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|. Bevezetés
A moédszertani ajanlas kuldetése, célkitiizései

Az 6vodaskor egy csodakkal teli korszak, am mindannyian tudjuk, hogy a gazdag fantaziavilag, a valtoza-
tos jaték, az dnfeledtség mellett, a kisgyermekeknek szamos nehézséggel is szembe kell néznitik. Ekkor
kell beilleszkednilk egy csoportba, meg kell tanulniuk a tarsas egyuttélés szabalyait, uralkodniuk kell
indulataikon, és osztozniuk kell masokkal a felnéttek figyelmén is. A csaladban a gyermek kdzponti helyet
foglal el, ha vannak is testvérei, akkor is a korai id6szakban azt tapasztalta meg, hogy a szul6k félrete-
szik sajat szlikségleteiket, a csecsemd sziikségletei az elsédlegesek. Kozosségbe kerlilve a gyermek
megtapasztalja, hogy mar nem csak az 6 szikségletei szerint torténnek az események, alkalmazkodni,
késleltetni, egyezkedni kell a csoportban.

A tarsas kompetencia kialakulasa hosszu tanulasi folyamat eredménye. Az évodaskor kitlintetett fontos-
sagu szakasz abbodl a szempontbdl, hogy a gyermek milyen tarsas szerepeket vesz fel, és hogyan tanulja
meg szabalyozni érzelmeit. A csaladon kivil ebben a tanulasi folyamatban az évodanak rendkivdli jelen-
tésége van. A tarsas egyuttlét maga, valamint az, hogy a gyermek éppen egy tanulasi folyamat elején
tart, sziikségszerlien fogjak azt eredményezni, hogy az 6vodaban gyakoriak a gyermekek kozotti konflik-
tusok, és igen sokszor az agressziv megnyilvanulasok is. A konfliktusok tehat elkerllhetetlenek, azonban
az, hogy milyen megoldasmaodokat sajatit el a gyermek, mar nagyban fluigg a felnéttek viselkedésétdl és
reakciomaodijatél. Az vodapedagogusoknak igen nagy a felelésséguk a gyermekek fejlédése, fejlesztése
szempontjabdl, de azt is hangsulyozni kell, hogy nincsenek egyedil a problémak megoldasaban, a csa-
laddal val6 egyuttes megoldaskeresés mellett a segit6é intézmények, szakemberek szerepe is jelentds.

Jelen mdédszertani flizet azt a célt szolgalja, hogy az évodaban dolgozé felnbtteknek szemléleti keretet
és gyakorlati segitséget nyujtson azokban a helyzetekben, amikor a csoportban agresszié fordul eld.
Ovodapedagdgusként mar akkor sokat tehetiink a gyermekekért, ha sikeriil bizalomteli kapcsolatot ki-
alakitanunk a gyermekkel, ha biztonsagot nyujté jelenlétiinkkel hozzasegitjik a gyermeket a spontan
jatékhoz, ha olyan tevékenységeket biztositunk a csoport szamara, ahol onértékelésik fejlédik, tarsas
kapcsolataik alakulnak. Mindezek mellett talan mindenki szamara ismer8s az a helyzet, amikor ugy érez-
zik, nincs eszkdzink a konfliktusok, a gyermekben rejl§ feszlltségek, az er6szakos viselkedések ke-
zelésére. A legjobb szandék, ratermettség és képzettség sem lehet elegend6 ahhoz, hogy minden hely-
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zetben helyt tudjunk allni. Az agresszio kezelése pedig kuldndsen nagy kihivas elé allitia az évodaban
dolgozo felnbtteket. Modszertani flizetlink ebben szeretne segitséget nyujtani az évodas korosztallyal
foglalkozd szakemberek szamara, szem el6tt tartva, hogy bar mindenkire érvényes, mindenki szamara
bevalt receptek nincsenek, de talan sikerul megerdsitenlink az 6vodapedagogusokat a mar eddig is jé

gyakorlatként alkalmazott technikaikban, és olyan uj 6tleteket, technikakat is ismertetniink, amik tovabb
bdvithetik az agressziéo megel6zésében és kezelésében hozzaférhetd eszkdztarukat.

Az agresszi6é témakadrét tobb tudomanytertlet ismeretanyagara tamaszkodva jarjuk kordl, igy a munka-
ban megjelennek pszicholdgiai, gyégypedagodgiai, pedagdgiai és szocialis szempontok is (interdiszcip-
linaris megkozelités). Fontosnak tartjuk azt is, hogy rendszerszemléletben gondolkodjunk az agresszié
jelenségérél. Eszerint, az agresszio kialakulasaban és fennmaradasaban tobb tényez6 komplex egy-
masra hatasa érhet6 tetten. Az egyszer(, linearis ok-okozatisag helyett a folyamatok megértésében a
korkords (cirkularis) ok-okozatisagban vald gondolkodas lehet célravezetd, példaul az egyik gyermek
hatassal lehet tarsara, ami visszahathat az adott gyermekre, kdlcsdndsen alakitva egymas viselkedését
és érzelmeit.

Foglalkozunk azzal is, hogy a megel6zés mindig hatékonyabb, mint a mar kialakult probléma orvoslasa.
Sok olyan tevékenység és miikddésmod azonosithaté az évodaban, amik gyakorlasa, jelenléte segit
az agresszid kialakulasanak megel6zésében. Ha sikerul biztonsagos 1égkort kialakitani, kozdsségépi-
t6, empatia- és egyluttmikodeést fejlesztd teveékenységeket biztositani a gyermekeknek, akkor ezzel az
agressziv megnyilvanulasok megjelenését is csdkkentheti az évoda. Fontos annak tisztazasa is, milyen
életkori sajatossagok tipikusak évodaskorban, mikor tekintheté az agresszié normal, életkornak vagy
élethelyzetnek megfelel6 reakcidnak, és mikor beszélhetiink olyan foku problémardl, ami meghaladja az
ovodapedagogus kompetenciajat. Mindkét esetben fontos a helyes 6vodapedagogusi reakcid, azonban
az els6 esetben az dvodan belili megoldasmodok elégségesek lehetnek, mig egy tartésabb, sulyosabb
probléma esetén kils6 segitségnyujtas bevonasa is indokolt. A szll6kkel valé kommunikacio és egyutt-
mikodés kiemelten fontos abban, hogy az agressziv viselkedés(, vagy éppen az aldozati szerepben
lévé gyermekeknek hatékony segitséget lehessen nyuijtani.

A gyermekek a feln6ttektél tanuljak el a tarsas viselkedés, és az érzelemszabalyozas alapjait is, ezért
kilonodsen fontos annak tudatositasa, hogy felnéttként modellt nyujtunk a gyermekek szamara. Ha az
ovodaban a konfliktusok rendezése hangos szoval, blintetéssel tarsul, akkor ezaltal a gyermek is errél
a megoldasmadrdl tanul, az alakul ki benne, hogy ez az elfogadott probléma-megoldasi mod. Latnunk
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kell azt is, hogy az 6vodai agresszid kezelése hosszu tavon kihat a gyermeki fejlédésre, a hatékony
érzelem-szabalyozas és a megfelel6 viselkedés-szabalyozas donté fontossagu a tarsas kapcsolatok, a
beilleszkedés, és a kés6bbi iskolai kdvetelményekhez vald alkalmazkodas szempontjabdl is (Lakatos,
2011). A késébbi fejlédési utak szempontjabdl igen fontos, hogy ebben az idészakban milyen reakcidkkal
talalkozik a gyermek, mit tanul arrél, hogyan lehet, vagy érdemes megoldani a konfliktusokat. A hatékony
ovodai agressziokezelés hozzajarulhat a gyermekek mentélis egészségének megdrzéséhez, szocialis
kompetenciaik, konfliktus-kezelési stratégiaik fejlédéséhez. Ez, figyelembe véve az Egészséglgyi Vilag-
szervezet (WHO) elbrejelzését, mely szerint 2020-ra drasztikusan emelkedik a pszichés nehézséggel
kiizd6 gyermekek szama, kiemelten fontos prevencios terllet.

Amikor agressziordl beszélunk, akkor hajlamosak lehetiink (empatias készséglnk miatt) azt gondolni,
hogy els6sorban az aldozat szorul segitségre. Ez helyénvalé gondolat, de emellett tudatositanunk kell
azt is, hogy az agressziv gyermek is segitségre szorul, egyfajta segélykialtasként is tekinthetlink erésza-
kos viselkedésére. Amikor az agressziv magatartas kialakulasat és az aldozatta valas hattértényezéit
elemezzik, azt latjuk, hogy sok az atfedés. Vagyis példaul egy diszharmonikus csaladi kdrnyezet az
egyik gyermeknél agressziét, a masiknal visszahuzédast, 6nmaga megvédésének képtelenségét ered-
meényezheti. Minden gyermek arra vagyik, hogy szeressék, elismerjék. Ha igy tekintiink az agressziv cse-
lekmény két fészereplbjére, akkor konny( belatnunk, hogy mind az aldozat, mind az agressziv gyermek
segitséget igényel, problémas viselkedésiik rendezése felnétt segitség nélkil nem lehet sikeres. Minél
korabban sikertl ezeket a viselkedésmodokat felismerni, és hathatos segitségnyujtast adni a gyermekek-
nek, annal tobbet tehetlink azért, hogy ne rogziljenek a bevett viselkedésmaodok, szerepek.

Az agressziv gyermek és az aldozat megsegitésén tul a kdz6sség tamogatasa is szukséges lehet, hi-
szen az agresszid tarsas kontextusban jelenik meg, a szemtanuk is érintettek altala, a csoport |égkorére
is hatassal vannak az er6szakos események. A resztorativ szemlélet értelmében (Wachtel, 1997) az
agresszio kezelésében nem a blintetésen, megtorlason kell legyen a hangsuly. Olyan konfliktusmegoldé
stratégiakat kell kinalni a gyermekeknek, melyek a jovatételre, a k6z0s problémamegoldasra, a kapcso-
latok helyredllitasara fokuszalnak.

A segitségnyujtas megtervezésekor érdemes végiggondolnunk, mi allhat az agressziv viselkedés hatte-
rében. Soha nem ok nélkiili a gyermek viselkedése, a legtdbb esetben felfejthetd, milyen tényezék jarul-
tak hozza a problémas viselkedéshez. Mindenki, a gyermek is akkor lenne a legboldogabb, ha nem lenne
problémas a viselkedése. Az okok feltérképezése persze sokszor nem egyedll az 6évodapedagogus
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kompetencigja. A szul6kkel valé beszélgetések, és nehezebb eseteknél mas szakemberek (pl. 6voda-
pszichologus) bevonasa segithet a gyermek problémas viselkedésének megértésében. Ha megértjuk, mi-
eért agressziv, mit Uzen a viselkedésével a kornyezet szamara, akkor hatékonyabban tudunk segiteni neki.

A modszertani flizet els6 fele elméleti attekintést kivan nyujtani az évodaskor fejlédéslélektani sajatossa-
gairol, és az agresszio6 fejlédésérdl, annak érdekében, hogy tampontokat adjunk ahhoz, mi varhaté el egy
adott életkoru gyermektdl, megértsiik, mi az, ami a normalitas spektruman bellli, életkori sajatossagnak
tekinthetd. A flizet masodik része az agressziv viselkedés és az aldozatta valas hattértényezdivel, kiala-
kulasanak leirasaval foglalkozik. A harmadik rész a segitségnyuijtas, megelézés és beavatkozas bemu-
tatasara vallalkozik, olyan megkozelitéseket és technikakat, illetve konkrét |épéseket tartalmazé beavat-
kozasi tervet kinal, amelyekkel az agresszio kialakulasa megel6zhetd, illetve a mar kialakult agresszio
kezelhetd.
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Il. Az 6vodas gyermek

I.1. A kisgyermekkor jelentésége

Ma mar tudjuk, hogy ,a koragyermekkor id6szaka, az elsé életévek mélyen meghatarozzak a gyermekek
sorsat, tovabbi életpalyajukat, a helyi és tagabb tarsadalmi k6zdsség életét, teljesitbképességét, dssze-
tartd erejét.” (Danis és mtsai, 2011). Az utdbbi évtizedek neuropszicholdgiai kutatasai is bizonyitottak,
hogy a korai életévek (0—6 éves kor) az idegrendszer fejlédésének legdinamikusabb, leginkabb alakitha-
t6, de egyben legsérulékenyebb idészaka.

toknak és a kérnyezet viszonyulasainak, reakcidinak is meghatarozo jelentésége van a gyermek fejlé-
désében. A szocializacié folyamata soran a felnétt - a szilé és a pedagogus — viselkedése, reakcidja
€s viszonyulasa a gyermek szamara olyan azonosulasi minta, melynek hatasa tetten érheté a gyermek
megnyilvanulasaiban, viselkedésében a szocidlis helyzetekben, a tarsas kapcsolatokban, a probléma-
megoldas és konfliktuskezelés soran egyarant.

Emellett fontos figyelmemmel lenni arra is, hogy a gyermekhez val6 viszonyulasunkat, a gyermek vi-
selkedésére adott reakcidinkat személyiségink mellett, nagymértékben meghatarozza a gyermek vi-
selkedésének értékelése, értelmezése, azaz a gyermek viselkedésének tulajdonitott jelentés. Hiszen
feltehet6en masként reagalunk abban az esetben, ha a gyermek viselkedésérél, megnyilvanulasarol azt
gondoljuk, hogy ,atlagosnak” vagy ,normalisnak” tekinthetd, mint akkor, ha problémanak tekintjik azt.

Ezért is fontos a gyermekekkel foglalkozé szakemberek szamara a gyermek fejlédéslélektani, életkori
sajatossagainak ismerete és figyelembevétele.

I.2. Eletkori sajatossagok a fejlédéslélektan titkrében

A pszichés fejl6édés un. biopszichoszocialis modellben értelmezhetd (Cole és Cole, 2003). Eszerint a
fejlédést biologiai tényezdk (pl. genetikai hajlam, az idegrendszer érése és esetleges sérilései, vele-
szlletett betegségek), pszichés faktorok (pl. a gyermek temperamentuma, személyiségvonasai, esetle-
ges pszichés problémai, a szll6k személyiségjellemzdi, pszichés problémai, az anya-gyerek kapcsolat,
életesemények) és szocidlis hatasok (pl. csaladi kdrilmények, szociokulturalis tényez6k, intézményes
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hatasok) egylttesen alakitjak. Az egyedi fejlédés éppen ezért nem pontosan, nem teljesen egyforman
zajlik. A fejlédés soran korvonalazhato egy tipikus vagy atlagos fejlédésmenet, mely mentén az egyes
terliletek és ahhoz tartozd képességek formalédnak. Ez a pszichomotoros fejlédésben (a mozgas és
beszéd fejl6édéseében), az értelmi-kognitiv képességek terén, a szobatisztasag kialakulasa soran, a tar-
sas kapcsolatok fejl6édésében, az érzelemszabalyozas-indulatkezelés tekintetében egyarant lathatd. A
gyermekek képességeinek fejlédése a normal fejlédésmenetben egy meghatarozott rend szerint, idében
behatarolhaté modon zajlik. A fejlédés soran azonban egyéni kiildnbségek mutatkozhatnak, eléfordulnak
az atlagos fejlédési Utemtdl eltérd, de a normalitas spektrumaba tartozo fejlédésmenetek.

A gyermek fejl6dése akar biologiai, pszichologiai, szocialis hatasok vagy ezek barmilyen egyittesé-
nek kovetkeztében eltérhet a tipikus fejlédésmenettdl. A fejlédési utak két iranyba alakulhatnak. Egyfel6l
azonos bioldgiai, pszicholdgiai, vagy szocialis hatasok kilonb6zd kimenetelhez vezethetnek (pl. adott
genetikai hajlam talajan nem feltétlenil bontakozik ki a betegség, vagy adott életesemény nem minden-
kinél ugyanazon érzelmi reakcioét valt ki). Ugyanakkor kiilonb6z6 tényezék is vezethetnek ugyanahhoz a
kimenetelhez (pl. az érzelmi bantalmazas, az autizmus spektrum zavar, vagy éppen egy testvér szileté-
se mind vezethet megndvekedett agresszidhoz a gyermeknél. Az agresszié hattértényezgirél lasd az IV.
fejezetben).

Pszicholdgiai definicid szerint problémasnak, gyermekek esetében, azt a viselkedést tekinthetjik, ami a
normal vagy atlagos fejlédésmenettél jelentésen eltér, a gyermek szamara szenvedést, vagy a mindenna-
pos miikodésében - gyakorisaga vagy intenzitasa folytan - jelentés karosodast okoz (Ranschburg, 1998).
Gyermekek esetében még jellemz8en hianyzik az a belatasi képesség, hogy 6 maga itélje meg, hogy
adott viselkedés vagy jelenség szamara szenvedést, gondot okoz-e. Ugyanakkor a mindennapos miko-
dés szempontjabol problémanak tekinthet6, ha a gyermek bioldgiai funkcidiban (evési, alvasi, szobatisz-
tasagi szokasaiban), viselkedésében, jatéktevékenységében, a tarsakkal valé viszonyaban mutatkozik
zavar vagy jelentds valtozas all be. Egy-egy alkalommal mutatott viselkedés (pl. alkalmanként bepisilés,
éjszakai felriadas, vagy idénkénti agressziv megnyilvanulas) még nem értékelhetd tehat problémanak.

Osszegezve fontos hangsulyozni, hogy a gyermek viselkedése, vagy egy jelzett tiinet megitélése, mindig
a fejl6dési szakaszok és fejl6dési folyamatok, azaz az életkori sajatossagok, valamint a gyakorisag és in-
tenzitas figyelembevételével lehetséges, ezek figgvényében értékelheté normalisnak vagy problémasnak.

12"
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I1.3. Kitekintés az elso életévekre: a kisdedkor

Az elsd életévekben a legfébb fejlédési feladat a bizalom, a stabil és biztonsagos kétédés kialakitasa.
Ebben az id6szakban a kérnyezet, elsésorban az anya részérdl a csecsemd alapvetd szikségleteinek
kielégitése (a fizikai taplalason tul a szeretet, testi kontaktus, biztonsag, stabilités), a szikségletekre
valo érzékeny valaszkészség a meghatarozo. A kovetkezd szakaszban (2-3 év) a kisgyermek akaratla-
gos kontrollt nyer az Urit6 funkciok felett, valamint a beszéd és jaras kialakulasaval fokozatosan elkezdi
felfedezni a kdrnyezetét, a vilagot. Ebben a folyamatban — a szlil6ktdl valo fizikai eltavolodas és érzelmi
levalas mentén — egyre inkabb megjelennek azok az dnallésodasi torekvések, melyek sajat, 6nallé cse-
lekedetek végrehajtasara iranyulnak. A gyermek onalléan, egyedul akar tevékenykedni, aminek hangot
is ad: ,egyedul”, ,én akarom” — hangzik el gyakran ebben az idészakban.

I.4. Fejlodési feladatok, személyiségfejlédés 6vodaskorban
Az ovodaskori sajatossagokat, fébb életkori jellegzetességeket a 1. tablazat 6sszegzi.




Eletkori sajatossagok

6vodaskorban Az 6vodas gyermek...

megtanul kezdeményezni, teljesitményének

Kezdeményezés, szandék o
orulni

egyszerre csak 1 szempontot tud figyelembe

Egydimenzios gondolkodas venni

Enkdzpontu gondolkodas sajat néz6pontjat érvényesiti, helyezi

(egocentrizmus) elétérbe
Jutalom- vagy a szabalyokat a buintetés elkerilése és a
blntetésorientacio jutalom megszerzése érdekében koveti

a tett megitélésénél a kar nagysagat veszi

Kovetkezmenyetika figyelembe (a szandékot még kevésbe)

masok helyzetébe még nehezen tudja magat
Formalodo empatia beleképzelni, igy mas érzéseivel még kevésbé
tud egyutt érezni

az 6t ért hatasokra azonnali érzelmi

Erzelem- és indulatvezérelt . .
reakcioval valaszol

Vagyvezérelt vagyai azonnali kielégitésére torekszik
Alacsony nehezen viseli a frusztraciot,
frusztraciotolerancia az akadalyoztatast
Gyenge késleltetés még kevésseé tudja vagyait késleltetni

Fejletlen indulatkezelés

(gyenge Bnkontroll) indulatait még nehezen képes kontrollalni

Fejletlen verbalitas (fantazia, | érzéseit, problémait még kevéssé tudja
jaték, mese, rajz) szavakba onteni

1. tablazat. Ovodaskori életkori sajatossagok
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Kisgyermekkorban (3-7 éves kor) a gyermek mar nem csak sajat cselekedetek végrehajtasara vagyik
és torekszik, hanem arra, hogy ezek a cselekvések valamilyen cél elérése érdekében torténjenek. Ha
ebben az id6szakban a kdrnyezet (a szll6, gondozé vagy pedagogus) tdmogatja és batoritja a gyermek
kezdeményezéseit, probalkozasait - segitve 6t abban, hogy ezek realis és megfelel6 valasztasok legye-
nek -, akkor a gyermekben kialakul a kezdeményezbkészség, a kezdeményezésben vald fuggetlenség.
Ugyanakkor, ha a gyermek kezdeményezése nem produkalja a vagyott eredményt, illetve ha a felnttek
nem tamogatjak, példaul elbatortalanitjak a gyermek kezdeményezéseit vagy negativan értékelik, mind-
sitik azokat, akkor a gyermek biintudatot fog érezni sziikségletei és vagyai miatt. Ha a gyermeknek nem
sikerdl elérnie a tervezett célt, ha a célja vagy akarata érvényesitésére iranyulé kezdeményezések nem
jarnak sikerrel, a kudarc okozta frusztracio kovetkeztében széls6séges megnyilvanulasok is eléfordulhat-
nak — kuléndsen a még fejletlen frusztraciotolerancia és indulatkezelés okan. llyenkor a gyermek akar
agressziv modon is megnyilvanulhat (targyak dobalasa, kiabalas, csunya beszéd, verekedés).

Ovodaskorban tehat a gyermek megtanul kezdeményezni, teljesitményének 6riilni és hasznossa valni, vagy
ha nem engedik, hogy kdvesse sajat kezdeményezéseit, blintudatot érez fliggetlenedési kisérletei miatt.

I1.5. Ertelmi fejlédés és vilagkép 6vodaskorban

Ovodaskorban a gyermek gondolkodasa egydimenziés (Piaget, 1970). A vilag értelmezése egy szem-
pontbdl, a gyerek sajat nézépontjabdl térténik - anélkil, hogy figyelembe venne mas lehetséges nézo-
pontokat. Az iskolaskor kiiszobére (6-7 éves korra) a gyermek mar képes tobb szempontot figyelembe
venni, igy képessé valik masok nézépontjanak atvételére.

