, kapcsolattartds mas intézményekkel, diagnosztika, rehabilitacio, habilitacio, oktatas-

iskolai felzarkoztatés, egyéb:

Véleménye szerint hogyan tud/tudna segitséget nyUjtani a gydgypedagdgus az

egészségligyi ellatérendszerben?

fejlesztés, kapcsolattartds mas intézményekkel, diagnosztika, rehabilitacio, habilitacio, oktatas-

iskolai felzarkoztatas, egyéb:

Mi a véleménye, hogyan lehetne Osszehangolni a gydgypedagdgus és a tobbi

egészségligyi dolgozo szerepét? Kérem roviden valaszoljon!
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9.2 Az egészségiigyben dolgozd gydgypedagogusok kérddive
e Neme: férfi/nd

e Eletkora (pl.:23):
e Hany éve dolgozik gyogypedagogusként? (pl.:5)
e Hany éve dolgozik, mint gy6gypedagdgus az egészségligyi ellatorendszerben? (P1.:8)
e Melyik egyetemen végzett, mint gyogypedagogus?
e Milyen szakiranyu végzettségli gyogypedagdgus? (Tobbet is megjeldlhet!)
logopédia, tanuldasban akadalyozottak pedagdgidja, pszichopedagodgia, szurdopedagogia,
latassériiltek pedagogidja, értelmileg akadalyozottak pedagodgidja, szomatopedagdgia, autizmus
spektrum zavar pedagogiaja
e Milyen telepiilésen dolgozik? Budapest/varmegyeszékhely/varos
e Magyarorszag mely részén tevékenykedik? Kérem a megfelel6t huzza ala!
Dél-Dunantil, Nyugat-Dunantal, Kzép-Dunantal, Eszak-Magyarorszag, Eszak-Alfold, Dél-
Alfold, Pest
e Milyen tipust intézményben dolgozik? (T6bbet is megjeldlhet!)
klinika, korhaz, maganegészségiigy
e Milyen teriileten dolgozik? (T6bbet is megjeldlhet!)
gyermekpszichiétria, gyermekortopédia, gyermekneurologia, gyermekambulancia,
pszichiatria, neuroldgia, alapitvany, ambulancia, egyéb:
o Jeldlje 1-7-ig milyen mértékben ért egyet a kovetkezo allitasokkal.
1-egyaltalan nem értek egyet
2-nagyrészt nem értek egyet
3-nem tulsagosan értek egyet
4-nem tudom megitélni
5-csak kismértékben értek egyet
6-nagyrészt egyetértek
7-teljes mértékben egyetértek

Az On munkahelyén a team munka magas mindségben valosul meg.

A team munkara elegend6 1d6 all rendelkezésre.

A mindennapi munkaja soran szabadon, a feladatkorének megfelelden tud tevékenykedni.

A gyogypedagdgus a team munkaban megfeleld helyet kap, az egészségiigyi ellatorendszerben

folytatott tevékenysége soran.
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Munkéja soran az eszkozellatottsag megfelel az egészségiigyi ellatérendszerben valo
gyogypedagogiai ellatas nyujtasdhoz.

A gybgypedagogus tevékenysége hozzédjarul az ellatott személyek gyogyulasahoz.

Az orvosok megbecsiilik, elismerik a gyogypedagogus munkijat az egészségiigyi
ellatorendszerben.

A szakdolgozok megbecsiilik, elismerik a gyogypedagogus munkajat az egészségiigyi
ellatorendszerben.

A paciensek megbecsiilik, elismerik a gydgypedagdégus munkijat az egészségiigyi
ellatorendszerben.

A tobbi egészségligyi szakdolgozo megfeleld mértkében ismeri a gyogypedagdgus feladatkorét
az egészségligyi ellatérendszerben.

Elegendd gyogypedagogust foglalkoztatnak az egészségligyi ellatorendszerben.

Feladatkore megfelelden koriil van hatarolva az egészségiigyi ellatérendszerben.

e Hogy latja, mely teriileteken lenne sziikség nagyobb létszamban a gydgypedagdgusok
munkajara? Kérem réviden valaszoljon!
e Mi a wvéleménye, milyen szakiranyt gyogypedagogusokra lenne sziikség az
egészségligyi ellatorendszerben? (Tobbet is megjeldlhet!)
logopédus,  pszichopedagogus,  szurdopedagogus,  szomatopedagogus,  tanuldsban
akadalyozottak pedagogiaja, értelmileg akadalyozottak pedagdgidja, autizmus spektrum zavar
pedagogidja, latassériiltek pedagdgidja
e On szerint mi tartozik egy gyogypedagogus feladatkdréhez az egészségiigyi
ellatorendszerben? (TObbet is megjeldlhet!
fejlesztés, kapcsolattartds mas intézményekkel, rehabilitacio, habilitacio, diagnosztika, oktatas,
iskolai felzarkoztatas, egyéb:
e Miben valtoztatna a gyogypedagogusi feladatkor leirdsdban az egészségligyi

ellatorendszerben? Kérem réviden valaszoljon!
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9.3

Az egészségiigyben dolgozo gyogypedagdgusok interji kérdései

Neme: nd/férfi

Eletkora: év

Hény éve dolgozik gyogypedagdgusként?

Melyik egyetemen végzett gyogypedagogusként?

Hany éve dolgozik, mint gyogypedagogus az egészségligyi ellatérendszerben?
Milyen szakon végzett?