A gyermeki gondolkodasmoéd egyik legfébb sajatossaga az uUn. egocentrizmus, vagyis az a fajta
énkozpontusag, mellyel a gyermek a vilag dolgait szemléli, értelmezi. Minthogy a kisgyermek még nem
képes egynél tdbb szempontot egyszerre érvényesiteni gondolkodasaban, sajat nézépontja kerul el6-
térbe. Ez mutatkozik meg abban, hogy az évodas gyermek jellemz8en még sajat szempontjait részesiti
elényben: mindent maganak akar, ami megtetszik neki; nem szivesen osztja meg sajat dolgait masokkal,
a sorban 6 akar az elsd lenni; a jatékban 6 akar nyerni. Mindez tehat gyermekkorban nem az irigység
vagy az 6nz8ség, hanem a gyermeki egocentrizmus megnyilvanulasa. Emellett az énkdzpontu gondol-
kodas érhetd tetten abban is, hogy a gyermek mindent dnmagabdl kiindulva szemlél és értelmez: a vilag
dolgait, az eseményeket, de a szul6é vagy akar a pedagdgus érzelmi-hangulati allapotat, a szul6k kozti
veszekedéseket, és akar a szul6k valasat is 6nmagaval, sajat viselkedésével dsszefliggésben értelmez-




~ T
PLX Nl
heti. Példaul azt gondolhatja, az Gnnep azért van, hogy 6 ajandékot kapjon; a szil6é vagy a pedagogus

O6miatta, az 6 viselkedése miatt mérges vagy szomoru; a sztilei azért valnak el, mert 6 rosszul viselkedett;
azért kerll masik évodaba/csoportba, mert nem fogadott sz6t, stb.

A gyermeki szemlélet- és gondolkodasmod masik sajatossaga az un. magikus vilagkép: a kisgyermek azt
hiszi, vagyai és gondolatai megvaldsulnak, csak azért, mert kivanta éket. Magikus vilagkép a gyermek
vagyakban aramlé gondolkodasa, és abban valé hite, hogy ezek a vagyak azonnal, mintegy varazsutésre
teljestilnek, csak mert 6 ezt szeretné (Ranschburg, 2009). Ez mutatkozik meg abban, hogy a kisgyermek
mindent azonnal akar, azaz a gyermek turelmetlenségében, a varakozas és késleltetés nehézségeiben
is. Ez mutatkozik meg az 6sztondk vonatkozasaban is: a gyermek célja az 6rom keresése és a kellemet-
len elkerulése (Mérei és Binét, 1970/1997).

Az 6vodas gyermek gondolkodasa tehat vagy-, érzelem- és indulatvezérelt, érzelmileg és indulatilag te-
litett. igy a gyermek viselkedését is jellemzéen az érzelmek és indulatok iranyitjak.

I1.6. Erkolcsi fejlodés és empatia 6vodaskorban

A szocializacié soran a gyermek szabalyokat, normakat és szerepeket sajatit el, valamint kialakul erkélcsi
értékrendje és megtanulja megkulénbdztetni, hogy mi a jO és mi a rossz. Az 6sztonok és késztetések
gatlasa, a vagyak uralasa elengedhetetlen ahhoz, hogy a gyermek kérnyezete elvarasainak megfeleléen
viselkedjen. A kisértésnek vald ellenallas és a blntudat 3 éves kor utan jelenik meg a gyermek
viselkedésében, és az 6vodaskor végeére valik a moralis életvezetés fontos szabalyozéjava (Ranschburg,
2007/20009).

A gyermek a szlil§ tilalmaival, szabalyaival azonosulva azokat fokozatosan belsd tilalmakka, szabalyok-
ka teszi. Kezdetben, masfél-két éves korban a szabaly csak a ,térvényhozd”, példaul a szUl6 jelenlétében
érvényes.

Ovodaskor végére a gyermek mar képes arra, hogy akkor se kdvessen el tiltott cselekedetet, ha vagyik
arra, amit a cselekvéssel elérhetne, és nincs jelen a felnétt, akinek blntetésétél félnie kellene. A gyermek
ekkor mar sajat maga buntetésétél, a blntudattél fél, ami nem mas, mint a szulé gyermekbe épllt tilalma,
buntetése (Ranschburg, 2007/2009).

Az erkolcsi itéletek és erkdlcsi viselkedés fejlédése szempontjabdl fontos kiemelni, hogy kezdetben a jo
és rossz fogalma a gyermek szamara a jutalmazas és buntetés, illetve a felnétteknek valé engedelmes-
ség mentén ragadhatd meg. Eszerint j6 az a gyerek, akit megdicsérnek, rossz pedig az, akit megbuntet-
nek. llletve j6 az, aki szot fogad — hiszen akkor megdicsérik —, és rossz az, aki nem fogad sz6t — mivel
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akkor megbuntetik Az 6t-hat éves gyermek erkdlcse mar egyfajta piaci csereelméleten alapul: ,ha te ezt
megteszed, akkor én is megteszem” — hangzik el gyakran a nagyovodastol.

Az 6vodaskor elején a ,blin” mértékét az okozott kar nagysaga, a tett kdvetkezménye hatarozza meg.
Késb6bb, az dvodaskor vége felé a gyermek a viselkedés megitélésénél mar kildonb6z6é szempontokat,
igy a viselkedés szandékat is kezdi figyelembe venni. A tett, a blin mértéke a gyerek megitélésben ekkor
mar fligg a viselkedés szandékatal is.

Az empatianak, vagyis a masok helyzetébe, érzelmi allapotaba valo beleélés képességének alapfeltétele
a nézépontvaltas képessége. Hiszen ahhoz, hogy a masik személy helyzetébe bele tudjuk magunkat élni,
erzéseivel egyitt tudjunk érezni, nélkulézhetetlen, hogy ne csak sajat nézépontunkbdl tekintsiik 6t, illetve
egy adott helyzetet. Emellett az empatia fejl6déséhez elengedhetetlen a tarsas szabalyok megértése és
elsajatitasa. Hiszen a jo és rossz megkllonboztetése, a moralis értékrend elsajatitasa és alkalmazasa is
szilkséges ahhoz, hogy a tarsas helyzetekben eligazodjunk, a szocialis szabalyoknak megfelelén visel-
kedjunk és viszonyuljunk masokhoz.

Ugyanakkor az empatia fontos alapja az un. mentalizacié képessége, amely azt a képességet jelenti,
hogy magunknak és mas személyeknek érzéséket, gondolatokat, szandékot tulajdonitsunk - ezaltal a
masik viselkedését értsuk és bejésoljuk. Aki nem képes erre, az nem tudja, mi zajlik a masikban, igy a
masik viselkedését nem érti, ezaltal nem tud vele empatizalni, egyutt érezni sem. Ennek hianya nem is
tartja vissza attol, hogy a masikat példaul bantsa/megbantsa. A gyermek tudasat az érzelmekrél, azok
kifejez6dési formairol és okairdl a felnbttek, - a sziilék és a pedagdgusok - a tarsas helyzetek soran segi-
tenek kiépiteni. A gyerekkel folytatott beszélgetéseikben megnevezik, jellemzik és magyarazzak azokat
az érzelmeket, amelyek a gyerekben, benniik vagy masokban keletkeznek. A felnéttekkel — els6sorban
szileivel — folytatott beszélgetések segitik a gyereket abban, hogy egyre kidolgozottabb elképzelést al-
kosson a tarsas vilag pszicholdgiai torténéseirél, megértse sajat maga és masok érzelmeinek, vagyainak,
inditékainak természetét, okait, dsszefliggéseit és tarsas kdvetkezményeit (Szabd, 2011). Mindemellett
az empatia fejlédését formalja a feln6tt - a szilé és a pedagogus - részérél mindaz, ahogy egy adott
helyzetben fellép, ahogyan segitséget és vigasztalast nyujt, illetve egyuttérzését kifejezi a raszoruld felé.

I.7. Onszabalyozas, indulatkezelés, az 6nkontroll fejlédése évodaskorban

A gyermeki fejlédéssel, killdondsen az agressziv viselkedéssel 6sszefiiggésben elengedhetetlen szét ej-
teni az indulatkezelés, az dnkontroll fejlédésérél, ami az érzelemszabalyozas folyamatanak meghatarozo
része.




\,_1 '!\ﬁ

‘g Ea J )
Erzelemszabalyozasnak azokat a viselkedésformakat, képességeket és stratégiakat tekintjiik, melyek
segitségével az érzelmek atélése és megnyilvanulasa modosithatd, azaz felerésitheté vagy legatolhaté

(Lakatos, 2011). Mindezt az idegrendszer érése mellett alkati adottsagok, temperamentumbeli sajatossa-
gok, valamint kdrnyezeti hatasok, kornyezeti reakciok egyuttesen alakitjak.

Az indulat, a harag érzése mar csecsemdOkorban megjelenik és elkilonithetd mas érzésektdl, szabalyo-
zasanak elsajatitasa a kisgyermekkor egyik fontos feladata. A kétéves kor korul tapasztalhat6 ,hiszti-kor-
szak” fontos része ennek a tanulasi folyamatnak. A kisgyermekek ebben az életkorban mar hatarozottabb
célokkal rendelkeznek, jobban emlékeznek eredeti céljaikra, ezért kevésbé lehet elterelni figyelmiket.
Ugyanakkor még csak kevéssé képesek vagyaik, céljaik elérését késleltetni, azonnali érzelmi reakci-
Ojukat szabalyozni. Megfeleld szlil6i viszonyulassal, reakcidokkal - amelyek ugy utasitjak el a haragos
viselkedést, hogy kozben fizikailag és érzelmileg is biztonsagot nyujtanak -, a gyerekek megtanuljak,
hogy ez a viselkedésuk nem vezet célhoz. Emellett olyan stratégiakat is elsajatitanak, melyekkel késébb
onalléan tudjak allapotukat megvaltoztatni. Ha azonban a szul6 enged a gyermek érzelemkitdréseinek,
€s nem szabalyozza azokat, akkor a gyermek er6szakos viselkedését megerésiti, tehat a gyermek ké-
s6bb is indulattal, agresszié segitségével probalja elérni céljait. Ha a szul6 ellenségesen, agresszioval
valaszol a kisgyermek érzelemkitdréseire, szintén azt erésiti meg, hogy a tarsas konfliktusok kezelésére
az agresszi6 alkalmazhaté (Lakatos, 2011).

A megnyugtathatdsag tekintetében azonban egyéni kildnbségek vannak az alkati adottsagok, tempera-
mentumbeli sajatossagok mentén. Ez mar csecsemdékortdl megmutatkozik, hiszen vannak eleve ingerlé-
keny, nehezen megnyugtathato csecsemdk és gyerekek, akik esetén az optimalis kdrnyezeti reakciok is
kevésbé vezetnek hatékony eredményre.

Az dnkontroll altal mikodd gatlasok kozé tartozik az érzelmek (fajdalom, keserliség, indulat) visszafojta-
sanak képessége, valamint a mozgas és a kovetkeztetések gatlasa is A gatlas nehézségeivel 6sszefliggd
impulzivitas legfébb jellemz&je, hogy az ember elébb cselekszik, csak azutan gondolkodik, ami a problé-
mamegoldas és a viselkedés terén is megfigyelhetd. Ma mar tudjuk, hogy az impulzivitas tobb gyermekkori
pszichés zavar, pl. a hiperaktivitas-figyelemzavar jellemzéje (Ranschburg, 1998).

Mar kisgyermekkortdl kezdve mikddnek olyan tudattalan pszichés folyamatok, melyek segitségével ne-
gativ érzelmeinkkel probalunk megkuzdeni. Ezek az un. elharité- vagy énvédé mechanizmusok a szoron-
gas és érzelmi feszliltség enyhitésére, az érzelmi konfliktus kontrollalasara iranyulé tudattalan stratégiak.
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Kisgyermekkorban az egyik leggyakrabban megnyilvanulé ilyen tudattalan folyamat, amikor a gyermek
egy magasabb fejlédési szintrél egy mar tulhaladott, alacsonyabb fejlédési szintre esik vissza (regresz-
szi0). Példa erre, amikor a korabban mar szobatiszta gyermek ismét bepisil vagy bekakil, vagy a mar jol
beszéld gyermek ismét selypitve, babanyelven kezd beszélni, vagy a gyermek hosszu szunet utan Ujra
az ujjat kezdi szopni.

Azt is gyakran megfigyelhetjik, hogy a gyermek viselkedése rogzil, azaz megmerevedik egy adott élet-
korban vagy fejl6dési szinten és onnan adott vonatkozasban a gyermek nem Iép tovabb a fejl6désben
(fixacio). Példaul amikor egy kisgyermek elakad az 6nallésodas folyamataban, és még évodasként is
rendszerint etetni, 6ltdztetni kell.

Kisgyermekkorban szintén gyakori, hogy a gyermek sajat lelkiallapotat, sajat elfogadhatatlan vagyait,
indulatait valaki masnak tulajdonitja (projekcio). Ez mutatkozhat meg példaul akkor, amikor a gyermek
haragot tételez fel arrdl (pl. szil6rdl), akire 6 haragszik. llletve akkor is, amikor sajat vagyait ugy éli at,
hogy nem 6 maga, hanem egy masik gyermek — példaul a testvére vagy a tarsa — teszi azt, amit nem
szabad. Példaul a kisgyermek a testvérét vagy tarsat bantja, de amikor ezt észlelik, azt mondja, nem &
volt, hanem a masik bantotta 6t. Nem azt mondja tehat, ami tértént, hanem amit atélt. Es azaltal, hogy
atélésében mar nem 6 volt a tdmadd, a kinos érzése enyhiilt (Bagdy,1999). Ebben tulajdonképpen a
gyermekkorra jellemzd un. fantaziahazugsag érhet6 tetten. Fontos hangsulyozni azonban, hogy ez nem
valodi hazugsag, hiszen ,a gyerek nemcsak velunk akarja elhitetni, amit mond, de amig mondja, addig
maga is hisz annak valédisagaban” (Ranschburg, 2007/2009).

Az ,ugy tenni mintha semmi sem tortént volna” kisgyermekeknél igen gyakori jatékfordulat, de egyuttal
a hibasnak min6sulé vagy buntetés veszélyével jaro cselekedetek jovatételének lelki technikja is (Bag-
dy,1999). Mar kisgyermekkorban is sokszor megfigyelhetd, hogy egy negativ, fenyegetd tapasztalatot,
vagy kinos élményt a gyermek ugy tekint, mintha az meg sem tortént volna. Mintha egy esemény va-
razsutésre — mint a mesében — semlegesithetd lenne.

Gyakran megfigyelhetd az is, hogy a gyermek indulata nem afelé iranyul vagy vezetédik el, akinek va-
I6jaban szol, hanem ott, ahol ez kevésbé jar veszélyes kdvetkezményekkel (attolas). Ez lathaté akkor,
amikor a gyermek a szulére haragszik, mert az valamit példaul nem enged neki — de irdnyaba haragjat
félelem vagy blntudati érzések miatt nem meri megjeleniteni —, ezért a gyerek mérgében a macskara (t,
vagy testvérét bantja.
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A gyermekkori sajatossagok kapcsan fontos hangsulyozni még, hogy a gyermek elsédleges ,nyelve”
nem a beszéd, hanem olyan tevékenységek, mint a jaték, mese, rajz, a fantaziatevékenység. Eppen
ezért érzései, gondolatai is els6sorban ezekben a f6bb gyermeki tevékenységekben, példaul jatékaban,
rajzaban, valamint testi vagy viselkedéses tiinetekben mutatkoznak meg. A kisgyermek még nehezen
tudja érzelmeit szavakba 6nteni, problémait megfogalmazni. Kiiléndsen igaz ez a negativ érzelmek (pl.

dah, félelem, csalddottsag, szomorusag) esetén, igy ezek kisgyermekeknél gyakran agressziv megnyil-
vanulasokban, agressziv viselkedésben mutatkoznak meg.

11.8. A kortars kapcsolatok és a tarsas készségek fejlédése 6vodaskorban

Az 6vodaskoru gyerekek csoportjainak fejlédése az egyittléttdl a szerepek alapjan strukturalodo egyutt-
mikodésig terjed. A legalacsonyabb szintli csoportosulas az egyuttlét, melynek soran a gyerekek egy-
mastdl fuggetlendl, maganyosan tevékenykednek, mégis jatékértelmet tulajdonitanak annak, hogy egy
helyen vannak. Ezaltal az élménylk az, hogy egymassal vannak, tehat egyltt jatszanak. Késébb, az
egylUttmozgas szakaszaban a kdlcsdnds mintakdvetés adja az 6sszetartozas Iényegét. A kdlcsdnds utan-
zasbol egylttmozgas lesz, és ez tartja 6ssze a csoportot. Fejlettebb csoportosulas az egy-egy érdekes
targy korali 6sszeverbdés, ami még ritkan tartos, elsésorban passziv szemlélédés. Ezekben a korai
formakban a tarsas kapcsolatok szempontjabdl a gyerekek passzivak: a hely, a mozgas, illetve a targy
biztositja az egylttesség oromét. A csoportosulas fejlettebb foka, az aktiv tarsas viselkedés els6 formaja
az un. 6sszedolgozas (pl. épitéjaték soran). Az dsszedolgozas soran megfigyelhetd a kozosen végzett
tevékenység, azaz az egyuttmikddés. Ennek soran kialakulnak szerepek a munkamegosztas vagy egy
vezetd kiemelkedése folytan. Majd az 6vodaban elérhetd legfejlettebb csoportforma a szerepek szerinti
tagolddas. Fejlettebb szinten tehat a tevékenység és a szerep adja meg az egylttesség oromét (Mérei
és Binét, 1970/1997).

A csoportképzddés kdvetkezménye, hogy megjelennek a kaldnb6zé csoportszerepek is, kdztik a nép-
szer(, iranyitd és elutasitott gyerekek. A vezetd, iranyitd gyermekek jellemzéen nyitottak, kezdemé-
nyez6ek, kreativak, j0 szocialis készségekkel rendelkeznek. A népszerltlen, elutasitott gyerekek ezzel
szemben altalaban félénkek, visszahuzédodak, a tarsas készségek terén ligyetlenek, esetleg mas prob-
Iémaval kiizdenek, és kdnnyen valnak maganyossa, vagy kertilnek a ,blinbak” vagy éppen az aldozat
szerepeébe (lasd az V. fejezetben).
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lll. Agresszi6 6vodaskorban

lll.1. Az agressziéo meghatarozasa

Agresszionak azokat a viselkedésformakat tekintjuk, melyeknek célja masoknak kart, fajdalmat vagy
sérelmet okozni. Olyan cselekedetek tartoznak ide, melyek szandékosan térténnek, és a masik személy
sérelmét, vagy targyak rombolasat foglaljak magukban (Parke és Slaby, 1983; Ranschburg, 1987). Az
agresszio iranyulhat a tarsak felé, targyakra, és olykor a gyermek 6énmaga felé is fordithatja agressziojat.
A meghatarozasbal kiderul, hogy az agressziv viselkedéshez az kell, hogy a gyermek megértse, masok-
nak fajdalmat tud okozni. Sokszor azonban nem kénnyld annak megitélése, hogy a karokozas mogott
valdban szandékossag huzédott-e meg. A szandékossag nem feltétlen jelenti azt, hogy a gyermek tuda-
tosan idézte el6 a sérelmet (Ranschburg, 1987).

Fontos hangsulyozni, hogy az agresszi6 tarsas esemeény, sokféle fajtaja létezik, igen kilénb6z6 elézmé-
nyek valthatjak ki, és sokféle funkciot lathat el az egyén életében (Dodge, Coie és Linam, 2006).

lll.2. Az agresszi6 felosztasa

Csoportosithatjuk az agressziv viselkedéseket aszerint, hogy kdzvetlen vagy kdzvetett moédon nyilvanul-
nak-e meg.
o Kodzvetlen agresszid: ha az agressziv gyermek szemtél-szemben okoz sérelmet a tarsanak, példa-
ul fizikailag vagy szavakkal bantja a masikat.
o Kozvetett agresszio: a tars ,hata mogott” zajlik, példaul amikor egy gyermek olyan pletykat terjeszt
tarsarol, ami negativ hatassal lesz annak elfogadottsagara.

Kuldnbség tehet6 tovabba aktiv és passziv megnyilvanulasok kozott: egyik esetben az agresszor valamit
aktivan tesz, a masikban viszont azzal okoz a tarsnak kellemetlenséget, hogy nem tesz meg valamit, pl.
nem reagal, vagy a reakcié elmulasztasaval gordit akadalyt a masik elé.

Szintén fontos kiilénbséget tenni az agressziv viselkedések kozott aszerint, hogy egy érzelem, tébbnyire
a dih all-e az agresszi6 hatterében, vagy egy cél iranyitja az agressziv viselkedést:
e Duh kivaltotta agresszio (mas néven indulati agresszid): amikor egy inger (pl. korlatozas) diihoét valt
ki a gyermekbdl, és az agressziv reakciéban vezetédik le, példaul egy gyermek diihds lesz, mert
valamit nem engednek meg neki, és ezért racsap a szllére.
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e Instrumentalis agresszio: ebben az esetben egy cél elérése érdekében viselkedik valaki agresszi-
van, egy kivanatos targy megszerzésére iranyul példaul a viselkedés.

Mindkét helyzetben a reakcio az agressziv viselkedés lesz, de mas-mas tényezé lesz az, ami megerdsiti
az agressziv viselkedést. A duh kivaltotta agresszid tipikus megerésitdje az, hogy az agresszor latja,
hogy kellemetlenséget, fajdalmat okozott az aldozatnak. Az instrumentalis agressziot ezzel szemben
az er6siti meg, ha az egyén az agressziv viselkedéssel elérte a céljat, gy6zelmet élt meg, megszerezte
példaul a kivant jatéktargyat, vagy kivivta a masik ahitott figyelmét. Erdemes azt is megjegyezni, hogy
a tarsadalom a duh kivaltotta agressziot sokkal kevésbé tartja elfogadhaténak, mint az instrumentalis
agressziot, s6t ez utébbit néhanyan akar kivanatosnak is tarthatjak.

Feloszthatjuk az agressziv viselkedést a megnyilvanulasi modok szerint is:
o fizikai agresszio: Utés, racsapas, elldkés, huzakodas stb.
e verbalis agresszio: csufolas, fenyegetés, élcelédés, sértés stb.
e kapcsolati agresszio: amikor a viselkedés a masik barati kapcsolatainak megsértésére, a masik
kikdzOsitésére, kapcsolatainak rombolasara szolgal. llyenre lehetnek példak az alabbi mondatok:

»,Nem leszek soha a baratod, ha...”, ,Mindenkit meghivok a zsdurra, csak téeged nem.”
e targyakra irdnyuld agresszié: eltépés, dsszerombolas stb.

A fizikai agresszio a fiuknal, a kapcsolati agresszio a lanyoknal gyakoribb.

Végll az agresszio feloszthatd aszerint is, hogy valaszreakcioként jelenik meg egy tars adott viselkedé-
sére, vagy sem. Eszerint a reaktiv agresszi6 azt jel6li, amikor az egyén egy megfélemlitésre, mintegy
védekezésként, reagal agressziv modon, mig a proaktiv agresszié erédemonstralas, a dominancia kimu-
tatasa miatt torténik, inkabb tdmado jelleggel.

lll.3. Az agresszio fejlodése

Az agresszio igen koran tetten érhet6 a fejlédésben. Fontos kiemelni, hogy az agresszié parhuzamo-
san alakul az énfejl6déssel, elsé megnyilvanulasai dsszefiggnek a hatarok prébalgatasaval, az éntudat
alakulasaval, a dackorszakkal, vagyis mas szavakkal azt mondhatjuk, hogy természetes, hogy a gyer-
mekeknél megjelenik az agresszio. Hogy a késdbbiekben mi marad fenn a kezdeti, életkori sajatossag-
ként tetten érhet6 agressziv viselkedésbdl, az mar nagyban fligg a kérnyezeti reakcioktol. Az 2. tablazat
Osszegzi az agresszio fejlédésével kapcsolatos legfontosabb jellemzbket csecsembkor és évodaskor
kozott.
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Eletkori jellemzdk

Az agresszio leggyako-
ribb kivalté okai

Az agresszi6é meg-
nyilvanulasi formai

akadalyoztatas

Csecsemo- - ., ) ) ragkapalas
K elsé dih-reakciok kellemes tevékenység -
or . siras
megszakadasa
harapas
els6 agressziv tulajdon vedelme utés
1-3 éves kor | megnyilvanulasok birtoklas vagya csapkodas
dackorszak akadalyoztatas rigas
rombolas

Ovodaskor

beilleszkedés a kdzdsségbe

tarsas szabalyok tanulasa
fejl6do tarsas készségek
fejlédé nézépont-atvétel
az agresszio valtozatos
formai

versengeés

tarsak kozotti
konfliktusok

vélemeények kulonboz6-
sége

akadalyoztatas
figyelemszerzés vagya

verbalis agresszio
kapcsolati agresszio
fizikai agresszio
személyre iranyuld
agresszio

2. tablazat: Az agresszi6 fejlédésének legfontosabb mozzanatai csecsemdkor és dvodaskor kdzott

Csecsemdkorban még nem beszélhetiink agressziorol, de a diih mint érzelem, mar ekkor megfigyelhetd
a gyermekeknél. Az els6 dih-reakciok akkor jelennek meg, amikor a baba akadalyoztatva van valami-
ben, vagy példaul, ha egy kellemes tevékenységet hirtelen megszakit a kdrnyezete. A legelsé dih-reak-
ciok rugkapalasban, hangos sirasban nyilvanulnak meg, ezeknek a korai duh-reakcioknak azonban még
nincs célja, iranya, még nem jelenik meg a masiknak valé fajdalomokozas sem (Ranschburg, 1987). Mi-
vel a kérnyezet leggyakrabban ilyenkor kdzbelép, ez megerdsitheti a gyermeket abban, hogy a dihkito-
rés hozzasegiti 6t a probléma megoldasahoz. Szintén tanulasi folyamat soran alakul ki annak megértése
is, hogy sajat rigkapalasa, csapkodasa kellemetlen érzést, fajdalmat okoz a masiknak. A dihkitérések
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igy egyre céltudatosabbakka valnak, és elkezdenek valamire vagy valakire iranyulni, egy-masfél éves kor
koérnyékén mar agressziv megnyilvanulasoknak tekinthetjuk ezeket.

A kortarsak kozotti agresszio elsd jeleit is az elsd sziletésnap kornyékén lehet el6szér megfigyelni
(Dodge, Coie és Linam, 2006). Egy 12 hénapos gyermek egy masik kisgyermek provokalasara mar
ellenallassal és akar agresszioval valaszolhat. A masodik életévben az agressziv viselkedési megnyilva-
nulasok mar egyértelmiien gyakoribbak, masfél-két éves kor korul példaul a tulajdon védelme, a birtoklas
vagya okozza leggyakrabban az agressziot, ekkor a gyermekek interakcioinak nagy része konfliktusos.
Az agresszio kivaltoi tovabbra is gyakran abbdl fakadnak, hogy a gyermek akadalyoztatva, korlatozva
van, nem érvényesitheti mindig sajat szandékat. Az agresszidénak leggyakoribb megnyilvanulasi formai
ebben az életkorban a harapas, rugas, ltés, csapkodas. A harag azonban még ebben a korai id6szakban
hamar elillan, a figyelem elterelhet6.

Mar 1,5 és 2 éves kor kozo6tt is megjelenik a testi agresszidé mellett az instrumentalis és az indirekt ag-
resszio. Ha példaul a gyerek mérges testvérére, eléfordul, hogy szandékosan lerombolja, amit 6 épitett,
ezzel okozva fajdalmat a testvérnek. 1 és 3 éves kor ko6zott tovabba kikertlhetetlen, hogy a szll6 és a
gyermek kozott is dsszeltkdzések legyenek, ez a levalas, 6nallésodas, és az er6s6d6 éntudat kialakula-
sanak velejaroja. A sziil6 és a gyermek kdzotti konfliktusokban természetes, hogy a gyermek gyakran ag-
resszivan valaszol, hiszen még sem az 6nkontroll funkciok, sem a megfeleld konfliktus-kezelési médok
nem alakultak ki (Iasd Il. fejezet). 2 és 3 éves kor kdzott mar megfigyelhetéek a nemi kilénbségek: a fiuk
korében gyakoribb az agresszid, mint lanyoknal (Cole és Cole, 2003). E mogott nagyrészt az all, hogy a
kdrnyezet a nyilt agressziot sokkal kevésbé tartja elfogadhaténak lanyoknal, mint fiiknal.

Ovodaskorban az agressziv megnyilvanulasok mar rendkiviil sokféle format dlthetnek. A tulajdonlas,
birtoklas koruli harcok fokozatosan csdkkennek, a versengés viszont feler6sddik. Az agresszio
megnyilvanulasi formai is valtozason mennek keresztil. A ndvekv® szdkinccsel parhuzamosan
gyakoribba valik a verbalis agresszio. A nem targyakkal kapcsolatos, hanem a kozvetlen személyre
iranyuld ellenséges agresszido megjelenési valészinlisége né. A haromévesek kérében még magas a
szulékkel valé konfrontalddas, ekkor éri el cslcsat a dac, a hiszti és a nehéz frusztracio-tirés. 3 éves kor
utan ezek a problémak csokkennek. A felnéttekkel szembeni széfogadatlansag és a kortarsakkal valo
konfliktusok, melyekben mind megjelenhet agressziv megnyilvanulas, azonban az egész 6vodaskort jel-
lemzik. A harag megélése mar tartésabb, a figyelem elterelése mar sok esetben nem vezet eredményre.

A kapcsolati agresszio is megfigyelheté mar évodaskortdl. Gyakran hallani olyan mondatokat, mint ,,Nem
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leszek a baratndd!”, ,Te nem jatszhatsz veliink, csak akkor, ha...” stb. Ezek a megnyilvanulasok fejlett
nyelvi képességeket feltételeznek, s6t egyes eredmények szerint (Ostrov és mtsai, 2013) azok a gyerme-
kek, akik kapcsolati agressziét mutatnak, gyakran a csoport legkompetensebb gyermekei kdzé tartoznak,
fejlettek a néz6pont-atvétel és az empatias készség terén is. Hiszen a kapcsolati agresszidhoz az is
hozzatartozik, hogy a gyermek el tudja képzelni, mit érez majd a tars az adott mondat hallatan, feltételezi
annak végiggondolasat, mivel tud célt elérni a masiknal.

Erdekes kérdés, hogy milyen viszonyban all a jatékban megfigyelheté agresszié a mas kontextusban
megjelend agressziv viselkedéssel. A negativ tartalmu jaték még nem biztos, hogy agressziv, az
élmények kiélését bizonyos hatarig hagyni érdemes. Ha eljatssza a babakkal a veszekedést, vagy példaul
dinoszauruszokkal harcosat jatszik, akkor 6vodapedagogusként nem sziikséges beavatkozni, ez esetben
érdemes lehet hagyni a gyermeket szabadon jatszani. A jatékban helye van a feszlltség-levezetésnek, a
kinos feszlltség csokken a kijatszassal, megszeliditheté egy élményhez tapado indulat (Mérei és Binét,
1970/1997). Nehézség akkor lehet, ha a masik gyermek szamara ez ijesztd, félelmet kelt, ekkor érdemes
az 6vondnek beavatkozni. Mas eset, ha egy gyermek rombol vagy felrigja masok jatékat, hiszen ez agresz-
sziv megnyilvanulasnak tekinthet6, és mint ilyen, reakciot igényel a felnéttek részérél.

lll.4. Az agressziét magyarazé elméleti keretek

Az, hogy hogyan gondolkodunk az agresszid hatterérdl, azért nagyon jelentés, mert meghatarozhatja
reakcidinkat. Ha példaul az agressziot egy veleszuletett tulajdonsagnak véljuk, azt is magaval vonhatja,
hogy nem avatkozunk kozbe, ugy érezhetjik, nincs mit tenni ellene. Ha viszont tanult viselkedésnek gon-
doljuk, akkor feltehetéen jobban hiszliink abban, hogy a kérnyezeti reakcioknak, igy az 6vonéi viselkedés-
nek is nagyobb szerepe lehet az agresszié csdkkentésében. Az alabbiakban az agressziot magyarazé
legfontosabb elméletek révid bemutatasara tesziink kisérletet.

Az evolucios és az etologiai megkdzelitések az allatvilagbdl kiindulva azt hangsulyozzak, hogy az agresz-
szio elkerilhetetlen, az életben maradasért folyd harc, a versengés agressziot szil. Freud pszichoanali-
tikus elmélete szerint (Ranschburg, 1987) az agresszio 6sztonods viselkedés, de kilsé ingerek, frusztrald
helyzetek idézik el6. A frusztracid-agresszio hipotézis értelmében, ha egy személyt valami akadalyoz
célja elérésében, akkor agressziv késztetés jOn létre, és az egyén arra fog torekedni, hogy a frusztraciot
okoz6 akadalyt (legyen az targy vagy ember) megsértse. Eszerint az agressziot alapveté motivumnak
tekinti a megkozelités. Ma mar azonban tudjuk, hogy a frusztracié nem vezet minden esetben agresszio-
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hoz (Atkinson és mtsai, 1999). Vagyis az igaz, hogy a frusztracioé névelheti az agressziot, de az mar nem,
hogy minden esetben agressziv viselkedést fog eredményezni.

Bandura szocidlis tanulaselmélete (Atkinson és mtsai, 1999) a fentiekkel szemben teljesen mas magya-
razatot feltételez az agresszié megjelenése mogott. Ez az elméleti keret a megfigyeléses tanulast, és az
agressziv viselkedést kovetd jutalmak szerepét hangsulyozza. Az agressziot, hasonléan mas viselkedé-
sekhez, az elmélet szerint, szocidlis tanulas utjan sajatitjuk el. Fontos a megfigyelés, a modellek szerepe.
Ha a gyermek azonosul egy agressziv feln6ttel, akkor még valdszinlbb, hogy viselkedései k6zott az
agressziot is atveszi. Lényeges az is, hogy a gyerekek nem csak azoktél a modellektdl tanulnak, akik
kozvetlenll korilveszik 6ket, hanem tavolabbi, és képzeletbeli személyeket is utanozhatnak. Ma mar
kéztudott az is, hogy a rajzfilmekben latott magas foku agresszié ndveli az agressziot a gyermekekneél.
Hosszasan lehetne arrdl is szdlni, hogy a gyermekek nagy része rengeteg agressziv eseményt lat a
rajzfilmek, filmek nézése soran, és amennyiben ilyen jellegli szamitdgépes jatékokkal jatszik, akkor még
kozvetlenebb kapcsolata lesz az er6szakkal. Szamos bizonyiték szlletett arra vonatkozodan, hogy a latott
agresszio, a tévenézés milyen nagymeértékben hozzajarul az agresszié ndvekedéséhez (6sszefoglalasul
lasd Ranschburg, 2009).

A medfigyeléses tanulas soran a gyermek nem csak a specifikus agressziv viselkedést tanulja el, hanem
egy altalanos stratégiat is elsajatithat: azt is megtanulhatja, hogy megfeleld lehet agresszivan reagalni
egyes helyzetekben. Szamolni kell azzal is, ha a megfigyelt modell jutalmat kap, akkor ez is megerdsit6-
en hat a megfigyeldre, példaul, ha a mesehds agressziven viselkedik, és ezzel elnyeri jutalmat a filmben,
akkor ezaltal a gyermek azt tanulja meg, hogy megérte agresszivnak lenni. Az agressziot az is fenntart-
hatja, hogy sok esetben a gyerekek elérik céljaikat, jutalomhoz jutnak az agressziv viselkedés altal. Lé-
nyeges az is, hogy a kdrnyezet megerdsiti-e az agressziot. Ha példaul egy kisfiu verekszik, és az apukaja
blszkén megveregeti a vallat elismerése jeléll, akkor ez megerdsiti a gyermek agressziv viselkedését
(még akkor is, ha szoban esetleg az hangzik el az apa részérél, hogy ,Nem szabad ilyet csinalnil’).

Mi a helyzet akkor, ha a feln6tt nem avatkozik be, nem reagal a gyermekek agressziv megnyilvanulasa-
ira? Egy korai kutatas (Siegel és Kohn, 1959) szerint a felnéttek passziv jelenléte, be nem avatkozasa
is az agresszio ndvekedéséhez vezethet. Két csoportot figyeltek meg jaték kdzben, az egyik csoportban
a gyerekek felnétt jelenléte nélkil, a masikban pedig egy passziv felnétt jelenlétében tevékenykedtek.
Ezutan egy masodik szabad jaték helyzet kdvetkezett, melyben kidertlt, hogy az a csoport, akiknél ko-
rabban egy passziv magatartasu felnétt volt jelen, tobb agressziv megnyilvanulast mutatott. Feltehetéen
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azért novekedhetett meg az agressziv viselkedések szama esetlikben, mert el6z6leg megtapasztaltak,
hogy a feln6tt nem avatkozik kbzbe, és ezért gy vélték, az agresszié elfogadhatd, nem tiltott magatartas.

Az agressziv viselkedés esetén a kognitiv tényezdknek, vagyis annak, hogyan dolgozzuk fel, értelmez-
zik az eseményeket, példaul milyen kovetkeztetéseket hozunk masok viselkedése kapcsan, vagy milyen
emlékeket 6rziink masok viselkedésérél, szintén szerepe lehet. Egyes eredmények szerint példaul a
gyakran és keményen blintetett gyerekek hajlamosabbak a kétértelmi helyzeteket ugy értelmezni, hogy
szandékosan ellenuk iranyul a negativ cselekedet. Vagyis nem az szamit, hogy egy viselkedés provo-
kativ-e vagy sem, hanem a helyzet észlelése. A kérdés az, hogyan interpretélja a személy a negativ
esemeényt, milyen attribuciot (ok-tulajdonitast) hoz. Ha egy gyermek (példaul korabbi tapasztalataibdl ki-
folyolag) egy masik gyermek viselkedését tamadonak észleli, akkor hajlamosabb lehet agresszivan vala-
szolni, holott lehet, hogy egy masik gyermek ugyanazt a viselkedést nem is értékelte volna fenyegetének.
Az agressziv gyermekeknél tehat érdemes lehet annak mérlegelése is, hogy mennyire hoznak helyes
kovetkeztetéseket tarsaik viselkedésérdl, gyakran ugyanis éppen ott lelhet6 fel az agressziv viselkedés
kiindulépontja, hogy tévesen rosszindulatot, fenyegetést, bantd szandékot tételeznek fel egy egyébként
semleges, vagy artalmatlan megnyilvanulas mogott.

Hogyan értékelhetjik ezeket a klilonb6zd magyarazati kereteket? Fontos hangsulyozni, hogy az agresz-
sziot nem egyetlen tényez6 magyarazza, hanem kialakulasaban tébb tényez6 hat egyszerre. Szerepe
lehet a genetikai tényezdknek, de ezek 6nmagukban még nem vezetnek agresszivitdshoz, a kornyezettel
valé interakcio a dontd. Szerepe van a hormonoknak, de itt is igaz, hogy ezek nem dnmagukban idéznek
el6 agresszivitast. Azt is fontos kiemelni, hogy a nevelésnek, a kdrnyezeti hatasoknak rendkivdli jelent6-
séglk van, az agressziv viselkedés az embernél donten a tapasztalatok, és szocialis hatasok figgve-
nyében alakul (Atkinson és mtsai, 1999). Az a kisgyermek, aki agressziv mintat lat otthon, ahol gyakori a
kiabalas, el6fordul a testi fenyités, gyakori a durvasag a csaladtagok kézoétt, az nagyobb valdszinliséggel
fog agressziven viselkedni. Ha a szil6k a kisgyermek dacos, akaratos térekvéseit indulatosan kezelik,
ez is abba az iranyba viheti a fejlédést, hogy fennmaradnak, megerésdédnek azok a (normal fejlédés ré-
szeként megjelend) viselkedések, melyek agressziv magatartast tartalmaznak. Az indulatkezelést tanulni
kell, és ha ehhez a gyermek nem kap otthon j6 mintat, akkor kevesebb eséllyel tudja sajat impulzusait
kontrollalni.

Nem csak a testi fenyitést alkalmazo szll6k gyermekei adhatnak agressziv mintat a gyermeknek, hanem az
is feszlltséget és agressziot szulhet, ha a gyermek folyamatos korlatozast él meg, minden tiltva van szamara.
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Ha érzelmeit nem szabad kifejeznie, ha nem kérdezhet, ha folyamatos elégedetlenséggel talalkozik, mindig
csak azt hallja, hogy ,mit nem szabad”, ez sem segiti a megfeleld indulatkezelés fejlédését. Ugyanakkor
azokban a csaladokban, ahol nincsenek korlatok, és a gyermeknek minden megengedett, és gyakorlatilag
hianyzik az életkornak megfelel§ viselkedés elvarasa, szintén névekedhet a gyermeki agresszivitas szintje.
Nehéz a gyermeknek megtanulnia azt, hogy a viselkedésének kdvetkezményei vannak, és ezért felelésséget
kell vallalnia, akkor, ha semmilyen elvaras nincs a gyermek felé.

Erdemes még azt a helyzetet is megemliteni, ahol a sziilék kdzott gyakori az egyet nem értés a
gyermeknevelési kérdésekben. Ha a gyermek azt tapasztalja, hogy nagyban mas elvarasok és szabalyok
ervényesek akkor, ha anyjaval van, és akkor, ha az apjaval, vagy netan még gyakran szemtanuja is
annak, hogy az egyik szul6 raszél a masikra, indulatosan kifejezi egyet nem értését egy-egy reakcioval
kapcsolatban, akkor ezek mind hozzgjarulhatnak a gyermek bizonytalansag érzéséhez. Eredményezhetik
azt, hogy a gyermek igyekszik hatarait kipuhatolni, gyakrabban mutathat agressziot, indulatosabb lehet
viselkedése.

Nem utolso sorban azt is ki kell emelni, hogy az agressziv viselkedésnek évodaskorban mindig megvan
az oka. A mogottes feszliltség rengeteg forrasbol fakadhat, olykor a gyermek az indulatok levezetésének
nehézségével kiizd, mas esetben az agressziv viselkedéssel probalhat ,lathatéva valni®, figyelmet sze-
rezni (az agressziv magatartas hatterérél lasd bévebben a V. fejezetet).




o
TR

N

IV. Az agressziv viselkedést mutaté gyermek

Mint lattuk, az agressziv viselkedés megjelenése nem ritka 6vodaskorban, és bizonyos mértékig életkori
sajatossagnak is tekinthetjlk a jelenséget. Vannak azonban olyan gyermekek, akiknél fokozottabb, tarto-
sabb agressziv viselkedés figyelheté meg. Bizonyos rizikotényezék (fejlédési rendellenességek, csaladi
strukturak, nevelési problémak, stb.) megléte jelentésen ndveli az agressziv viselkedés megjelenését
egyes gyermekeknél. Az alabbiakban ezeknek a rizikétényez6knek az ismertetésére kertl sor. Fontos
azonban hangsulyozni, hogy a rizikétényezdk megléte nem vezet szikségszeriien ahhoz, hogy a gyer-
mek agressziv viselkedést fog mutatni, mindéssze arra utal, hogy a rizikétényez6 jelenléte megndveli a
problémas viselkedés kialakulasanak valdszinliségét. Az is igaz azonban, hogy minél tobb rizikotényezé
lelhet6 fel a gyermekben és kdrnyezetében, annal nagyobb eséllyel alakulhat ki a kedvezétlen viselke-
désmad.

IV.1. Egyéni rizikofaktorok

Egyes személyiségjegyek, korai egyéni sajatossagok nagyobb valdszinliséggel jarnak agresszidval, mig
mas egyéni tényez6k visszahuzddobb, kevésbé lobbanékony mikddésmodot eredményezhetnek. Az
egyik korai egyéni sajatossag a temperamentum, mely mar csecsemoékortdl megfigyelheté. Az ugyne-
vezett nehéz temperamentum (Kallai, Rézsa és Osvath, 2005) sajatossaga tobbek kozoétt az ingerlé-
kenység, heves reakcidk Uj helyzetekre, negativabb hangulat. S bar igen jelentés az, hogy a kérnyezet
mennyire illeszkedik a gyermeki temperamentumhoz, és semmiképp nem jelenthetd ki, hogy egy nehéz
temperamentumu gyermek feltétlentl problémas viselkedést fog mutatni fejlédése soran, de ha egy ne-
héz temperamentumu gyermek kedvezétlen kérnyezetben né fel, akkor ezek a tényez6k egylttesen
megnovelik nala az agresszi6 kialakulasanak valoszinliségét.

Hosszabb tavon az tjdonsagkeresd személyiségtipus jellemezheté magasabb agresszivitassal, esetik-
ben megfigyelhet6 a lobbanékonysag, impulzivitas, nehezebb valaszgatlas és a gyakoribb konfliktusokba
keveredés. Fontos megjegyezni azt is, hogy a kiloénb6z6 temperamentumui gyermekek a kozésségben
ugyanazt az ingert nagyon mashogyan észlelhetik, mashogyan viszonyulhatnak hozza. Ha nagyon nagy
az eltérés a gyermek és a feln6tt temperamentuma kozott, az is dhatatlanul fesziltségekhez vezethet,
egyszerien az eltérd informacio-feldolgozasi stilus miatt.
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A gyermek életében kisebb valtozasok is atmenetileg agresszidhoz vezethetnek. Ha a gyermek valami-
lyen okbol ugy érzi, kevés szeretetet, figyelmet kap, vagy éppen kissé kibillent a lelki egyensulya egy
aprobb kdérnyezetbeli valtozas miatt, akkor feszlltséget élhet at, ami agressziéban is levezetédhet. Az

érzelemszabalyozas, viselkedésszervezés dvodaskorban még kdnnyen mutat visszaeséseket, atmene-
tileg megjelenhet minden gyermeknél kevésbé sikeres alkalmazkodas az 6vodai szabalyokhoz.