Milyen telepiilésen dolgozik? varmegyeszékhely/varos

Milyen tipust intézményben dolgozik? klinika, kérhaz

Milyen teriileten dolgozik?

Milyen munkaszerzédéssel dolgozik? féallas/félallas, alkalmazott szakdolgozo,
alapitvany

Beszélne kicsit a feladatkorérdl?

Mibdl all egy napja?

Hény 6rat t61t a munkahelyén?

Hany orat foglalkozik ebbdl a paciensekkel?

Részt vesz a viziteken?

Kikkel dolgozik egytitt?

Szakmai fejlddésre, szakirodalom olvasasara, eldadasok meghallgatasara van lehetség
munkaiddn beliil?

Hogy latja a feladatkori leirasat? Annak megfelelden tud tevékenykedni?
Megfelelden koriil van hatarolva feladatkre?

Mennyire tartjak tiszteletben a kompetencia hatérait a szakdolgozok?

Van olyan, amin valtoztatna a feladatkori leirasaban?

Mit szeret a munkdjéban?

Mi az, amit kihivasnak €l meg?

Min valtoztatna a feladatkorében?

Mi a véleménye az eii. team munkardl?

Megfeleld 1d6 all rendelkezésre?

Mindenki egyenlden kiveszi a részét szaktudasanak megfeleléen a megbeszéléseken?
Minden szakember meglatasait szamitasban veszik?

Hogy latja ebben a gyogypedagdgus szerepkort, figyelembe veszik, adnak a

meglatasaira?
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Milyen eszkozok allnak rendelkezésére a munkahelyén a gyogypedagogusi munkaja
elvégzéséhez?

Vannak diagnosztikai eszk6zok?

Elegend¢ fejlesztdeszkoz all rendelkezésre?

Van lehetdség igényei szerint Gjakat kérnie a munkaltatotol?

Az adomanyozok szoktak-e olyan eszkdzoket felajanlani, ami az 6n munkajat is segiteni
tudja?

Hogy latja a tobbi szakdolgozo6 (orvos, apolok, fejlesztok, gydgytorndszok, szocialis
munkdsok) hasznosnak tartja-e a munkajat?

Megbecsiilik munkajat?

Hogy latjak az 6n feladatkorét?

Hogy latja, a paciensek és csaladjuk megbecsiilik-e munkdjat?

On, hogy latja, milyen mértékben tud segitséget nyujtani nekik a munkahelyi keretein
beliil?

Tapasztalatai szerint sziikség lenne-e tobb gyogypedagdgusra az eii-ben?

Min valtoztatna, ha tobben lennének?

Milyen szakon végzett gydgypedagdgusokra lenne sziikség?

Ha van még valami, amirdl szivesen mesélne, kérem mondja el!
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10 Hallgatoi nyilatkozat

NYILATKOZAT

a szakdolgozat nyilvianos hozzaférésérél és eredetiségérél

A hallgaté neve: GYONGYOSI REKA

A Hallgatdé Neptun kddja: E7T5B7

A dolgozat cime: A gydgypedagdgiai tevékenységbe vald betekintés a
‘ hazai egészségligyi elldtérendszerben

A megjelenés éve: 2024

A konzulens intézetének neve: NEVELESTUDOMANY! INTEZET

A konzulens tanszékének a neve: GYOGYPEDAGOGIAI TANSZEK

Kijelentem, hogy az altalam benyujtott szakdolgozat egyéni, eredeti jellegli, sajat szellemi
alkotdsom. Azon részeket, melyeket mas szerzék munkajdbdl vettem at, egyértelmien
megjelSltem, és az irodalomjegyzékben szerepeltettem.

Ha a fenti nyilatkozattal val6tlant &llitottam, tudomdsul veszem, hogy a zardvizsga-bizottsag a
zardvizsgabol kizér és a zardvizsgét csak Uj dolgozat készitése utan tehetek.

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

Tudomdsul veszem, hogy az 4&ltalam készitett dolgozatra, mint szellemi alkotas
felhaszndldsara, hasznositésdra a Magyar Agrar- és Elettudoményi Egyetem mindenkori
szellemitulajdon-kezelési szabalyzatdban megfogalmazottak érvényesek.

Tudomadsul veszem, hogy dolgozatom elektronikus véltozata feltdltésre keriil a Magyar Agrar-
és Elettudomdnyi Egyetem kényvtéri repozitori rendszerébe. Tudomésul veszem, hogy a
megvédett és

- nem titkositott dolgozat a védést kovetéen

- titkositasra engedélyezett dolgozat a benyujtasatél szamitott 5 év eltelte utén
nyilvanosan elérhet6 és keresheté lesz az Egyetem konyvari repozitori rendszerében.

Kelt: __ o024 ev__ OH hé _ I nap
/M/"/W/z v/ /}?(’aéa

H/ﬁéato alairdsa

(/’4/
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Konzulensi nyilatkozat

NYILATKOZAT

Gyongyosi Réka (név) (hallgatd Meptun azonositdja: EFTSET) konzulenseként nyilatkozom
arrol, hogy a szakdolgozatot attekintettemn, a hallgzatot az irodalmi forrdsok korrekt

kezelésének kivetelményeirdl, jogi és etikail szabalyairal tdjékoztattam.

A szakdolgozatot a zardvizsgan térténd védésre javaslom f nem javaslom.
A dolgozat dllam- vagy szolgalati titkot tartalmaz: igen nem

Kelt: 2024. év aprilis ho 21. nap

Peudng dr, haldl Ciima Melinda PhD

CRyeloml fens

- P
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