IV.2. Csaladi rizikotényezék

Az 6vodai nevelésben kulcsfontossagu annak szem el6tt tartasa, hogy a gyermek mar ugy érkezik a ko-
zOsségbe, hogy el6torténete van. Az 6vodapedagogussal vald kapcsolata az évodaba érkezés pillanata-
ban kezdddik el, de valdjaban az életének els6 harom évében bekdvetkezett hatasok dontden befolyasol-
jak, hogy hogyan vesz majd részt a koz0sség életében, hogyan képes kapcsolddni masokhoz. Torténete
visszanyulik, akar a szlletését megel6z6 idészakra is, akar nagyszilei problematikaja is leképez6dhet
aktualis viselkedésében, kotédésében, attitlidjeiben. Ezért alapvetd fontossagu a csaladi anamnesztikus
adatok ismerete, annak érdekében, hogy megérthessik a gyermeknek az ovodai kdzegben mutatott
viselkedését. Az adatok kikérdezése tulajdonképpen az elsd kapcsolodasi pont a gyermek szileivel. A
korai életévek, fejlédési események és a csaladi kornyezet megismerése az informaciok megszerzésén
tul a csaladdal valé sikeres egyuttmiikddést is megalapozhatja.

IV.2.1. Nevelési stilusok, attitiidok és a fegyelmezés

A 3-6 éves korosztaly 6nallésodasi térekvése szemben all sokszor a realitas korlatait képvisel6 szuldk
elképzelésével, elvarasaival. Ebben az id6szakban a szll6k altalaban hatarozott eszk6zokkel tudatos
nevelésbe kezdenek, hogy elérjék a gyerekiknél a kooperaciét, az engedelmességet, illetve késlelte-
tésre és az indulataikon vald uralkodasra igyekeznek serkenteni 6ket. A szUl6i banasmadd a kezdetektdl
ranyomja bélyegét a gyermek személyiségfejlédésére.

Becker modellje alapjan (Cole és Cole, 2003) jol meghatarozott szil6i banasmod azonosithatdé azoknak
a gyerekeknek a csaladjaban, akik agressziv viselkedési médok alkalmazasara hajlamosabbak. Becker
szerint az autoriter, ,hatalomhangsutlyoz6” biintetési médokat (fizikai buntetés, kiabalas, megszégyeni-
tés, érzelmi zsarolas) alkalmazo szil6k gyermekeinek viselkedését hosszu tavon a bintetés elkertlése
motivalja. A bilintetés elmaradasa megndveli a szabalyszegéseiknek, igy agressziv megnyilvanulasaik
szamat is. Az igy nevelt gyerekek esetében az évodapedagogus sokszor kertlhet ,bajba”, mert nem talal
eszkozt a fegyelmezéséhez, és maga is kdnnyen abba az 6nrontd korbe kerllhet, amikor pl. egyre ma-
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gasabbra emeli a hangjat, mert ,ez a gyerek masképp nem ért a szobol’, és akaratlanul is hasonlé mintat
produkal, mint az otthoni kdzeg.

A buntetési modok mellett, Becker szerint, a masik dimenzidja a nevel6i magatartasnak, hogy mennyire
hangsulyos a gyermek kontrollalasa, korlatozasa. A gyermeki nyilt agresszié — mely kés6bb akar antiszo-
cialis magatartasi format is 6lthet — leginkabb a tulzott engedékenységhez kéthetd, ha ez hatalomhang-
sulyozo bilintetési moéddal tarsul a szllénél. (Ez a ketté nem zarja ki egymast!) Tulajdonképpen ez a szi-
I6i miik6édésmod a gyermek egyfajta érzelmi elhanyagolasat is eredményezi. A megnyilvanulé gyermeki
viselkedés szempontjabdl ez a kombinacié dsszességében a gatlastalansaghoz vezethet, amelyhez nem
tarsul blntudat, felelésségvallalas vagy éppen onkritika sem.

Az autoriter neveldi stilus esetén, az dvodai nevelés hatékonysagat ronthatja, hogy az otthon alkalmazott
blntetés gyakran fizikai fenyités, aminek hatasara a gyermek énértékelése sértl, gondozojaval szemben
dihot él meg, aminek egyenes kdvetkezménye sajat agresszidjanak er6sddése. Mivel az agresszio le-
vezetésének, a szUl6 altal kdzvetitett mintaja, a fizikai fenyitési médokra korlatozodik, igy a gyermeknek
a konfliktusok kezelésére kialakitott eszkdztara meglehet8sen szegényes és egyoldalu lesz. A helyzetek
megértése, tarsas kompetencidja is hianyosan alakul, 6sszességében az ovodai frusztracié hatasara
varhatéan maga is fizikai agresszidval reagal majd.

Fontos megemliteni, hogy a fenti eimélet alapvetéen arra alapoz, hogy mindkét szilé hasonl6é mintat pro-
dukal, am a gyermekekkel foglakoz6 szakemberek gyakorlata azt mutatja, hogy az ugynevezett széttarté
nevelés sokkal altalanosabb jelenség a mindennapok soran. A gyerekek szamara frusztracio forrasa, ha
a két szulé egymastdl eltéré szempontok szerint nevel. Egy 4-5 éves gyereknek tébb nézépont egyez-
tetése még nehézséget okoz, alkalmazkodasi problémakhoz vezethet. Ha a széttarté nevelés az otthoni
kézegben fesziltséget okoz, akkor a gyerekek a kdnnyebb ellenallas felé mozdulva a kiszamithatobb,
biztonsagos 6vodai kdzegben ,engedik meg” maguknak, hogy a fesziltségeiktél megszabaduljanak,
mely a tarsak és/vagy az 6voné felé iranyuld agresszioban mutatkozhat meg.

IV.2.2. Normativ, paranormativ krizisek a csaladban

A csaladterapias szemlélet értelmében a csaladot ér6, fesziiltséget ndveld hatasokat két csoportra oszt-
hatjuk (Carter és McGoldrick, 1989). Az egyik a generaciokon atadédo, sokszor tudattalan, kapcsolodasi
és egyuttmikodési mintak (csaladi attitiidok, tabuk, elvarasok, hiedelmek, ,cimkék”). A feszliltség masik
forrasa el6re lathatd, a csalad jelenben zajlé mikodésébdl fakad. Ezek a normalis fejlédés soran kiala-
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kuld krizisallapotok (normativ krizisek). llletve Iéteznek nem bejésolhatd un. paranormativ krizisek (pl.:
korai/varatlan halaleset, sérilt gyermek szlletése, kronikus betegség), melyek hatasaval a csalad kény-
telen szembenézni. Leggyakrabban az alabbi helyzetek okozhatnak krizist a csalad, illetve az évodas
koru gyermekik életében:
o testvér szuletése,
o koltozés,
e hosszabb nyaralas (!),
e kisallat elvesztése,
e anya elhuzédé tavolléte,
o kiildnkoltozés, valas,
o elvalt szll6k esetén Uj kapcsolat valamelyik félnél,
e nagyszuld, kozeli hozzatartozé betegsége, halala.

Ezek a krizisallapotok lenyomatot hagynak a gyerek viselkedésén is. Elég csak arra gondolnunk, hogy
egy ovodas gyermek életét a testvér sziletése milyen mértékben valtoztatja meg. Leginkabb az lehet az
ovodapedagogus szamara estleges csaladi krizisre figyelmeztet6 jel, ha a gyermek viselkedése szél-
s@seégessé valik, akar a szorongasos jellegl visszahuizédas iranyaba, akar a duhkitorések iranyaba. Az
agressziv tinetek jellegébdl nem kodvetkeztethetlink valamely konkrét krizisallapotra, de ha a gyermek vi-
selkedése varatlanul megvaltozik (hirtelen dihkitorések, sertédékenység, indokolatlan agresszio, tarsas
konfliktushelyzetek halmozddasa stb.), érdemes lellni a szulékkel egy beszélgetésre, és megkérdezni,
hogy tortént-e valamilyen valtozas a gyermek életében az elmult par héten, honapon belul. Természe-
tesen nem a kifaggatas, a szamonkérés, a ,nyomozas” attitidjével, hanem a segitségnyujtas, a kdzos
problémamegoldas szandékaval. Egy masik fontos szempont a hozzaallas, kezelés kapcsan a tiurelem.
Ugyanis a normativ krizis feszlltségét egy egészséges személyiségfejlédésii gyermek idével képes fel-
dolgozni, esetleg atmeneti regressziét okozhat a viselkedésében. Probléma akkor keletkezik, ha nem
képes megkuzdeni a gyermek, a csalad a valtozast hozé krizishelyzettel, és tartdossa valik a krizisallapot.

IV.2.3. Kotodés, szilé-gyermek kapcsolat

A tarsas kapcsolatokban val6 alapvet6 bizalom vagy bizalmatlansag élménye mar csecsemdékorban ki-
alakul. A gyerek szamara a kotédési személy (az elsé életévben leggyakrabban az anya) jelenti a bizton-
sagot, a veszélyforrasok elleni védelmet, igy a kdzelség elérése és fenntartasa elengedhetetlen fontos-
sagu a tulélés szempontjabadl.
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A bizonytalanul két6dé gyerekeknél nincs egyensuly a kétédés és a kdrnyezet felfedezéseére iranyuld
viselkedés kozott (lasd Toth, 2011). A gyerekek vagy er6sen kerllik az anyat és a targyi kdrnyezetbe
feledkeznek (szorongo-elkeril®), vagy az anya elérhetéségébe vetett bizalom ingatagsaga miatt a gyer-
mek nem mer eltavolodni anyjatol, nem mer felfedezni (szorongo-ellenalld). Ezekben az esetekben a
gyermek szikségleteinek kielégitése akadalyozott, vagy nem akkor elégiti ki a gondozd, amikor igazan
szilkség van ra, és igy nem alakul ki az 8sbizalom élménye a gyermekben. A kés6bbiekben is nehezen
fog tudni ragaszkodni, tarsaival bizalmatlan lesz, mivel a szil6h6z vald kétédés a késébbi kdzeli, intim
kapcsolatok mintaja is egyben. Nyilvan egy Uj kozosségbe kerlilés szamara nehezitett helyzetet jelent. A
gyermeknek t6bb pozitiv tapasztalatra, tdbb megerésitésre lehet sziiksége ahhoz, hogy az évodapeda-
gogusba, illetve a tarsaiba vetett bizalma kialakulhasson. Nagyon fontos, hogy az évodapedagogussal
valo biztonsagos kapcsolat korrektiv érzelmi élményt jelenthet a gyermekek szamara, kompenzalhatja
a bizonytalan szll6-gyerek kotédés fejlédésre gyakorolt negativ hatasait. Az dvodapedagogussal valo
kapcsolat befolyassal van tdbbek k6zott a gyermek érzelmi fejlédésére, az én-szabalyozasara is. Egy
»,masképp” miikddd kapcsolat megtapasztalasa, az 6vodapedagogussal megélt pozitiv, bizalommal teli
érzelmek pedig egy kotédési kapcsolat lehetséges, Uj mintazatanak jegyeiként valhatnak elérhetévé a
gyermek szamara, ezaltal befolyast gyakorolva a gyermek késébbi kapcsolataira (Futo, 2011).

A bizonytalan koét6dés egy masik altipusa a dezorganizalt kétédés, melyre jellemz6, hogy a gyermek a
vizsgalati helyzetben (Idegen Helyzet Teszt) sokszor menekil az anyja el6l vagy teljesen varatlan hely-
zetekben lemerevedik, fejét a falba Uti stb. Ezeknek a gyermekeknek az anya egyszerre a félelem és a
megnyugvas forrasa, és ez az ellentmondas vezet a kotédési rendszer széteséséhez. A dezorganizalt
kotddési gyermeknek nincs stratégiaja, sajat maga altal kifejlesztett médszere az anya tavozasa okozta
stresszhelyzet esetén, viselkedése szabalytalan, rendszertelen. Ezért példaul az évodai kdzegben is ki-
szamithatatlan a viselkedésuk. Sokszor agresszivak lathatd ok nélkul, akar magukkal, akar a tarsaikkal.
Az 6vodapedagogus ugy érezheti, hogy ,nem talalom a kulcsot ehhez a gyerekhez”, hiszen felnétt-gye-
rek viszonylatban sem mutatnak konzisztens viselkedésmintat. A dezorganizaltan k6t6dé gyermekek tor-
ténetében gyakori a sulyos érzelmi elhanyagolas és a szUll6i bantalmazas. Az ilyen gyermek az allando
félelem izgalmi allapotaban van. llyenkor két ellentétes agyi mintazat egyszerre aktivalodik; ,menj a szu-
I6h6z, hogy biztonsagban lehess” és ,menj el a szul6étél, hogy biztonsagban tudhasd magadat” vagyis
a kotédési rendszer konfliktusokkal terhelt. Ezt az ambivalenciat megélheti az dvénbvel, illetve tarsaival
kapcsolatban is, mely olyan fesziiltségforras lehet szamara, ami agressziv viselkedés formajaban is
megnyilvanulhat.
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Az anya-gyerek kapcsolat keretei kozott formalodik a gyermek érzelem-szabalyozasa, amely szintén
hatassal van a gyerek 6vodai beilleszkedésére és kdzosségi Iétének mindennapjaira. Az érzelem-szaba-
lyozas szikséges, de nem elégséges feltétele az érzelmi tudatossag. A gyereknek fel kell ismernie, hogy
amit atél, az példaul dih, ismernie kell a helyzeteket, amik az adott érzelmet kivaltjak és a jellemzd reak-
ciokat is. Abban az esetben, ha az érzelmi tudatossag hianyzik, az érzelembdl kdvetkezd reakcid szinte
automatikusan koveti az atélt éiményt: ,ha valami nem jo, Gtdk”. Tehat mind a kétédési bizonytalansag,
mind az érzelmi tudatossag hianya az 6évodas idészakban agressziv viselkedéses megnyilvanulasokat
eredményezhet, melyek hatterében az anya-gyerek kapcsolat problémai allnak. Az 6véné korrektiv sze-
repe mellett hatékony pszichoterapias megsegitéssel az élmények korrigalhatéva valnak, a kapcsolat
min&sége javithato.

IV.2.4. Csaladi miikodés

A gyermek szamara a legfontosabb élettér a csalad. Ha a csaladban feszlltség keletkezik, akar a sztlék
kozott, akar a generaciok (szllé-nagyszild) kozott, annak hatasa a gyerekek életében is leképezddik.
Ha a vitak zart ajtok mogott folynak, a gyerekek akkor is érzékelhetik semleges helyzetekben is a szlleik
fesziiltségét, ingerliiltségét, és sajat lelki egyensulyuk is kibillenhet ennek kdvetkeztében. igy egy-egy
ovodai varatlan duhkitorés hatterében sokszor csaladon bellli problémak allhatnak.

Az ,egészseéges” csaladokban ahol a csaladi hierarchia jol mikodik és a szllék pozicidja erés, a gyere-
kek respektaljak a szll6k helyzetét, és ugy tekintenek rajuk, mint biztonsagos személyekre. De még jol
m{kodd csaladok is problematikus csaladi viszonyokat alakithatnak ki fraumatizacio hatasara (erészak,
kronikus betegseég, hirtelen bekdvetkezé halaleset, vagy 6ngyilkossag). A szll6k sajat koragyermekkori
traumaja is hasonlo problémakat hozhat Iétre. Ennek kdvetkeztében a szll6-gyermek viszonyban sok-
szor jelenik meg depresszio, félelem, ingerlékenység, vagy tehetetlenség. A sziilé nem képes arra, hogy
vigasztalni tudja, tamaszt nyujtson a gyermeke szamara, vagy éppen, hogy hatarokat szabjon neki. Kulo-
ndsen a szlilb depresszidja és ebbbl kovetkez6en a gyerek elutasitasanak a kombinacidja okoz hosszu
tavon nagy karokat a gyermek pszichés fejlédésében. Miel6bbi pszichoterapias beavatkozas szikség-
szer(ien indokolt ezekben a helyzetekben (pl. szll6-gyerek konzultacio formajaban).

A fentiek mellett a csaladi mikodés kapcsan még egy szempontot érdemes szem el6tt tartani az
ovodapedagdgusnak. A kutatasok alapjan, az egymast kdveté generacidok kotédését vizsgalva azt ta-
pasztaljuk, hogy 70-80%-o0s valoszinliséggel marad fenn legalabb 3 generacion keresztiil a dezorgani-
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zalt koétédési mintazat, ez tehat anyardl gyerekre szall at (Hamilton, 1994, Main, 1997, Waters, 1995).
Megzavart kétédés esetén a gyerek nem tudja a sziil6t mint teljesen biztonsagos személyt megélni. Te-
hat az 6vonének kitlintetett szerepe lehet abban, hogy a biztonsagos kotédés feltételeinek biztositasaval
alternativ mintat szolgaltasson a gyerek szamara, igy esélyt teremtve a transzgeneracios traumaatvitel
megszakitasara.

IV.2.5. Elhanyagolas, gyerekbantalmazas, szexualis abuzus

Az elhanyagolas tobbé-kevésbé tartds helyzetekre utal, amelyekben hidnyzik a gyermek felé iranyuld
szeretet, elmarad a gondozas, a taplalas, a gyermek életéhez, fejlédéséhez alapvetden sziikséges targyi
feltételek hianyoznak.

Az elhanyagolason bellil fontos megkulénbdztetni a kdvetkez6 formakat (lasd pl. Herczog, 2007):

o fizikai elhanyagolas: az alapvet6 fizikai szikségletek, a higiénés feltételek vagy a fellgyelet
hianyat jelenti;

e Oktatasi-nevelési elhanyagolas: a tankotelezettség nem teljesitését jelenti (idetartozik az harom
éves ovodai kotelezettség, illetve adott helyzetekben a megfelel6 szakemberek megkeresése is);

e érzelmi elhanyagolas: az érzelmi biztonsag, az allandésag, a szeretetkapcsolat hianyat, a gyer-
mek érzelmi kotédésének durva mellézését, elutasitasat, vagy a gyermek jelenlétében torténé mas
csaladtaggal szembeni er6szakos, durva, tamadé magatartast jelenti.

Az elhanyagolt gyerekek kevéssé szeretetre méltonak tartjak énmagukat, és az elismerés érdekében
igyekeznek masok kedvében jarni, a figyelmiket magukra iranyitani, példaul gondoskodnak, ajandé-
kokat adnak, bohdckodnak. Kénnyen megtanuljak, hogy masok mit varnak el t6lik, am azt nem tudjak,
hogyan értelmezzék ezeket az elvarasokat, milyen érzelmeket feltételezzenek mogottik. Nehezen de-
kédoljak masok érzéseit, és sajat érzelmeikkel sincsenek tisztaban. Mivel nagyon bizonytalanok a tarsas
helyzetekben, nehezen nyilnak meg, rugalmatlanok, nem egykdénnyen valnak bizalmassa. Els6 latasra
gyakran tulzottan alkalmazkodoénak tiinhetnek, am alkalmazkodasuk és ragaszkodasuk kiszamithatatlan.
Ki vannak téve a magany és az izolaldédas veszélyének. Az elhanyagolt gyermekekre ritkabban jellemzd-
ek az agressziv tiinetek. Ugyanakkor a bohdckodas, a tarsak vagy éppen az 6vodapedagodgus zavarasa,
kdnnyen cimkézhet6 rosszasagnak, szandékos bomlasztasnak.

A gyermekek ellen elkdvetett er6szak masik nagy csoportja a bantalmazas, ahol szintén tébb tipussal
talalkozhatunk. A fizikai bantalmazas lehet szandékos vagy gondatlansagbol elkdvetett. Az érzelmi ban-
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talmazast sokszor nem konny felismerni, ugyanakkor a pedagégusoknak nagyon fontos szerepe lehet

abban, hogy megallitsak ezt, a gyerek onértékelésére, énképére, tarsas kapcsolataira egy életre kihato
folyamatot.

Az érzelmi bantalmazas kilonb6z6 formakban jelenhet meg:
e semmibevétel: a szul6 nem figyel a gyerekre, ,mintha nem is Iétezne”,
e gunyolas, kritizalas, lealacsonyitas,
e megalazas,
e jzolacio: a gyerek elszigetelése a baratoktdl, tarsaktdl,
e szobeli fenyegetés: ,Ha igy viselkedsz, beadlak a nevel&otthonba, elmegyek,
€s sosem latsz tobbé...”, kiabalas,
e érzelmi zsarolas: ,Akkor szeretlek, ha...”; ,Ha engem szeretsz, nem szeretheted XY-t!”,
e vadaskodas: mindenért a gyerek a hibas, biztos 6 tette tonkre, verte le, lopta el, szakitotta szét stb.,
e a gyermek éltal szeretett targyak tonkretétele, a gyermek allatainak bantalmazéasa.

A bantalmazott gyerekekre jellemzéek az erésebb testi reakciok, a negativ érzelmek tulsulya. Erzelmi
mimikajuk korlatozott, érzelmeiket nehezebben tudjak szabalyozni, és sokszor nem megfelel§6 médon
fejezik ki. A bantalmazott gyerek jellegzetes lelki tiinetei az 6ngydldlet, blntudat, belsd rosszasag tudata,
szégyen, tehetetlenség, kiszolgaltatottsag, biztonsagérzet hianya (trauma-alapu vilagnézet). Tarsas kap-
csolataiban visszahiz6do, agressziv vagy kiszamithatatlan. Ez a kiszamithatatlansag a szul6i modellbél
kovetkezik. A bantalmazas folyamatara ugyanis jellemzé a ciklikussag. Ez azt jelenti, hogy a bantalma-
zast kovetben altalaban kovetkezik egy un. ,mézeshetek” idészak (ez tarthat napokig, de akar hetekig
is), amikor a bantalmazé ,megbanja” tettét, igéretet tesz, hogy ilyen soha tébbé nem fog el&fordulni.
Altalaban a bantalmazott tjra és Gjra hisz bantalmazéjanak. Az 6vodapedagégusnak fontos tudnia, hogy
ez az id6szak rendszerint csak id6leges nyugalmat jelent, a probléma nem oldédik meg, sét egy-egy ilyen
nyugalmi periédus utan a bantalmazas egyre nagyobb erével ismétlédik meg. A bantalmazott gyerekek
altalaban az id6 el6rehaladtaval egyre er6szakosabbak, értelmi képességeikben tarsaiknal kevésbé fej-
lettebbek.

A csaladtagja(i) altal kronikusan bantalmazott gyermek olyan kérnyezetben él, amely fenyegetd és ve-
szélyes a szamara, amely rettegést és fajdalmat okoz neki. Paradox modon ezt a fenyegetd kornyezetet
a szamara legfontosabb személyek alkotjak, éppen azok, akiknek a gyermek védelmérdl kellene gondos-
kodniuk. A gyermekbdl ez a paradox helyzet ambivalens érzéseket valt ki: harag, félelem, csalddottsag,
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bizalmatlansag, reménykedés, ragaszkodas és szeretet keverednek benne. Ragaszkodik a szlleihez és
fugg t6lUk, ugyanakkor érzi, hogy valami rossz torténik vele. Fiatalabb koraban altalaban nem kérdéjelezi
meg a szilei viselkedését, hiszen nincs dsszehasonlitasi alapja. Ezért aztan gyakran egy olyan elkép-
zelést alakitanak ki magukban, hogy a bantas, a verés vagy a verbalis agresszié az emberi kapcsolatok
torvényszeri velejaroja. Tovabb bonyolitja a gyermek helyzetét, hogy az agressziv szul6k sem viselked-
nek 6rokdsen durvan. Vannak nyugodt, netan épp oldottabb, dromteli idészakok is a csalad életében. Az
alkoholista sziil&, amikor éppen jézan, banhat nagyon gyengéden is a gyermekével. igy tehat a gyermek-
nek a szUul6krél kialakitott képe ellenmondasos lehet. A kiszamithatatlan szll8i viselkedés kdvetkeztében
a gyermeknek 6nmagardl kialakitott képe is ellentmondasossa valhat.

A 8-9 évesnél fiatalabb gyermekek életkori sajatsagaikbol adoddan hajlamosak ugy vélekedni, hogy aki
blntetést kap, vagy akit bantanak, az biztosan raszolgalt erre, megérdemelte. Ha tehat 6 maga a ban-
talmazas elszenveddje, akkor ez az 6 hibaja, nem a bantalmazéé — 6 a ,rossz”. Kilondsen igy van ez a
szexualis bantalmazas esetében, ahol a gyermekek néha kellemes érzéseket (forrasa lehet pl. a feln6tt
fokozott figyelme, vagy valamilyen kilonleges jutalom), az idésebbek esetleg kéjérzést is atélhetnek.
llyenkor a gyermek abban, hogy a szexualis abuzus bizonyos vonatkozasait kellemesnek talalta, sajat
blindssége bizonyitékat latja, mintha 6 lett volna a kezdeményezé.

Egyes gyermekek, védekezésképpen a bantalmazas ellen, nagyfoku érzékenységet fejlesztenek ki ma-
gukban, amely arra iranyul, hogy az agressziét megel6z6 jeleket felismerhesse. Ez akkor lehetséges, ha
a gyermek folyton figyeli, ,monitorozza” a bantalmazo6 szul6t. Energiai jelentds részét tehat arra kény-
telen forditani, hogy a szllét figyelje és a varhatdé bantalmazast bejosolja, illetve megkisérelje kivédeni
0" viselkedésével, ez viszont oda vezethet, hogy fejlédése egy vagy tobb terlileten (érzelmi, kognitiv,
szocidlis téren) meglassul vagy elakad.

IV.3. Televizio, szamitogép és gyermeki agresszio

A csaladi kdzegben generalodo feszlltségforrasok k6zott meg kell még emliteni a tévénézés, a szami-
tégépezés, a virtualis jatékok artalmait is. A tévénézés leginkabb a nem kontrollalt kdrilmények kozott
artalmas. Amikor a szul6 csak lellteti a gyermekét a TV elé, nem tudja szabalyozni, hogy milyen tartal-
makkal talalkozik a gyereke. (Akar egy rekldm spot is tartalmazhat er8szakos, pszichésen artalmas jele-
netet!) A kutatdsok szerint az er6szakos misorok agressziv viselkedésmintakkal latjak el a gyerekeket.
Fontos kihangsulyozni, hogy 6évodas korban a vizualitas jéval er6sebben hat, mint akar a szul6k szébeli
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utasitasa. Az agressziv tartalmu misorokat gyakrabban néz6 gyerekeket az agresszio latvanya kevésbé
zavarja, sét, sok eredmény tamasztja ala azt is, hogy a kiskoru néz6k maguk is agresszivabba valnak.
A képerny6n latottak hatasara a gyermekek realitas-érzéke torzulhat, ami sok helyzetben meglehetésen

balesetveszélyes magatartas megjelenését okozhatja. Ugyanakkor a gyerek tarsadalmi helyzete, intelli-
gencidja, és a szll6i pozitiv példa védbfaktorként szolgalhat.

A szamitdgép rendszeres hasznalatanak az idegrendszer szervezddését érinté hatasai korulbelll
6-8 éves korig érvényesilnek er6sebben, utana a tartalom szerepe, illetve a szocialis kapcsolatokra
gyakorolt befolyasa valik dominanssa (Huther, 2009, idézi Futd, 2013). A szamitogépes jatékok tobb
erzékszervinket egyidejlileg és intenziven ingerlik. A gyakori érzékszervi tulingerlés gyermekkorban, a
meghatarozé figyelmi folyamatok fejlédésének idején, azt eredményezheti, hogy a gyerekek a normal
er6ssegl ingereket is kiszlrik vagy éppenséggel gyengébb ingerek hatasara is tulingereltté valhatnak.
Az ingerek optimalis szlirése tehat nem alakul ki, ami a szelektiv figyelem megfeleld mikodését hatral-
tatja. Masrészt, a képernydk vilagaban megtapasztalt folyamatos, rendkiviil intenziv szenzoros ingerlés
hatasara a gyerekek a hétkdznapokban, a valos vilagban megtapasztalhato élményeket, a szamitdégépes
jatékokhoz képest ingerszegénynek élhetik meg. Ennek megfeleléen sokszor a figyelmiik, érdeklédésiik
fenntartasahoz ez az ingerkérnyezet nem lesz elegendd, hétk6znapi helyzetekben (pl. évodai foglalko-
zas) tehat figyelmiket nem lesznek képesek sokaig fenntartani. A magasabb rendi figyelmi mikoédések
fejlédését karosan befolyasolja az is, hogy a tévémiisorokhoz hasonléan az egyszerliibb szamitégépes
jatékokra is jellemzd a képernyén megjelend vizualis, illetve az azt kisér6 auditiv ingerek gyakori, inten-
ziv valtozasa. Ez a valtozas folyamatosan automatikusan miikédé orientacids reakciot valt ki, és gatjat
képezheti pl. a gondolkodasi folyamatoknak.

A szamitogépes jatékok tovabbi jellemzbje, hogy gyakran azonnali visszajelzést biztositanak a magat ve-
[0k mulattatd gyermeknek. A képerny6n tapasztalt azonnali visszajelzések gyakori megtapasztalasanak
hatasara elképzelhet6, hogy a gyerekek késleltetésre valo képessége romlik. Miutan a késleltetésre vald
képesség az iskolai eléremenetelt erételjesebben bejosolja, mint az intelligencia, a késleltetésre vald
képesség romlasa korantsem elhanyagolhaté eshetéség. Raadasul taptalaja az agressziv viselkedési
mintak megjelenésének is. Tehat a tulzott szamitégép-hasznalat gyerekkorban mind az intellektualis fej-
I6dést, mind a viselkedésszabalyozast karosan befolyasolja.
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IV.4. Mentalis és viselkedészavarok

IV.4.1. Figyelemhianyos és diszruptiv viselkedési zavarok/
Hiperaktivitas-zavar (ADHD)

A figyelemzavar az egyik leggyakrabban el6fordulé gyermekpszichiatriai korkép, a kutatasok szerint a
gyerekek 10-12% mutat figyelemzavarra utald tiineteket. Ez a szam azt is jelzi, hogy egy atlagos nagy-
sagu 6vodas csoportban valészinlileg lesz 1-2 gyermek, aki figyelemzavaros hiperaktivitassal él. Ez a
zavar harom kulonbo6zd teruletét érinti a viselkedésnek:

A figyelmetlenség: leggyakoribb, amely jellemz&en a kdvetkezd tlineteket okozza (Frances, Ross, 2002):
o nem figyel a részletekre,
o figyelem megtartasa nehézségbe Utkdzik nala,
¢ nem figyel, amikor beszélnek hozza,
e nem koveti az instrukciokat,
e nehézséget okoz a feladatszervezeés,
e keruli a mentalis er6feszitéseket,
e elveszti a dolgait,
o elterelhetd,
o feledékeny.

A koncentracios problémak igen gyakran egyutt jarnak a
hiperaktivitassal, amely a kdvetkez6 tlinetekkel jar:

e babral, fészkel6dik,

e elhagyja a helyét,

e rohangal, ugral,

e nem képes 6nalld, nyugodt tevékenységre,

e izeg-mozog, ,felhiztak”,

e sokat beszél.

Emellett a két tinetegylttes mellett, igen gyakran meg-
figyelhetéek az impulzus-kontroll zavarai, melyek tine-
tei a kbvetkezbek:

v
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Impulzivitas tiinetei:
e kimondja a valaszt, miel6tt hallana a kérdést,
e nem tud varni,
o félbeszakit,

e azonnal, gondolkodas nélkul reagal az 6t ért ingerre ,
e nem tudja legatolni az inadekvat valaszait.

Az ADHD jellegzetes tlinetei igen hamar feltlinnek a k6zésségben, az ilyen gyerekek szamara kulonds
nehézséget jelent a komplex szocialis helyzetek kezelése, a razudulé informacié-tomeggel valé meg-
birk6zas. Impulzivitasa miatt az atlagosnal gyakrabban keveredik konfliktushelyzetbe, gyakran blinbak
szerepbe keril csoportjaban, hamar ratanulnak tarsai, hogy 6 az, aki a legkénnyebben belesodrédik nor-
maseértd tevékenyseégbe, és akkor is 6t vadoljak ezzel, amikor nem volt részese a konfliktusnak. Kilénés
nehézséget jelent, hogy az ADHD-val él6 gyerekeknek a sajat mozgasuk érzékelése gyakran nem pon-
tos, nem képes realisan felmérni sajat izmainak feszllését, erejét, mozgasanak pontos iranyat. Emiatt
gyakran tulzott motoros reakciot tapasztalunk nala, ami Ujabb konfliktusokat general.

Fontos tudni, hogy az ADHD nem pszichés trauma hatasara alakul ki, nem nevelési hiba eredményekép-
pen jon létre. Kialakulasaban vélhetéen korai (pre- illetve perinatalis) sérilések, oxigén hiany all, esetleg
genetikai tényez6k is szerepet jatszhatnak.

Példa: Z. 5 éves fiu, veszélyeztetett terhességbdl szliletett, a nyolcadik honapban. Egyetlen gyermek,
sziilei mellett anyai nagysziilei is feltétlen szeretettel és figyelemmel veszik kérbe. Koran kezdett jarni,
édesapja szerint inkabb futni, és kifogyhatatlan energiakkal rendelkezik. Sziilei szamara ez nem jelentett
problémat, mint ahogy az sem, hogy Z. nehezen tud varni, bar erre nem is volt igazan sziiksége, négyen
nézték folyamatosan kivansagait, és az sem okozott gondot, hogy jatékai nem kététtek le 5-10 percnél
tovabb. Ovodéba négy évesen keriilt, akkor kezdédtek a problémak is. Gyorsan beszokott, szivesen
Jatszott tarsaival, de valahogy mindig konfliktus alakult ki kértilétte. Probalta betartani a szabalyokat, de
mivel az 6vond elsé szavai utan rohant teljesiteni a feladatot, gyakran lemaradt a Iényegrdl. Jatékait ha-
mar elunta. Ha a terem végeében felkeltette valami az érdekl6dését, és elindult felfedezni, k6zben gyakran
atgyalogolt tarsai gondos munkaval épitett varosan, és romba déntétte azt. Majd dszintén csodalkozott,
hogy miért haragszanak ra. Az udvaron is bajba keriilt, nehezen tudta kiszamitani tarsai mozgasat, igy
amikor felé futottak, azt hitte, meg akarjak tamadni, ezt megel6zendé odacsapott tarsanak, aki csak test-
vére felé iramodott. A legnagyobb baj akkor kerekedett, amikor egyik pajtasa baratsagosan megpaskolta,
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mintegy készbénésként, amit § egy jo szandéku, amde bokszolokat megszégyenité feliitéssel viszonzott.
A Pedagogia Szakszolgalat vizsgalata valészin(isitette az ADHD-t, amit gyermekpszichiater is megerési-
tett, igy Z. terapiaja megkezddbdhetett.

IV.4.2. Autizmus spektrum zavar

Az autizmus spektrum zavarral él6k harom tertileten mutatnak eltéré fejlédést (Frances és Ross, 2002).

1. szocialis kapcsolattartas minéségi romlasa

mérhet6 csokkenés a nem-verbalis kommunikacidban,

sikertelenség egyenrangu kapcsolatteremtésben,

sikertelenség a spontan érzelmek, érdeklédés, teljesitmény kdzvetitésében mas emberek felé,
a szocialis és érzelmi benyomasok visszatukrozésének hianya.

2. mérhet6é mindségi csokkenés a kommunikacioban

a beszélt nyelv csokkent hasznalata, vagy teljes hianya,

individualis beszédforma,

sztereotip nyelvhasznalat, egyéni nyelvezet,

a valtozatos vagy spontan kialakuld szerepjatékok vagy szocidlis utanzas terén nem megfeleld
viselkedés.

3. korlatozott, ismétlodo, sablonos viselkedési mintak

merev ragaszkodas kulonleges, gyakorlatiatlan tevékenységhez,
sablonos és felesleges motoros tevékenység,
belefeledkezés a részletekbe.

Az autizmus spektrum zavarral él6 gyermek viselkedése igen széles skalan mozoghat, az atlagtol eny-
hén eltérd, és a sulyos, alkalmazkodast lehetetlenné tévé szintek kozott. Integralt dvodai keretek kozott
altalaban enyhébb zavarral é16 gyerekek foglalkoztathatéak, de nekik is szlkséguk van specialis fejlesz-
tésre, és arra, hogy a vele foglalkozé pedagogusok jol értsék allapotanak kilonlegességét, pontosan
tudjak, mi varhato el téle, és miben szorul tamogatasra.

Az autizmus spektrum zavarral él6 gyerekek gyakran kerlinek aldozat szerepbe a csoportban, de gyak-
ran az is el6fordul, hogy masok altal érthetetlen diihrohamokat produkalnak, esetleg agressziv modon vi-
selkednek. Ezek hatterében altalaban gyenge mentalizacios képességuik all. (Volkmar és Wiesner 2013)
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Nem, vagy csak nagyon kevéssé képesek felmérni masok érzelmi allapotat, €és megfeleléen reagalni
arra. Nem, vagy csak nehezen tudjak kitalalni masok szandékait. Egy 6vodai nap soran szamtalanszor
kertlhetnek olyan helyzetbe, hogy gyenge nyelvi és mentalizacidos nehézségeik miatt nem értik meg,
hogy mit kérnek t6llik, fenyegetének élnek meg egy artalmatlan szituaciét, ugy érzik, hogy megseértették
hataraikat. llyenkor természetesen védekeznek, probalnak szabadulni a helyzetbdl, ami diihrohamban
vagy verekedésben is megnyilvanulhat, a kdrnyezet teljes értetlenségétdl kisérve.

Meég az igen j6l beszéld, esetleg kiemelkedd szokinccsel biré autisztikus gyerekeknek is vannak gond-
jai a beszéd megértésével. Hosszabb beszélgetésekben, nagy hattérzajban elveszithetik a fonalat. Fe-
szllt helyzetben ez kilondsen igaz, ami azt eredményezheti, hogy a felnétt egyre hangosabban, egyre
hosszabban magyaraz egy gyermeknek, aki egyre kevésbé képes megfejteni az lizenetet. Az autizmus
spektrum zavarral él6 gyerekek évodai kdrnyezetben kdnnyen tulterhel6dnek a masok szamara kdénnyen
megszokhatd érzékszervi ingerekkel (beszéd, fények, szagok stb.), amely szamukra fajdalmat is okoz-
hat. Természetesen ebbdl a szamukra fenyegetd, fajdalmas helyzetbdl is igyekszenek szabadulni, ami
kdnnyen tlinhet agresszionak.

Gyakran lassabb az informacio-feldolgozas, bizonyos dolgok megértéséhez tobb idére van szikséguk,
lassabb a reakcioidejik. Néha elképzelhetetlenil lassabb, ez szintén okozhat konfliktust, ha az atlagos
reakcioidét elvarva, feladja az 6vodapedagégus, hogy valaszt kapjon az autisztikus gyermektél. A felnétt
adott esetben tovabblép, az gyermek pedig ott marad a feladat kivaltotta feszlltséggel, és a meg nem
értéssel. Ezek utan azonban hosszu percek, széls6séges esetben 6rak mulva, reagal a feladatra, amit a
kdrnyezete addigra mar rég el is felejtett (Volkmar és Wiesner, 2013).

Ennél a korképnél is fontos nyomatékositani, hogy nem nevelési hiba, nem trauma valtja ki a fejl6dési
zavart, a szll6 felel6ssége a problémak felismerésben és a megfelel§ fejlesztés biztositasaban érhetd
tetten, de semmiképp nem tehet6 feleléssé a gyermek allapotaért.

F. 6 éves, kedves arcu kisfiu. Sziilei nagyon bliszkék ra, hiszen négy évesen mar a betiik érdekelték,
otevesen pedig a szamok vilagaba mertilt el. Ezenkiviil kiilbnés érdeklédéssel fordult a kbzlekedési rend-
szerek fele, fejbdl tudja az 6sszes budapesti metromegalldt, és azokat a villamos vonalakat is pontosan
ismeri, amelyen megfordult mar egyszer. Sok villamoson megfordult, mert mas moédon nem kéthetd le
figyelme, ha jatszik valamivel, az is inkabb villamos modell, vagy a kézlekedési tablakat rendezgeti. Az
ovodaba nehezen szokott be, baratokat nem szerzett, a tobbiek kbzeledési kisérleteit mintha nem értené,
0 pedig csak a kbzlekedésrdl hajlando beszélni, arrdl azonban barkivel. Mostanaban tarsai félnek téle,
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mert ahogy kézeledik az iskola, egyre tobb feladatot kell megoldaniuk, F. pedig ugy tlnik, nehezen érti
meg ezeket a feladatokat. Az 6v6 néni kedvesen segiteni probal neki, egyre gyakrabban (il mellé, még
a vallat is atéleli, és hosszan magyarazza, mutogatja F.-nek a feladatokat, F. pedig egyre ingertltebbnek
tinik, kitépi magat az 6vo néni kezébdl, a multkor pedig egy kilbnésen hosszura nyult magyarazat utan,
amikor mar az egész csoport kortilbtte ugralt és segiteni probalt, hevesen gesztikulalva hangosan ma-
gyarazva, meg is (tbtte az 6vo nénit. llyen eddig nem fordult elé a Siini csoportban, de F. sziilei egyditt-
miik6dének bizonyultak, és a kisfii most kivizsgalason vesz részt egy alapitvanynal, ahol az autizmus
spektrum zavarral él6k diagnosztizalasa és fejlesztése folyik.

IV.4.3. Oppoziciés zavar

A magatartaszavarok olyan, az alkalmazkodast, szocialis kapcsolddast jelentésen megnehezitd pszichés
zavarok, amelyek els6sorban a kdzosségbe keruléskor, csoportnormak megjelenésekor, teljesitményel-
varasok kialakulasakor jelentkeznek. Jellemz&en iskolaskorban, de egyes esetekben megjelenhetnek
mar 6vodaskorban is.

Legjellemzdbb formaja az oppozicids zavar, amelyet negativisztikus, ellenséges és dacos viselkedés
jellemez legalabb 6 honapig, és amelyben az alabbiakbdl legalabb 4 jelen van (Frances és Ross 2002):
e Onmeérséklet gyakori elvesztése,
e gyakori vitatkozas felndttekkel,
e gyakori aktiv szembeszallas a felnbttek elvarasaival, normaival,
e gyakran szandékos bosszantasa masoknak,
e masok gyakran és kdnnyen valo hibaztatasa, a sajat hibai és rossz viselkedése miatt,
o gyakori érzékenység és sértddekenység,
e gyakori dih és megsértettség,
e gyakori bosszuallas és rosszakaratusag.

G. még csak 5 éves, de mar a varos 6sszes 6vodajaban ismerik legalabb hirbél. 3 évesen kezdett 6vo-
daba jarni, és nagyon kbnnyen beszokott, mar az elsé nap sem igényelte, hogy édesanyja ott maradjon
vele, és szivesen toltotte az egész napot az 6vodaban. Hamar feltiint, hogy gyakran vitatkozik a felnét-
tekkel, nem fogadta el utasitasaikat. Eleinte ezt a dac korszak megnyilvanulasaként fogtak fel, de az
id6 multaval egyre sokasodtak a konfliktusok. Nemcsak a felnéttekkel, hanem a gyerekekkel is gyakran
O0sszevitatkozott, verekedett, a csoport szabalyait jol tudta, de nem akarta, nem tudta betartani. Kénnyen
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megsértédott, és soha nem ismerte el, hogy 6 hibazott volna, nala mindig ugy kezdddétt minden baj,
hogy a masik visszalitott. Baratai nem voltak, a gyerekek féltek téle. Sajnos otthon sem volt mas a vi-
selkedése, és minden pedagogiai moédszer cs6d6t mondott a kezelésére, probaltak jutalmazni, blntetni,
megmagyarazni neki a szabalyokat, és biciklit igérni neki, ha jo lesz, de soha nem sikertilt egyetlen hetet
sem meguszni baj nélkiil. Véglil pszicholdogus segitségét kérték, aki a tapasztalt tiinetek alapjan oppo-
zicios zavart allapitott meg, és viselkedés terapiat kezdett mind a sziil6k, mind az 6voda bevonaséaval.

IV.4.4. Kényszerbetegség

A kényszerbetegség olyan szorongasos zavar, melyre visszatérd és nemkivanatos kényszergondo-
latok, és a kényszergondolatok okozta feszliltség enyhitését célzo, ésszeritlennek tind, kényszeres
cselekedetek jellemzdk. A kényszergondolatok sokfélék lehetnek: példaul a kontrollvesztéstdl valo
félelemmel 0sszefiliggok, vallasos témak, a tisztasaggal kapcsolatos gondolatok. A kényszerviselkedések
pedig olyan viselkedésformak (példaul gyakori ellen6rzés, tisztogatas stb.), melyek segitik e
kényszergondolatok miatti szorongas csokkentését. A kényszerbetegséget nem szabad 6sszetéveszteni
a normal, gyermeki fejlédéssel jard kényszeres-ritualis viselkedési mintakkal, mint példaul a lefekvési,
eveési, egyéb ritusokkal, szokasokkal. Ezek természetesen a gyermek biztonsagérzetét szolgaljak, nem
akadalyozzak a mindennapi életvitelt, nem okoznak szenvedést (Németh, 2003).

Kényszerbetegségben szenvedd gyermek erés szorongast él at, és addig nem képes massal foglalkozni,
amig a kényszergondolat indukalta kényszercselekvést végre nem hajtja. Ha ebben megakadalyozzak,
extrém erds duhkitoréssel, agresszidval reagalhat, ami sem a felnéttek, sem tarsai szamara nem érthetd.
Tudnunk kell, hogy ilyenkor a gyermek szorongasa olyan erds, hogy nem képes normakévetésre, nem
képes késleltetni, azonnali megkdonnyebbulésre vagyik, amit csak a kényszerviselkedés végrehajtasaval
érhet el.

Kisebb gyerekeknél tapasztalhatd a kényszerbetegség egy kilonleges formaja, a kiterjesztett kényszer,
ilyenkor magat a cselekvést nem a gyermek hajtja végre (altalaban mert nem képes rd) hanem a gondo-
z6 feln6ttel hajtatja végre (elmosogattatja a tanyért, ellendrzési ritualékat hajtat vele végre stb.).

O. 4 éves és rengeteq idejét lefoglalja az 6ltézk6dés. Nemcsak azért, mert nagyon fontos, hogy mas
nadrag legyen rajta szobaban, az udvaron, a tornateremben, az utcéan és otthon, de az is meghatéarozott,
hogy azt hogyan veszi fel. Ha véletlentil elrontja a ritualét, akkor tjra kell kezdenie. Mivel elég gyakran
elrontja, ezért gyakran elkésnek az ovibol, és gyakran nem tud kimenni az udvarra jatszani, mert nem si-
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kertil atéltéznie az alatt az idé alatt, amig a szlinet tart. Ha stirgetik a felnéttek, akkor tirelmetlendil, indu-
latosan reagal, pedig egyébként kedves, alkalmazkodo kislany. Mult héten pedig annyira felbosszantotta,
hogy egyik tarsa arrébb I6kte véletleniil a gondosan kikészitett nadragjat, hogy t6le szokatlan és varatlan
modon meglitétte baratjat. Ez a konfliktus vezette véglil oda a sziilbket, hogy segitséget keressenek
gyermekliiknek, és ne varjanak tovabb a ,hobortja kinbvésére”.

IV.4.5. Depresszié (agitalt forma)

A gyermekkori depresszio tiinetei gyakran atipusosak, azaz mashogy szervez6dnek, mint a felnéttko-
ri depresszio.

A gyermekkori depresszio egyik legjellegzetesebb tinete, ha a gyermek magatartdsaban, illetve kedé-
lyallapotaban hirtelen valtozas kdévetkezik be, amely tartésan fennmarad. A gyermek sértédéssel, be-
zarkdzassal reagal minden kdzeledésre, és kilondsebb ok nélkil kerlli a szamara kedves embereket,
kevésbé leli romét olyan dolgokban, amiket addig szivesen csinalt. Emellett lassabb a reakcioidd, szo-
rongasos roham és ingerlékenység is felléphet. Depresszid esetén napi ingadozas figyelheté meg a
gyermek hangulataban, melynek mélypontja altalaban a reggeli 6rakra esik. Gyakran el&fordul, hogy
testi panaszok is kialakulnak, melyek hatterében az orvosi vizsgalat soran semmilyen szervi eltérés nem
mutathatd ki.

Az agressziv viselkedés szempontjabdl az ingerlékenység, motoros nyugtalansag lehet relevans, ami
gyermekeknél gyakran elfedi a szomorusagot, 6romtelenséget, és vezet6 tlinetévé is valhat a depresz-
szios korképnek. llyenkor a gyermek tulzott aktivitassal probalja belsé fesziiltségét, diszkomfort-érzését
csokkenteni, és ingerlékenysége miatt gyakrabban keveredhet konfliktusba is tarsaival és a felnéttekkel
is.

Cs. 6 éves, édesapja két éve koltdzott el a csaladtol. Eleinte minden hétvégén talalkoztak, és sokszor hét
kézben is felugrott édesapja egy jo éjt puszit adni neki. Aztan fél évvel ezelbtt édesapja megismerkedett
egy nénivel, akivel megszerették eqgymast, és hamar 6ssze is kéltbztek. Az 6sszekéltbzés elkbltbzést is
jJelentett, Cs. apukaja mar nem a szomszeéd utcaban, hanem egy kozeli varosban el. A néninek két kisfia
van, akiket Cs. apukaja nagyon megkedvelt, és veliik is szivesen télti idejét. Cs. édesanyja nem szeret-
né, hogy kisfia sokat legyen az idegen néninél, ezért édesapja egyre ritkabban jon érte. Eleinte két heten-
te, aztan harom...aztan négy., megritkultak a telefonhivasok is. Cs. egyre jobban hianyolja édesapjat, aki
egyre kevesebbet tud vele foglalkozni. Cs. nem érti mi tértént az 6 vilagaban, egyre kedvetlenebb, egyre
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nehezebben motivalhato, viselkedése is jelentésen megvaltozott. Ingerlékeny lett, kotbzkddik a tébbiek-

kel, nem fogadja el a segitséget senkitdl. Gyakran faj a feje is, levert, édesanyja megijedt ezektdl a val-
fozasoktol és orvoshoz vitte kisfiat, aki néhany alkalmas vizsgalat utan depressziot diagnosztizalt Cs.-nél.

IV.4.6. Poszttraumas stressz szindroma (PTSD)

A poszttraumas stressz szindromat leginkabb amerikai katonai filmek veteran kérhazban kezd6dé jele-
neteibdl ismerhetjik, ahol a f6hés rémalmabdl ébredve Ujra a harctérre képzeli magat, és annak megfe-
leléen cselekszik, feldulva ezzel az almos kisvaros mindennapjait. Stresszt, traumat azonban nemcsak
az ennyire kiélezett helyzetek jelenthetnek. A balesetek, a csaladon belllli er6szak kdzben elszenvedett
lelki-testi sérllések is nagyon gyakran vezetnek poszttraumas stressz szindromahoz. Az ebben a beteg-
ségben szenvedék Ujra és Ujra atélik a traumat, gyakran visszatérd gondolatok, traumas almok gyotrik
Oket. Jellemz6 rajuk a pszichés kdzony és elkerilés, igyekeznek elkerlini a traumaval kapcsolatos érzé-
seket, helyzeteket, helyeket, csdkkenhet az altalanos érdeklédésuk, a tanult készségek is visszafejl6d-
nek. Emelkedett éberségi szintjik miatt joval ingerlékenyebbek (Havelka, 2011).

Ovodas korban a beszédkészség csdkkenése, kognitiv zavarok, pszichoszomatikus tiinetek, visszatéré
rémalmok, Ujra és ujra ismétlédé jatékok, regresszid, ingerlékenység utalhatnak a PTSD-re. A PTSD-t
fizikai tinetek is kisérhetik, ilyenek az alvaszavarok és dihkitorések, a koncentralasi nehézség, fokozott
éberség, a sirasi rohamok és a nyomott hangulat.

Az 6vodai agressziv viselkedés szempontjabdl elsésorban az ingerlékenység, megnovekedett éberségi
szint lehet érdekes. Az utébbinal a gyermek folyamatos készenlétben all, és olyan, artalmatlan, lényeg-
telen ingerek is kulcsingerként szolgalnak szamara, amelyet nem bantalmazott, nem traumatizalt tarsa
esetleg észre sem vesz. Szamara mégis fokozott jelentéséggel birnak, és fokozott reakciot is valtanak ki,
menekulést, vagy esetleg tamadast. Ezek nehezen értelmezhetéek masok szamara, és a kllsé szemlélé
csak egy jelentdsen eltulzott, adott esetben agressziv reakciot lat.

Az 5 éves T. nagypapajaval autozott hazafele, amikor varatlanul eléjiik szaladt egy kisfiu, és a nagypapa
mar nem tudta elkeriilni a balesetet. Szerencsére aprobb sériilésekkel mindenki meguszta, de T.-t na-
gyon megijesztették a térténtek. Hosszu hetekig sirva ébredt, gyakran eszébe jutott napkbzben is a bal-
eset, es egyre kedvetlenebb lett, lassan eltelt egy honap, kettd is...a felnbttek mar nem is emlékeztek T.
balesetére, csak arra figyeltek fel, hogy az addig csendes, széfogado kisfiu egyre gyakrabban keveredik
konfliktusba mindenkivel. Aprobb dolgokra is hevesen reagal, kénnyen odacsap, zajokra, kiilénésen a
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fékcsikorgasra nagyon izgatott lesz. Az 6vodapszichologus segitségét kérték, aki az el6zmények ismere-
tében poszttraumas stressz zavart valészinisitett és terapias segitséget javasolt. Rovid, célzott terapia
utan T. tlinetei megsziintek.

IV.5. Gyégypedagdgiai problémak

IV.5.1. Ertelmi fogyatékossag

Ertelmi fogyatékosnak azt tekintjiik, aki szignifikansan &tlag alatti &ltalanos intellektualis miikddést,
teljesitményt mutat, amely tarsul az adaptiv magatartas hianyossagaival, és mar a fejlédés korai
idészakaban észlelhet6 (Frances és Ross, 2002).

Az értelmi fogyatékosoknal a mentalis sérilés kiilénbdz6 foka szerint a kognitiv fejlédés kildnbdz6 mér-
tékben akadalyozott, a szocializacios folyamat nehezitett. Az értelmi fogyatékossag megvaltoztatja az
egeész személyiségszerkezetet, a tanulasi és gondolkodasi folyamatokat akadalyozza, ezzel megneheziti
a szocialis beilleszkedést. A beszéd hianyossagai miatt a kommunikacio korlatozott. Az emlitett kdvet-
kezményes jelenségek miatt dnértékelési zavar alakulhat ki. Integralt 6vodai nevelésben elsésorban az
enyhe értelmi fogyatékossaggal kiizdé gyermekek részesiilnek (IQ 50-69 kozott).

A fogyatékossag mértékétél figgden, néha csak iskolakezdés elétt derdl ki, hogy az adott gyermek las-
sabb fejl6dése, elmaradasai, motoros tgyetlensége, periférias csoportbeli helyzete elsésorban mentalis
adottsagaira vezethet6ek vissza. Ezért igen fontos a korai felismerés, hiszen az értelmi fogyatékossag
nem pusztan mennyiségi eltérést, alulteljesitést jelent, hanem min&ségi kildnbséget a kognitiv képessé-
gekben, szocialis alkalmazkodasban, igy nagyon fontos a megfelelé fejlesztés minél elébbi megkezdése.

Az értelmi fogyatékos gyermek sokszor valik aldozatta egy k6zosségen belll, de az is nagyon gyakori,
hogy 6 viselkedik agresszivan. Normasérté magatartasat okozhatja, hogy nem, vagy nem jol érti meg a
szabalyokat, gyenge mentalis fékjei miatt nehezen szabalyozza indulatait, kevés, és elsésorban az érzések
azonnali redukalast célzo megklizdési stratégiaval rendelkezik konfliktusok kezelésében (Hamori, 1999).

IV.5.2. Erzékszervi fogyatékossag (latas, hallas)

Az integraltan nevelhetd, de csdkkent hallasi-, illetve latasi képességekkel rendelkezd gyerekek beilleszke-
dése a csoportba erésen nehezitett, folyamatosan igénylik a felnétt tamogatasat.
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Az informacidkhoz korlatozottan férnek hozza, ami megneheziti a kapcsolddast a tébbiekhez, és kommu-
nikacios nehézseégekkel is kiizdenek. Ez a helyzet folyamatos frusztraciohoz vezethet, aminek lehetséges
agressziv kifutasa is. A részikrél megnyilvanulé agresszio lehet egyfajta kommunikaciés prébalkozas. A
fogyatékossag velejaroja lehet szorongas, félelem, tulzott érzékenység, irritabilitas, ami szintén fokozza az
agresszié megnyilvanulasanak lehetéségét. Ugyanakkor gyakoribb az el6fordulasa annak, hogy az érzék-

szervi fogyatékossaggal él6 gyerekek peremhelyzetbe sodrodnak a csoporton belll, és inkabb az aldozat
szerepébe kényszerllnek.

IV.5.3. Beszédfogyatékossag, megkésett beszédfejlédés,
beszédértés nehézségei

A specialis nevelési igényl gyermekek kozott a beszédfogyatékosok sajatos helyet foglalnak el. Tine-
teik sok estben nem annyira egyértelmiien nyilvanulnak meg, mint mas érzékszervi vagy mozgasserult
gyermeknél (pl. beszédészlelési zavar). A legtdbb kisgyermek életében a beszéd elsajatitasanak és a
kommunikacids képessegek fejlédésének folyamata zavartalan, de sokszor eléfordul, hogy az anyanyelv
elsajatitasaban jelentds lemaradas alakul ki. A sérilt beszédfejlédés, beszédzavar nagyban befolyasolja
a gondolkodas és az ismeretszerzés min6ségét, aminek kdvetkezménye lehet az egyenetlen értelmi
fejlédés és a diszharmonikus személyiség, amely mindenképpen indokoltta teszi a szakszeri, személyre
szabott segitségnyujtast. A sikeres beilleszkedéshez hatékony verbalis kommunikaciéra van sziikség.
Ha a gyermek beszéde sérllt, akadalyozott, akkor eleve hatranyos helyzetben van a tdbbiekhez képest.
Nemcsak nehezebben fejezi ki magat, hanem nehezebben tud kapcsolatot teremteni, nehezebben tud
helyzeteket értelmezni és azokban adekvatan viselkedni.

A kulénb6z6 beszédzavarokkal kiizdd gyerekek gyakran lesznek frusztraltak, zavartak, esetleg mérge-
sek, ha nem értik 6ket, illetve 6k nem értik pontosan, mit szeretnének t6lik. Kénnyen érthetd, hogy ez a
frusztraltsag visszahluzodason kivil agressziot is kivalthat, a meg nem értettség indulatossagban veze-
tédhet le.

IV.5.4. Mozgasszervi fogyatékossag

Mozgasszervi fogyatékos gyermekek ritkabban kerlilnek agresszor szerepbe, ugyanakkor itt is szamol-
nunk kell azzal, hogy a gyermeket ért esetleges elutasitas, frusztraciok, a fogyatékossagbol fakado foko-
zott érzékenyseég vezethet agressziv megnyilvanulasokhoz.
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IV.6. Krénikus betegségek

Az agresszid megjelenésében egyes esetekben, kdzvetetten, bizonyos kronikus betegségeknek is sze-
repe lehet. llyen példaul a cukorbetegség. Magyarorszagon jelenleg megkézelitéleg 3.500 1-es tipusu és
2-300 2-es tipusu cukorbeteg gyermek él, szamuk pedig évrél évre egyre nd. A cukorbetegség viszony-
lag jol karbantarthaté allapot, de (az 1-es tipusu, autoimmun jellegl formaja) folyamatos inzulin potlast
igényel, és emellett egy nagyon tudatos étrend tartasat. Ennek ellenére eléfordulhat, hogy a cukorbeteg
ovodas vércukorszintje alacsony lesz, amelynek egyik tiinete lehet a szokasostdl eltérd fesziilt, ingerlé-
keny viselkedés, indokolatlan agresszié.

IV.7. Szocialis rizikofaktorok

A szocialis hattértényez6k és az agresszio kapcsolatanak kérdéskore igen komplex. Azt mindenképpen
hangsulyozni kell, hogy a csaladok tarsadalmi, gazdasagi helyzete 6nmagaban nem vezet a gyermekek
megnodvekedett agresszivitasahoz, csak kdzvetett kapcsolatot lehet talalni a szocialis helyzet és az ag-
resszio kozott. Mas szavakkal azt is mondhatjuk, hogy nem agresszivabbak a hatranyos helyzetl, szegé-
nyebb csaladokban nevelked6 gyermekek tarsaiknal, de masfajta élethelyzetek, és esetenként masfajta
megoldasi stratégiak allnak mogottik. Nem énmagaban a szegénység, vagy hatranyos helyzet vezethet
el tehat néhany gyermeknél az agressziv viselkedéshez, hanem azok a tényezdk, melyek sok csaladban
a szegeénységgel egyutt jarnak. A szegényebb csaladokban a mindennapi létfenntartasért folyd kiizdelem
magasabb stressz-szintet hozhat magaval, a magasabb fesziiltség viszont a gyermekben is megjelen-
het, és akar megnovelheti az agresszivitasat is. Hasonldképpen a lakhatasi koriilmények, a tulzsufoltsag,
a strukturalatlanabb napirend, kaotikusabb haztartas, vagy éppen a rosszabb egészségi allapot hozza-
jarulhat a gyermeki agresszivitashoz. Ha a csalad nem rendelkezik megfeleld megklzdési stratégiakkal,
vagy esetleg a tarsadalmilag elfogadott normaknak nem megfeleld mikodést és viselkedésmintat alakit
ki, akkor ez is névelheti az agressziv magatartas megjelenésének valdsziniiségét.

Mas folyamatok jelenhetnek meg, ha a csalad egy magasabb életszinvonalrdl keril egy jelentésen ked-
vezbtlenebb helyzetbe (munkahely elvesztése, hitelek stb. kbvetkeztében), ez esetben a valtozast krizis-
helyzetnek tekinthetjik, mely feltehet8en kihatassal lesz a gyermek egyensulyara is. A csalad megkliz-
dési stratégiai dontéek abbdl a szempontbdl is, hogy a gyermek hogyan fog megkizdeni a krizissel. Az is
el6fordulhat, hogy nem kozvetlenll a valtozas utan jelentkezik a gyermeknél alkalmazkodasi probléma,
hanem ez az életesemény a kiinduldpontja az események lancolatanak, melyek kés6bb vezethetnek
agressziohoz.
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A szocidlis tényez6k kapcsan érdemes még érinteni a kulturalis €s normarendszerbeli kildnbségeket,
illetve a kommunikacids sajatossagokban megjelend eltéréseket, melyek akar fesziltségeket szlilhetnek
az eltérd kulturalis kbzegbdl érkezb csaladok és az dvoda koézott. Eléfordulhat példaul, hogy egy gyermek
megoldasmaodjai a csaladjaban elfogadhatonak minésilnek, mig ugyanaz a viselkedés az évodaban el-
fogadhatatlannak szamit. Itt is latnunk kell, hogy ez a jelenség barmely csaladnal (tarsadalmi helyzettdl
figgetleniil) eléallhat, de ha kulturalis eltérések is jelen vannak, akkor ennek megjelenésére nagyobb az
esély. A gyermek nézépontjat érdemes egy ilyen helyzetben figyelembe venni: mit érthet meg mindebbdl,
milyen feszlltséget idézhet el benne az eltérd elvarasok sora.

Roéviden érdemes még kitérni az el6itéletek és az agresszié kapcsolatara. El6itéletek mindenkiben jelen
vannak (Allport, 1999), és normalis reakcionak tekinthetd, hogy ha egy nem megfoghatd, nem ismert,
nem kezelhetd helyzettel, életstilussal, normarendszerrel talalkozunk, akkor a fesziltség csokkentése
eérdekében elméleteket gyartunk. Kutatasok bizonyitjak, hogy nincs 6sszefiiggés az iskolai végzettség, a
gazdasagi helyzet és az eléitélet szintje koz6tt. Ha azonban egy gyermekkel kapcsolatban el6itéletei van-
nak a felnéttnek, akkor ezek az elbitéletek befolyassal lesznek arra, hogyan értelmezi a felnétt a gyermek
viselkedését. (Gondoljuk végig, hogyan reagalnanak, miket gondolnanak a szil6k egy jatszotéren, ha
egy gyermek megharapja tarsat a homokozoban egy lapatért valo veszekedés kdzben. Tegylk fel, hogy
egyik esetben tudjuk, hogy a harapdés gyermek apukaja féorvos,
a masik esetben pedig, hogy egy sokgyermekes cigany csalad
gyermeke.) Tovabbmenve, az eléitélet kihat arra is, hogyan rea-
gal a kornyezet a gyermeki agresszidra, atmeneti nehézségnek
értékeli, ugy, hogy a gyermek tamogatasa, nagyobb odafigyelés
felé mozdul el, vagy éppen az el6itélet mentén a cimkézés, hi-
baztatas felé tolddik el a reakcidja.

Az elbitéletek tehat kikerulhetetlenek, de fontos annak tudato-
sitasa, hogy ezek is befolyasoljak a gyermekekhez valé viszo-
nyainkat, reakciomodjainkat. Az dnbeteljesitd joslat réven pedig
akar hozzajarulhatnak az agresszio kialakulasahoz vagy fenntar-
tasahoz is (pl. ha azt feltételezzlk, hogy adott gyermek a csala-
di hattere miatt biztosan agressziv, akkor ez a feltételezés kihat
viselkedéslinkre, és kivalthatja vagy megerésitheti a gyermeki
agressziot).
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IV.8. Intézményi rizik6faktorok

IV.8.1. Tulzsufoltsag, személyes tér

Minden embernek sziiksége van egy sajat terlletre, egy ,személyes térre”, amely biztonsagot szolgaltat
szamara. Személyes terlinket igyekszink meg®&rizni, feszlltséget élink at, ha abba valaki hivatlanul
betolakszik. Feszultségforras lehet az eltér§ személyes tér igény, a kisebb személyes tavolsag igényi
gyerek kdnnyen beleléphet egy tarsa terébe, ami szamara érthetetlen agressziét valthat ki (Hall, 1987).

Megnéhet az agresszio mértéke akkor is, ha a csoportszobak tulzsufoltak, ha kevés a mozgastér. Rész-
ben a terliletvédelem, részben a gyakori konfliktus az egymas jatékanak megzavarasa miatt, részben
a korlatozott fesziltség-levezetés allhat e mogott. Ha a gyermekek keveset mozoghatnak az udvaron,
kevésbeé tudjak kiélni természetes mozgasigénytiket, akkor a csoportszoba zsufoltsagahoz még nehe-
zebb alkalmazkodnia a csoportnak. A csoportszobaban a korlatozasok is fokozottabbak (kevésbé inten-
ziv hangszint, mozgas stb.).

IV.8.2. Csoportlégkor, nevelési attitiidok

Az bévodapedagdgus és a gyermek kapcsolata bizonyos sajatossagokat rejt magaban, melyeket nem art
szem el6tt tartani (Nagy, 2001, idézi Stark, 2010):

e Generaciok kozétti kiilbnbség: idésebb és nagyon fiatal generacid kozott jon létre. Fontos a moder-
nebb jatékok, és az ahhoz kapcsolodo terminoldgia ismerete, mert ennek hianyaban kénnyebben
cimkézhet az 6vond onvezerelt, szandékos agresszidnak egy modellkdvetéses, indulatokat nélki-
1626 helyzetet. (pl. Transformers, Blake Blade)

o Asszimetrikus: A pedagogus folérendelt pozicidja, statusza, a felkészlltség, képesség és tapaszta-
lat alapjan, mig a gyermek iranyitasra, nevelésre szorul. Korultekintéssel kell megvalogatni azokat
a szituaciokat, melyekben a gyermeket partnerként tekintjuk, ez kildndsen igaz azokra a helyze-
tekre, melyek a hatarok kijelolését, illetve a konfliktusmegoldast illetik. Ha a gyermekek magukra
vannak hagyva (,Nagyok vagytok mar! Ezt el tudjatok intézni egymas kézétt is!”), az nem a felel6s-
ségtudatukat erdsiti, hanem sokkal inkabb szorongaskelt6 hatasu a szamukra.

e A kapcsolatot befolyasolja az 6vodapedagoégus személyisége (gyermekek felé iranyuld szere-
tet, gondoskodas, tisztelet, bizalom, igazsagossag, mértéktartas, igényesség, érdekl6édés és
felelésségvallalas mértéke, pedagdgiai tapintat, stb.). Ugyanakkor tobb olyan tényezé is van, mely
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gatjat képezheti a sikeres problémamegoldasnak, beavatkozasnak (kiégés, eszkdztelenség, sajat
indulatok, el6itéletes gondolkodas stb.).

Flgg a gyermekek egyéni és életkori sajatossagaitol, illetve a csoport normaitoél. A ,nincs két egyfor-
ma gyerek” elve mellett a ,nincs két egyforma csoport” is igaz. igy az 6vodapedagdgus reakcidi is
modosulhatnak a csoportosszetétel fliggvényében (tébb problémas gyerek — tébb konfliktushelyzet
— nagyobb stressz — gyorsabb elfaradas). Fontos ennek tudatositdsa a mindennapi munka soran.
Dinamikus kapcsolat: folyton gazdagodik, mélyll és valtozik a gyermekek korban valo elérehalada-
saval, személyiségfejl6désével.

Az 6vodapedagogus és gyermek kozott harom féle kapcsolatot kilénboztetink meg: kommunikacios
kapcsolatok, tarsas-érzelmi kapcsolatok és vezet6i kapcsolatok (Nagy, 2001, idézi Stark, 2010).

Kommunikaciés kapcsolat funkcioi:

informéaciokézlés: eseménymesélés, véleménykifejtés, magyarazat;

rendszerezés: az informaciok tartalmara és az elvégzendd tevékenyseégre iranyitja, 6sszpontositja
a figyelmet;

reagalas: elfogadas, elutasitas, értékelés;

érzelmi allapotok kézlése: kOszonet, elégedettség, csodalkozas, 6rom, harag stb. kifejezése.

Ezek folytonosan valtogatjak, kiegészitik egymast. Ha egyik funkcié sem dominal a tobbi karara,
az a gyermekekkel valé kapcsolat rugalmassagat is biztositja. Az érzelmi allapotok kdzlése az em-
patia fejlédése szempontjabodl kiemelkedé jelentséga.

Tarsas-érzelmi kapcsolatok a gyermek és 6vodapedagodgus kozott:

Spontan modon kialakuld érzelmi viszonyokra vonatkoznak (vonzoédas/taszitas, ragaszkodas/
elutasitas, rokonszenv/ellenszenv). Minél kisebbek a gyermekek, annal fontosabb az érzelmi
kozeledés, a meleg, szeretetteljes Iégkor kialakitasa. A pozitiv érzelmi kapcsolatok minden nevelés
fontos részét képezik. Jelents szerepet kapnak a kisgyermek érzelmi alapjainak alakulasaban, de
a késbébbi gyermekévekben is fontosak maradnak.

Vezetdi kapcsolatok

A szigoru iranyitas és a teljes gyermeki 6nallosag kozti fokozatok szerint tobbfélék lehetnek, a
szakirodalom ezeket nevelési stilusoknak is nevezi. (Schmerz, 2002, idézi Stark, 2010).

1. Dominativ/autoriter nevelési stilus
E stilus jellemzdje a tulzott iranyitas, dorgalas, szigoru kdvetelések, feltétel nélkili engedel-
messég kovetelése. A hangsuly az iranyitasra, rendre, fegyelemre és szigorusagra tevédik, a
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kreativitas és kezdeményezés elnyomasara. Ez egy rideg és merev 6vodapedagodgusi maga-
tartas, melyre jellemz6 a gyermekek érdekl6désnek, tapasztalatanak figyelmen kivil hagyasa.
A leggyakoribb nevelési viselkedés a parancsok, utasitasok osztogatasa. Jellemzéje a letord
rendelkezések, amelyek keresztezik a gyermekek énkéntes aktivitasat, és a pedagogus vala-
milyen kivansagat érvényesitik. Nem alkalmaz targyilagos biralatot az 6vodapedagogus: ellen-
séges, személyeskedd hangot hasznal. Nem mutat ra a hiba okara, nem ad tanacsot, a hibas
cselekedetekbdl nem emeli ki a j6 elemeket.

Az autoriter nevelési stilus hatasai:

Gyerek-gyerek viszonylatban az agresszio és blinbakképzés gyakran eléfordul.
Gyerek-felnétt viszonylatban a lappang6 elégedetlenség a jellemzé. A csoport 1égkdre sokszor
ellenséges, jellemzd a debilizalé szorongas. Az ilyen kapcsolatok az 6vodasoknal konfliktuso-
sak, elégedetlenséget keltenek a gyermeknél és ellenségeskedést valtanak ki. A teljesitményre
az er6s eredményesseégi tényez6k, a sok munka, de ugyanakkor kevés egyéni otlet, megnyil-
vanulas a jellemzé.

2. Demokratikus nevelési stilus

Legfontosabb jellemzdi: az egylttmikodés, kodzvetett befolyasolas (az évodapedagodgus in-
kabb sugalmaz, mint kdvetel és kényszerit), a tamogatas légkdre; a gyermekek dnallésaganak
és kezdeményezbéképességének novelése, spontan megnyilvanulasok, kreativitas tamogata-
sa, felelésségtudat alakitasa, érdeklédés és kivancsisag serkentése. A leggyakoribb vezetéi vi-
selkedés a jol id6zitett iranyitd tanacsadas, amely a viselkedési iranyt 6sszekapcsolja a gyerek
valamelyik sajat céljaval. A pedagdgus iranyit, tdjékoztat, ugyanakkor serkenti az dniranyitast,
hogy megtanitsa a csoportot megallni a laban. Mddszere a csoportddntés, a tdbbségi sza-
vazas, szabad vita. Az évodapedagogus viselkedése szives, bizalommal teli. Kooperativan,
felnéttél fliggetlendl értékel, nem térédve a sajat statuszaval. E nevelési stilus hatasait az alab-
biakban foglalhatjuk 6ssze témoren:

Gyerek-gyerek viszonylatban barati megnyilatkozasok jellemzéek. Gyerek-felnétt viszonylat-
ban empatiara épul, kdlcsdnds elfogadas jelenik meg. A csoport légkére oldott, a szorongas
facilitald. A teljesitmény jo, elégedettség és er6s munkamotivacio jellemzé.

3. Engedékeny (laissez-faire) nevelési stilus
E stilus esetében a hangsuly a szabad fejlédésre tevédik, az dvodapedagogus a véletlenre
bizza a gyermekek tevékenységét, abbdl kiindulva, hogy a szigort a gyermek fenyegetésnek,
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korlatozasnak fogja fel; pedagdgiai liberalizmus (iranyitas és vezetés szikségességének két-
ségbevonasa) jellemzi. A leggyakoribb vezet6i viselkedés az, hogy az évodapedagogus ki-
zarolag a gyermekek ismereteit akarja bdviteni. A nevel6i viselkedését jellemzi az iranyitas
serkentése azért, hogy a felel6sséget a csoportra haritsa, a tajékoztatas csupan a technikai
informaciodkra szoritkozik. A csoport belsé torténéseivel kevésbé torédik. E stilus hatasai az
alabbiakban foglalhaték 6ssze:

Gyerek-gyerek viszonylatban: az agresszi6 és félelem igen gyakori. A gyerek-felnétt viszonylat
esetleges, szituativ. A csoport légkére felszabadult, de feszliltséggel is terhes. A csoport nem
teljesit megfeleléen, tul sok a jaték és a rombolas.

IV.8.3. 6vodapedagdégus személyisége

A kllénb6z6, gyermeki és csaladi rizikéfaktorok mellett meg kell emlitenlink, hogy az évodapedagogus
személyisége, temperamentuma, aktudlis krizisei, attitiidjei ugyancsak befolyasoljak a gyermekek ag-
ressziv viselkedését.

e A temperamentum vonasokban tapasztalhaté 6ssze nem illések er6sen befolyasolhatjak, hogy a
pedagdgus hogyan értelmez egy adott viselkedést, mennyire itéli meg veszélyesnek, mennyire érzi
azt, hogy be kell avatkoznia. Altalaban kénnyebben kapcsolddunk olyan emberekhez, akik hasonld
vonasokkal birnak, ezért példaul egy elkertlé vonasokkal biré pedagoégus sokkal veszélyesebbnek
itélheti meg az ujdonsagkeresd gyermek viselkedését, mint egy gyermekhez hasonléan élményke-
resd vonasokkal bird pedagdgus, és természetesen reakcioja is mas lehet ra.

e Segit6 foglalkozasuak felé altalanos tarsadalmi elvarasként fogalmazodik meg, hogy nem lehetnek
agresszivek, végtelen tirelemmel rendelkeznek. Gyakran ugy védekeznek ez ellen az irredlis elva-
ras ellen, hogy a sajat magukban fellelhetd agressziv késztetéseket ravetitik egy masik személyre.
Gyakran ez egy olyan gyerek lesz a csoportbdl, aki hajlamosabb konfliktusba keveredni. Miutan
sajat agressziv késztetését kivetitette a gyerekre, sajat magat egyre agresszié mentesebbnek éli
meg (Flaskay, 2013).

e Burn out, kiégés: szerencsére mara altalanosan ismert, hogy a segité szakmakban dolgozdék
gyakran szenvednek kiégéstél, amit a tulterheltség, frusztracid, elismerés hianya okoz. A kezdeti
lelkesedést felvaltja a tehetetlenség-érzés, kdzény, ami testi tlinetekkel is tarsulhat. A burn out
kialakulasa rontja a teljesitményt, a megszerzett kompetenciak is veszélybe kertlnek, és szinte
elkertlhetetlendl vezet a rossz csoportlégkdrhoz, agresszié megjelenéséhez.




e A pedagogus attitldjei, sztereotipidi, esetleges elGitéletei szintén okozodi lehetnek az agressziv
viselkedésmintak gyakoribba valasanak. Ha valamilyen viselkedést (agresszid) varunk a masiktol,
akkor sokkal nagyobb eséllyel vessziik észre ennek a viselkedésnek a legkisebb jelét is, és hagy-

juk figyelmen kiviil az ezzel ellentétes viselkedést. igy folyamatosan megerésitjiik figyelmiinkkel az
adott viselkedést, ezzel kialakul egy 6nmagat beteljesit6 joslat.
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V. Az aldozatta valas hattértényezoi, rizikéfaktorok

V.1. Az aldozati viselkedés jellemzdi

Az bvoda bltéz6folyosojan sirdogald kislany, pliisskutyajat magahoz szoritva (il a szekrénye elétt, édes-
anyja el6tte guggol, és a kislany szemébe 1696 hajtincsét lassan hatrasimitva kérdezi téle:
- Miért nem akarsz bemenni a csoportba?

A 4 év Kkoriili kislany hlippbgve mondja:
- Nem szeretek oviba jarni!
- De mi a baj? Tegnap még 6riiltél, amikor jéttiink, vartad, hogy Zsuzsi nénivel talalkozz!
- De most nem akarok menni!
- Miért? ElImondod?
- Mert mindig bant a David. Ell6kétt a maszokanal. Veled akarok hazamenni!

Anyukaja megpuszilgatja a kbnnyes arcocskat, és a kislany két kezét tenyerébe temetve azt mondja neki:
- Mondjuk el Zsuzsi néninek!

Az 6vodaskorban megjelend agressziv viselkedés mindennapos jelenség, am ennek megélése, haté-
kony kezelése korantsem egyszer( és zokkendmentes feladat sem a gyerekek, sem a felnéttek oldalardl
nézve. Fontos, hogy az 6vodapedagdgus tudatosan, megalapozott szakmai ismeretek birtokaban te-
kintsen ezekre a helyzetekre. Az, hogy egy-egy konfliktushelyzetben egy gyerek alulmarad, lehet eset-
leges, a pillanatnyi eréviszonyok, helyzeti jellemzdk hatasa. A jelenlévé feln6ttnek ilyenkor is komoly
szerepe van a konfliktusok rendezésében. Ugyanakkor tudjuk, tapasztaljuk, hogy vannak gyerekek, akik
az atlagosnal gyakrabban kerlilnek vesztes helyzetbe, s6t rendszeresen aldozati szerepbe kertilnek. A
szakembernek, az évondnek az aldozatta valas szempontjabdl legveszélyeztetettebb gyerekek beazo-
nositasa, tdmogatasa, vagy annak eldontése, hogy az dvoda keretein tulmutato l1épésekre is szikség
van a hatékony segitség érdekében, igen komoly, felelés feladatat. Eppen ezért nagyon fontos, hogy az
aldozati szerep jellemzéit, tipusait, az aldozatta valas rizikdfaktorait és hattértényezgit alaposan kérbe-
jarjuk, megvizsgaljuk.

Arizikéfaktorok, hattértényez6k attekintésekor tudnunk kell, hogy az aldozatta valas folyamatanak megér-
téséhez tobb, alapveté szempontot kell érvényesiteni. Egyrészt az aldozati szerep kialakulasa, az allapot
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rogzulése Osszetett folyamat. A jelenséget tehat teljes kontextusaban lehet csak értelmezni, a linearis,
ok-okozati 6sszefliggések mellett vagy helyett, a komplex dsszefliggések, kdlcsdnhatasok megragada-
san, megertésén keresztul érdemes. Ugyanazok a hattértényezék eltérd kimenetekhez, jelen esetben
eltéré viselkedéshez, eltéré szerepek kialakulasahoz vezethetnek. igy példaul egy gyermek bantalmaza-
sa, csaladon beldli erdszak elszenvedése kialakithatja az agressziv viselkedést és az aldozati szerepet
egyarant. Az sem ritka, hogy ugyanaz a gyerek egyszer aldozat maskor agresszor.

Egy viselkedés, vagy kdzosségben rogzult szerep, jelen esetben az ,aldozatisag” mogott nagyon eltéré
okok, faktorok allhatnak. Pl. a gyerek egészségligyi, pszichés problémai, csaladi krizisek, az anya-gyer-
mek kapcsolat zavarai, és még sorolhatnank. Fontos szemléleti kérdés a valtozas lehetdségében, a
fejlédés lehetéségében valo hit. Sokszor egészen "reménytelennek” tiing helyzetek is képesek megol-
dodni. Vannak gyerekek, akik nehéz életkdrilményeik, betegséguk, vagy rosszabb adottsagaik ellenére
hatékonyan, kreativan képesek megkizdeni problémaikkal. Sokszor ehhez egészen kevés megértés,
tamogatas is elegendd. Mihaly lidiké (2003) 6sszegyljtotte azokat a tulajdonsagokat, amelyek a leggyak-
rabban megfigyelhetéek az aldozatta valdé személyek esetében. llyen jellemzék példaul:

- alacsony 6nértékelés

- csoporton bellli alacsony népszerliség

- szocialis izolacio

- hianyos szocialis képességek

- tulzott megfelelni akaras

A legtébb vizsgalat, amely az aldozatta valas hattértényezéit igyekszik feltarni, hasonlé eredményeket
talal. Az aldozatok szorongdbbak, elévigyazatosabbak, érzékenyebbek és csendesebbek, mint a tdb-
biek. Gyakran maganyosak, nincsenek barataik, vagy egy-két gyerekhez koétédnek. Olweus (1999) az
ilyen aldozatokat meghunyaszkodo, vagy passziv aldozatoknak nevezi. Az aldozati magatartas hatteré-
ben 6nértékelési és kommunikacios zavarok allnak (Ranschburg, 2011). Vagynak arra, hogy elfogadjak
Oket, de gyenge szocialis kompetenciaik miatt nem tudjak, hogyan kézeledjenek. A kihivas helyzeteiben
meghunyaszkodd mdodon viselkednek. Kerllik a szemkontaktust, hatuk meggoérnyed, vallaik eléreesnek.
Ehhez tarsulhat a gyors, ideges mozgas, kéztérdelés, és tovabbi olyan magatartasformak, amelyek az
agresszor figyelmét felkeltik. A passziv, félénk viselkedés leginkabb azoknal a gyerekeknél fordul eld,
akik zart, izolalt Iégkorben nevelkednek, egykék, vagy késoi gyerekek, tulévo szuldi hattérben nének fel
Az aldozatok csaladja gyakran mas értékrendet képvisel, mint a kérnyezetiikben €16 csaladok.
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Az aldozatokon beliil egy sajatos csoportot alkotnak az agressziv, provokativ aldozatok. Ok azok a gye-
rekek, akik idénként aldozat szerepben tlinnek fel, azonban maskor 6k is bantanak masokat. Legtobb-
szOr alkalmazkodasi problémakkal kiizdenek, tarsas készségeik alacsony szinvonaluak. (Figula, 2004).
Gyakran kiizdenek teljesitményproblémakkal, hiperaktivitassal (Nagy, Kérmendi és Pataky, 2012). Ok
azok, akik a leginkabb veszélyeztettek a bantalmazasok negativ hatasainak szempontjabdl (Buda,
2010). (Az agressziv esemeény, szituacié ,szerepl6i” azonositasaban hasznalhatjuk a bullying fogalmait,

de jelezni kell, hogy az 6évodai években ezek a szerepek még nem régziltek, nem allanddsultak, sokkal
valtozékonyabbak, mint azt az életkor elérehaladtaval tapasztalhatjuk.)

Egy 6vodai csoport rendszeres megfigyelése soran, egy idé mulva kirajzolddik egy kép arra vonatkozoéan,
hogy kik azok a gyerekek, akiket gyakrabban érnek el tarsaik agressziv megnyilvanulasai (csufolodasok,
kikozosités, vagy 16kdos6dés, fizikai bantas, Utés, jatékok elvétele stb.), vagyis kik azok, akik rendszere-
sen aldozati szerepbe kerllnek. Az aldozati szerep — az agressziv viselkedés célpontjaként értelmezve
— egyfel6l egy passziv, visszahuzodo viselkedés mentén azonosithatd, masfelél figyelmet érdemel az
ugynevezett provokativ aldozat magatartdsa is. Ha egy agressziv cselekmény lezajlik, és ennek nem
volt a feln6tt szemtanuja, nagyon nehéz helyzetben van, ha ,igazsagot akar tenni”. Tul egyszerl az a
képlet, hogy aki diih6s, aki Ut, az az agresszor (elkdvetd), aki sir, az az aldozat, a hirvivék/segitségkérék
pedig csak szemtanui az eseménynek. Maga az agressziv viselkedés és az erre adott érzelmi reakcid
tartozhat barmely szerepl6hoz, ez a torténtekrdl kevés informaciot szolgaltat. A szituaciok ennél sokkal
Osszetettebbek, igy értékelésiknél célszer( rendszerszemléletben gondolkodni.

Az aldozati viselkedésnek vannak aktudlisan megjelend formai, és vannak nehezebben azonosithatd,
nem a konkrét helyzetben megmutatkozo, idében csak késébb megjelend, vagy elhizédo reakciok, ma-
gatartasvaltozasok. Az agressziv cselekményre az aldozat gyakran reagal sirassal (azonnali érzelmi
reakcid), vagy szomorusaggal, megbantottsaggal, elkedvetlenedéssel, hangulatvaltozassal. Viselkedé-
sét hosszabb id6taviatban vizsgalva, fokozddd szorongast, nyugtalansagot, a kapcsolatoktol valo visz-
szahuzoddast tapasztalhatunk, eljutva akar egészen a kikerul6-elkertld viselkedésig (*nem akarok ovi-
ba menni.”). Az ilyen gyermek viselkedésében visszatérhetnek regressziv magatartasformak, olyanok,
amelyeket mar egy korabbi életszakaszban sikeresen elhagyott, tulhaladott. El6fordul, hogy az aktualis
konfliktushelyzethez valé alkalmazkodasban még nem allnak rendelkezésre az uj ,stratégiak”, ezért a
korabbiak (féleg az 6nszabalyozas, kontrollfunkciok teriletén) keriilnek el6: pl. az ujjszopas ismét meg-
jelenik, a szobatisztasagban egyre tobb ,baleset” térténik, régi félelmek feler6sdédnek vagy ujak jelennek
meg, esetleg rémalmokrol szamol be a gyerek. Mindezek mellett a szlil6i jelenlétet, a szUl6 vigasztalo,
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megnyugtatd kodzelségét fokozottabban igényli, nehezebben valik el a szil6tél, a reggeli bucsuzas
gyakran valik kdnnyes bucsuva. Megjelenhetnek autoagressziv cselekedetek: koromragas, szajtépés,
hajtépés, és a frusztracio emelkedésével a kétségbeesésig fokozodhat a helyzet: ,Nem is szerettek, ha
elvisztek az oviba!” ,Nem akarok élni!” (neurotikus tinetek).

Az aldozati szerepben Iévd gyermekek kdzOsségi pozicidja rosszabb, statusza alacsonyabb, gyakran
maganyosak, a csoportban egyedll vannak, barati kapcsolataik kialakitdsaban tébbnyire sikertelenek.
Tarsas képességeik fejletlenebbek, nem tudjak a kortarscsoportban az alkalmazkodashoz, egytttm(iko-
déshez szikséges készségeket mikodtetni, nem tanultak meg megveédeni magukat, frusztracios-tole-
rancia szintjuk alacsonyabb, érzelemszabalyozasi- és empatias készséguk fejletlenebb, a konfliktuske-
zelési eszkodztaruk szegényesebb. Kevesebb pozitiv visszajelzést kapnak a csoporttagoktdl, dnbizalmuk
nem erdsodik. Emiatt is kevésbé kezdemeényezbek, aktivak, kornyezetikre gyakorolt hatasukat kevésbé
élik at. Hangulatuk gyakrabban hullamzik, valtozékony. Gyakran reagalnak széls6ségesen: hevesen,
impulzivan vagy lassabban, ,almodozéan”, passzivitassal. Ezek olyan jelek, amelyeket ha, akar a csa-
ladban, akar az évodaban tapasztalnak a felnéttek, mindenképpen érdemes ra odafigyelni. Kilénésen
akkor nagyon fontos figyelni ezekre a jelekre, ha az aldozatta valas rizikofaktorai, hattértényezéi kdzal
mas, egyeb komponensek megléte, megjelenése is tapasztalhaté.

V.2. Az aldozatta valas rizikofaktorai

V.2.1. Egyéni jellemzék

Altalanossagban elmondhatd, hogy az ,atlagostdl eltérs” tulajdonsagok altalaban felkeltik a csoporttagok
érdeklédését, figyelmét. Az ilyen tulajdonsaggal rendelkezé gyermek nehezen ,bujik” meg a ,tdmegben”,
kittinik a tobbiek kdzll, ezzel akaratlanul is szervezi a csoport ,észlelési miikodését’. Ot hamarabb és
gyakrabban veszik észre a tobbiek (kilébndsen az agressziéra hajlamosak), illetve gyakrabban valaszt-
jak ki az agressziv szituaciokban célpontként. Strassen Berger (2007) vizsgalatai szerint az aldozatok
altalaban alacsonyabbak tarsaiknal. Ugyanakkor ez sem altalanosithatd, mert az ellenkezgéjével is talal-
kozhatunk, vannak gyerekek, akik éppen eltéré jegyeik alapjan lesznek népszeriiek, az 6 szocialis kom-
petenciaik azonban altalaban j6 szinvonaluak.
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V.2.1.1. Eletkor, nemi szerep

Az 6vodai gyermekkozosség az életkori spektrum szempontjabdl viszonylag kis szeletet fog at, ez a
4-5 év korkuldnbség azonban, az egyes kognitiv és szocialis/tarsas készségek, valamint az érzelem-
és viselkedésszabalyozas teriletén meglévd fejlettségi szintben, érettségben, szomatikus fejlettségben
rendkivdl nagy eltéréseket mutat.

Ha az évodai csoport életkorilag heterogén 6sszeallitasu, ugynevezett vegyes csoport, akkor eléfordul-
hat, hogy a 3. évét éppen betdltott, dvodat kezdé gyermek mindennapjait egyutt tolti az iskolara késébb
erd, 7-8 éves gyermekekkel. A vegyes csoport szamos elényt is rejt magaban valamennyi korosztaly
szamara, ugyanakkor az agressziv cselekedetek feldl vizsgalva a helyzetet, ezekben a gyermekkdzos-
ségekben tobb konfliktushelyzetre lehet szamitani. A kdzottik megjelend konfliktusok kezelésében a
kevésbé eredményes rendezés felé mutatd, agresszioval tarsuldé megoldasi médok is megjelenhetnek,
amde a hatékonyabb, elfogadottabb mintak is el6kertlhetnek, amit mar a nagyobbak kdzvetithetnek a
kisebbeknek. Ha a csoport életkorilag homogén, a gyerekek kdzel egykoruak, akkor a tipikus agressziv
toltést konfliktusok féleg a dominanciaharcokbdl, a ,csipési sorrend” kialakitasabdl, a hatalmi szerepek
rendezésebdl fakadnak.

A nemek szerinti vizsgalatok korabban azt jelezték, hogy a lanyok tdbb kapcsolati agressziot mutattak
a lanytarsaik felé, mint a fiuk felé, és a fiuk tobb fizikai agressziét kovettek el a fiutarsak iranyaba, mint
a lanyok felé (Strassen Berger, 2007). Ujabb eredmények azt jelzik, hogy a nemre jellemz6 agressziv
viselkedés ,nyomvonalai” mar a korai években (3 év korll) kirajzolddnak, és mind a lanyok mind a fiuk az
ovodai évek alatt jelentésen tobb agressziot mutatnak és élnek at masoktol, mint a késébbiekben. Ez azt
is jelenti, hogy a lanyok tdbb agressziv viselkedésproblémaval kapcsolatban szerezhetnek tapasztalatot
a serdulékor elétt, mint azt korabban feltételezték a kutatok (Szabo, 2011).

V.2.1.2. Kiilso, testi jegyek, adottsagok, betegségek

Ide tartozik az életkorahoz képest jelentésebb testmérettel rendelkez6 gyermek (suly, magassag), vagy
az a gyerek, aki szomatikusan sokkal fejletienebbnek, éretlenebbnek, ,gyengébbnek” tlinik tarsainal.
Hasonl6 a helyzet, amikor valamilyen organikus eredetli betegség kdvetkezményekeént, vagy a gyogy-
kezelés folyamataban a gyermek kilsé, testi jegyei megvaltoznak (pl. telijes sz6rzetvesztés, haj, sze-
moldok hianya). Mas rasszra jellemzé kiils6 (pl. eltérdé bérszin) szintén figyelemfelhivé jelleggel bir, de
kivalthat hasonlé hatast az is, ha Uj szemiveget kap egy gyermek. A tartds betegséggel él6 gyermek (pl.




&8

%

asztma, cukorbetegseég, epilepszia, pajzsmirigy-betegség stb.) allapotat kisérd folyamatos figyelem, fel-
nétti gondoskodas teremthet egyfajta kivételezettséget, amire szintén megjelenhet valaszként agressziv
viszonyulas a csoporttagokban. Ugyanakkor a betegséggel, kezeléssel 0sszefliggd gyakori hianyzas
negativan befolyasolja a barati kapcsolatok apolasat a csoporton belil. Arendszeres gyogyszeres keze-
Iésben részesll6é gyermek allapotanak stabilitdsa vagy valtozasa szintén kihat a sajat, de a tdbbiek vele
szembeni viselkedésére is.

B. élénk, vidam kisfia, aki szivesen bandazott ovis tarsaival és nem ijjedt meg egy kis fara maszastol sem.
Nyar végén mar izgatottan varta, mikor talalkozhat ujra tarsaival, de el6tte még el kellett mennie egy
orvosi vizsgalatra, mert egyre gyakrabban fajt a feje. Az alapos kivizsgalas megallapitotta, hogy szeren-
csére nincs nagy baj, csak B.-nél rovidlatas alakult ki, és ez okozta a fejfajasokat. A doktor bacsi szerint
ez egy egyszer( szemuveggel konnyen korrigalhato, és nem lesz tébb panasz. B. izgatottan valasztotta
ki az uj szemiivegét, és érommel jelent meg elsé nap az évodaban, még a dadusnak is megmutatta.
Masnap mar kevésbé volt lelkes, harmadnap kicsit nyligbsen kelt, és a fejét fajlalta, otthon is maradt.
Voltak napok, amikor otthon felejtette a szemliivegét, néha azt mondta, hogy elvesztette, de végil mindig
el6kertilt. Eqgyre kevesebbet mesélt az dvodarol és régebbi baratait sem emlegette. Aztan egyszer édes-
apja elébb érkezett érte, és meghallotta, ahogy a folyoson bsszestignak a gyerekek B. hata mégott..”Ott
megy a papaszemes, ne érj hozza, mert elkapod!”. Végre megértette, mi allhat a valtozas hatterében, és
az 6vodapedagogusok segitségét kerte.

V.2.1.3. ,Massag”, fogyatékkal él6 gyermek

Az integraltan nevelhetd, fogyatékkal él6 gyermek (latas-, hallas-, mozgasszervi, értelmi fogyatékos)
gyakran potencialis célpont, éppen azért, mert a gyerekek nehezen tudjak jol kezelni a massagot. A
masokra torténé fokozottabb odafigyelés folyamatosan alakuld képesség, az idésebb gyermekek ebben
mar altalaban Ggyesebbek.

A fogyatékkal €16, sajatos nevelési igényl gyermekek szociometriai statusza a csoporton belil altala-
ban alacsony, gyakran kerllnek peremhelyzetbe. Tarsaiktdl tdbb agressziot élnek meg, és kevesebb
segit6 viselkedést, mint a tobbiek. Ugyanakkor ezeket a gyermekeket a tdbbiek altalaban kedvezétlen
szocialis magatartassal jellemzik, sokszor latjak 6ket visszahtizédonak, aldozatnak, félénknek vagy nem
egyuttmikodének, viszont ritkabban gondoljak 6ket agresszivnak, mint masokat. Ezeknek a gyerekeknek
a tarsas készségeik, képességeik kevésbé fejlettek, igy ez az allapot gyakran rogzil (Szekeres, 2012).
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A fogyatékkal él6 gyermekeknek, fogyatékossaguk tipusat tekintve, gyakran jellegzetes nehézségeik
addédnak a kortars kapcsolatok tertletén.

A mozgasszervi fogyatékos gyermekek megjelenéstikben eltérhetnek az atlagtol, lehetnek elénytelen
testi adottsagaik, fizikailag gyengébbek, tgyetlenebbek lehetnek tarsaiknal. Mindezek miatt egyrészt fel-
hiviak magukra a figyelmet, masrészt kevésbé tudjak megvédeni magukat. Kiszolgaltatottsaguk latva-
nyos lehet, azaltal is példaul, ha valamilyen segédeszkdzt hasznalnak, amivel mar messzirdl kitlinnek a
tobbiek kozul.

A latasfogyatékos gyermekekre szintén lehet jellemz6 az ligyetlenség, a felt(ind masokra utaltsag, a vé-
dekezeési képtelenség. A vizualitasra erésen épité kommunikaciobdl hamar kizarodnak, tarsaik kénnyen
kitérhetnek a velik vald kapcsolatfelvétel elél. Erre azért is sor kerllhet, mert a tobbieknek esetleg nincs
elég turelmuk, hogy megvarjak, amig a latasfogyatékos gyermekek is informacidkat szereznek valamirél
(pl. tapintassal), amit 6k azonnal latnak. A spontan szituaciokba igy a latasfogyatékos gyermekek gyak-
ran képtelenek elég gyorsan bekapcsolddni, ezzel is kizaroédnak a kdzosség életének egy részebdl. A la-
tasfogyatékos gyermek szamara a hallasi és a tapintasi ingerek igen fontosak, ingerklszdbuk ezekben a
helyzetekben jelentésen kiildonbézhet masokétol, éppen emiatt a verbalis vagy fizikai agresszié megélése
is igen eltérd lehet, hiszen ahhoz hozzajarul a beszéd és az érintések értelmezése.

A hallasfogyatékos gyermekek esetében szintén nehezitett a kortarsakkal valé kommunikéacié. Ok is
kénnyen kizarédhatnak az interakcidokbdl, annal is inkabb, mivel a hallasfogyatékossaghoz gyakran tar-
sul beszédzavar, beszédfogyatékossag vagy beszédértési problémak. Szintén jellemz6, hogy a hallas-
fogyatékos gyermek bizonyos feltételek hianyaban nem tud bekapcsolodni egy-egy hirtelen, gyorsan
valtozo, tdbbszereplds szituacioba. A kommunikacios kudarcoknak lehet a kdvetkezménye a kikdzosités,
Jlevegének nézés”, de az is eléfordulhat, hogy a hallasfogyatékos gyermek iranyaba megnyilvanulé ag-
resszio valojaban egy kommunikacios probalkozas a tarsak részérdl. Itt is elmondhatd, hogy a tapintas
kiemelt szerepe miatt (pl. a kommunikacio kezdeményezésében), a fizikai agresszié élménye az érintés
minGéségének eltéré megitélésébdl is adddhat: ha valaki fel akarja hivni a figyelmét, és ezért a kelleténél
er@sebb mozdulatot tesz (pl. mert slirgetni szeretné), azt a hallasfogyatékos gyermek érezheti kellemet-
lennek, er6szakosnak, tamadoé jelleglinek.

Beszédfogyatékossag esetén a gyermek szamara a kommunikacié nehézkes, frusztraciokkal terhelt.
A kifejezés zavara mellett lehet itt sz6 a beszédértés zavarardl is, ami tarsas helyzetekben szintén sok
félreértésre ad okot. Ha nem érti jol a gyermek, hogy a tébbiek mit mondanak neki, akkor kommunikacios
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helyzetekben kénnyen valhat guny targyava. Az egyéni verbalis megnyilatkozasokat megkdveteld tarsas
interakciok soran a gyermek nagyfoku szégyent élhet at, ennek kdvetkezményeként a hasonld helyzetek-
t6l visszahuzodhat, igy a k6zdsségben marginalizalodik. A beszédproblémakkal kiizdé gyermek raadasul
az agresszié megallitasa érdekében is nehezen tud fellépni verbalisan.

Az értelmi fogyatékos gyermek furcsa viselkedésével, esetleg megjelenésével is hamar magara vonja
tarsai figyelmét, és kdnnyen céltablava valik. Szamara maguknak a tarsas helyzeteknek a megértése is
lehet problematikus. Viselkedése nem feltétlenl felel meg az adott csoport normainak. Ebbél adédhat-
nak kommunikacios problémak is. Kbzte és a csoport tobbi tagja kdzott ellentétet szilhet, hogy a tébbi-
eknek tiltott viselkedésformakat esetleg 6 képtelen gatolni, amit a tarsai ugy élhetnek meg, hogy neki ki-
véaltsagai vannak, és ezért neheztelhetnek ra. Jellemz6 lehet ra az is, hogy esetleg tulzottan ragaszkodik
egy rutinhoz, amit a kérnyezete frusztralonak él meg.

Tovabbi problémakat okozhat, hogy a fentiekben felsorolt zavarokhoz gyakran tarsul depresszio, szoron-
gasok, ingerlékenység, irracionalis kedélyallapotok (gyogyszerek mellékhatasaként is, pl. antiepileptiku-
mok esetén), amit a kdrnyezet tévesen provokativ viselkedésnek cimkézhet.

A tarsas helyzetekben valo jartassag minden fogyatékossagtipus esetén érintett lehet, hiszen egyrészt
maga a fogyatékossag ténye elzarhatja a gyermeket bizonyos tipusu szituacioktol, nem biztos, hogy
minden tevékenységben részt tud venni kortarsa-
ival (mozgasszervi fogyatékosként pl. nem biztos,
hogy tudni fog a csoportjaval kirandulni). Masrészt
a varhaté nehézségek, vagy a probalkozasok so-
ran atélt kudarcok frusztraciot okozhatnak, és en-
nek kdvetkezményeként a gyermek az ujabb lehe-
t6ségektdl visszahuzodhat. igy azonban nem lesz
modja gyakorolni és fejlédni, ami a problémakat
konzervalhatja.

A fogyatékos gyermekek kapcsolatteremtési és
beilleszkedési képessége nagyban fligg szemé-
lyiségjegyeiktél, allapotuk sulyossagatdél, korabbi
kozosségi tapasztalataiktol. A szocializacio sikerét
meghatarozza tovabba az az eszkdzkészlet, ame-
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lyet a fogyatékossag okozta hianyok athidalasara a gyermek és a kdrnyezete kézdsen kialakit. Szamolni
kell azonban azzal a lehet6séggel is, hogy a fogyatékos gyermek specialis igényeit, az altala kifejlesztett

alkalmazkodasi modokat a kdrnyezet frusztraldnak élheti meg (pl. mindig ra kell varni; muszgj felé fordul-
ni, ha beszélnek; meg kell érinteni, ha figyelmeztetni akarjak; sajatos rutinjai vannak stb.).

A fogyatékos gyermekek idejének jelentds részét tehetik ki az orvosi kontrollok, specialis fejlesztések,
betegségek, kérhazi tartozkodasok. Amellett, hogy emiatt a gyermek nem tud részt venni a kdzdsségi
programokban, hianyzik az 6vodabdl stb., olyan részét képezi ez az életének, amit a kortarsaival ritkan
tud megosztani. Ez a jelenség is abba az iranyba mutat, hogy a gyermek tarsai csoportjatol elkilénil,
élményeivel egyedil marad, a kozosségben kevésbé elényds pozicidt tud csak megszerezni.

V.2.1.4. Lassabb iitemi(i fejlodés

A tapasztalatok azt jelzik, hogy azok a gyermekek, akiknél lassabb érési ttem, lassabb fejlédési tempd
mutatkozik (pl. még nem szobatisztak vagy esetleg nem tudnak meég beszélni, amikor elkezdik az évodat,
a kortarsak kapcsolodasi igényeihez, kezdeményezéseihez ligyetlenebbil alkalmazkodnak), nem lesz-
nek részesei a kdlcsonds kommunikacionak, gyakran kivil rekednek.

V.2.1.5. Kései 6vodakezdés

Sokszor el6fordul, hogy a gyerek nem 3 évesen, hanem késébb kezdi az dvodat. A végs6 idépont az
iskolakezdés el6tti dvodai év. Az anyatdl vald nehéz elvalas, a hosszu és ,dramai” beszoktatas tobbszori
megkisérlése utana gyakran a szul6k és az évodapedagdgusok sem eréltetik az elvalast, inkabb ,otthon
marad a gyerek, majd jév6re Ujra megprobaljuk.” llyenkor a gyermeket tdbbnyire felnéttek veszik korul,
mert a szUl6k munkarendjik egyeztetésével, vagy nagyszul6i segitséggel teremtik meg a lehetéséget a
gyermek otthonmaradasara, esetleg a kisebb testvérekkel otthon 1évd anya lesz a gyermek f6 tarsasaga.
A kés6bb 6vodat kezd6é gyermeknél gyakrabban tapasztalhatd, hogy lassabban illeszkednek be a gye-
rekcsoportba, peremhelyzetbe keriinek, féleg a felnéttek tarsasagat keresik, igy tdbbszér kerllhetnek
aldozat szerepbe.

V.2.1.6. Tehetséges gyermek

Az emberek kilonbozbéek, éspedig nem csak bérik szine, és testmagassaguk szempontjabol, hanem
gondolkodasi, szocidlis, kreativ vagy motoros adottsagaikat illetéen is. A tehetséges gyerekeket koral-
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vevl szocidlis klimara gyakran jellemzd a meg nem értés, a szuldk, pedagoégusok és kortarsak részeérél.
Fejlédésik szempontjabdl azonban fontos feltétel a tarsadalmi beilleszkedésre valé képesség, a megfe-
leld szocialis kompetenciak megléte (Monks, 1985). A tehetség nem csak lehet8ség az egyen életében
valami tébbre, hanem rizikéfaktor is, a tobbiektdl vald eltérés, a massag, az esetleges fokozott érzé-
kenység miatt. A tehetséges gyerekek kiizdhetnek tanulasi nehézségekkel, beilleszkedési, magatartasi
zavarokkal, onértékelési, pszichés problémakkal. Fontos felismerni, hogy a gyerekeknél tapasztalhato
eltérések, egy-egy kiugro probléma mogott mi all, adott esetben egy fel nem ismert, nem tamogatott
.ehetség-igéret”.

V.2.1.7. Személyiségvonasok

Passziv aldozatok

A passziv aldozatokra vonatkozé kutatasok szerint a nem-provokativ/passziv aldozatok szorongoak,
rendkivll ovatosak, szenzitivek, alacsony az 6nbecsilésik (Vlachou és mtsai, 2011), és hajlamosak
onmagukat vadolni a helyzetik miatt. Kevés kdlcsdnos barati kapcsolatuk van, inkabb peremhelyzetben
vannak a kézosségben, vagy maganyosak. Orddgi kdrben mozognak, mivel azzal, hogy 6k sokszor
lesznek az agressziv cselekedetek célpontjai, csokken az esélyuk arra, hogy baratokat szerezzenek,
csoportbéli helyzetiik nem vonzé ,statusz” a tobbiek szamara.

Provokativ aldozatok

A provokativ aldozatok gyakran valtanak ki a kérnyezetikbdl negativ viszonyulast, mert hajlamosak a
fizikai agressziora (reaktiv agresszid), bosszantoéak, zavardak a tobbiek szamara, mellette szorongoak,
aggodalmaskodoak. Hajlamosabbak megszegni a szocialis szabalyokat, mivel impulzivak, és kevésbé
tirelmesek a tarsaikhoz viszonyitva (Olweus, 1993). A provokativ aldozatoknak ugyanugy alacsonyabb
a szocialis elfogadottsaguk, ahogy a passziv aldozatoknak is.

V.2.2. Eletesemények, élethelyzetek

A gyerek aktualis lelkiallapotat erételjesen befolyasoljak azok az élethelyzetek, életesemények, amelyek
jelentds valtozast okoznak a mar megszokott, ismerés kdzegében, kapcsolatrendszerében. Ezek az éle-
tesemények (az alkalmazkodasi kapacitas igénybevétele miatt) kiszolgaltatottabba, védtelenebbé teszik
a gyermeket csoportjukban az aldozatta valas szempontjabdl.
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Csaladi-mili6 konfliktus: A gyermek szamara a létezés biztonsaganak zaloga a szlleihez fiz6d6
kapcsolata. A gyermek érzékeli és reagal a szuldk kdzotti viszony érzelmi-hangulati 6sszetevdire,
meég akkor is, ,ha nem mutatjak el6tte a problémat.” Az dvodaskoru gyermek mar felelésnek érzi
magat a szulék valasa miatt, sajat ,rosszasagaban” latja ennek okat, majd késébb blntudatot
érez, mert a felbomlott hazassag ellenére az 6 lojalitasa, szeretete mindkét szil6jére vonatkozik.
A valassal, kulonkoltozéssel jard idészakban gyakrabban jelennek meg a gyerekeknél viselke-
désproblémak, gyakrabban fesziltebbek, ingerlékenyebbek, tobbszor lesznek részesei - mindkét
szerepben (agresszor, aldozat), akar alternalva — az agressziv cselekményeknek. A csaladi kor-
nyezet Ujraszervezédési formai kozott jelenhet meg a ,patchwork-csalad”, ahol idegen emberek U
szerepekben lépnek be a gyermek életébe. Ezt az Ujabb komoly stresszforrast, a kusza viszony-
rendszerhez torténd illeszkedést, szintén kezelnie kell a gyereknek.

Testvérsziletés, sziiletési sorrend: A testvér/testvérek érkezése nemcsak a szll6k, de az els6-
szulott szamara is minden szempontbdl valtozast hoz, a gyerek addig ismert vilaga atalakul, Uj-
jaszervezédik. Ez a csaladszerkezeti valtozas megint csak szorongasok és félelmek egész hadat
mozgodsitja a gyermekben, ami a viselkedésében is megjelenhet.

Koltdzés: Uj varosba, Uj lakasba, Uj 6vodaba, Uj 6vodai csoportba vagy a testvértdl kiildn szobaba
koltozés szintén stressz forrast jelent és igénybe veszi a gyermek alkalmazkodoképességét.
Szul6 vagy testvér tartds betegsége: Az ilyen helyzetek alapvetéen megingatjak a gyermek bizton-
sagérzetét, kilondsen akkor, ha a felnéttek nem kommunikalnak vele err6l megfeleléen. A figyelem
fokusza megvaltozik, a gyerek érezheti ugy, hogy 6t mar nem szeretik, 8 nem fontos. Szorongasa
er6sodhet, melyet visszahuzoédassal, de kirobband agresszidval is levezethet.

Halal, gyasz a csaladban. kérnyezetben: Az 6vodaskoru gyermek az ugynevezett ultrajelenségek
korében kezeli a halallal kapcsolatos tudasat és tapasztalatait. Gyermeki magyarazoéelvek segit-
ségével hidalja at ismeretei hianyat, magikus gondolkodasa segitségével vagyainak megfelel6en
alakitja at a valésagot. Ebben az életszakaszban kezdenek raébredni a halal visszafordithatat-
lansagara, a halalfélelem érzésével ismerkednek. Polcz Alain szerint (1998), a 4-6 éves gyerekek
ugyan nem tudjak szavakba Onteni érzéseiket, de archaikus formaban atélik mindezt. A veszte-
séget megélé gyermek tobbféleképpen reagalhat a gyaszra: visszavonja figyelmét a kulvilagrol,
szomoru, sirdogal, fél, kiabal, nem kapcsolddik a kortarsakhoz. Egy masik, nem ritkan tapasztal-
haté reakciomdéd, amikor latszélag nem valtozik semmi a gyerek magatartasaban, de tobb ,feszult-
ség-levezetd akcioba” keveredik bele.
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V.2.3. Csaladi szocializacio

Az aldozatta valas szempontjabdl érdemes kiemelt figyelmet forditani az ugynevezett tilvédé sziléi ma-
gatartasra. A szul6-gyerek kapcsolat soran a szll6 nem engedi gyermekét 6nallésodni, minden probléma,
akadaly lekizdésében helyette cselekszik. llyen esetekben a gyerek tarsas kompetenciai, megkizdési
stratégiai fejletienek maradnak (Bayer és mtsi, 2006). A szul6 tavollétében a gyerek szamos kudarchely-
zetet élhet at a szocialis térben valé mikodés soran, gyakran, és jellemz8en a kortarscsoportban. Ezek a
tulajdonsagok, készséghianyok ugyancsak hajlamosithatnak az agressziv szituaciokban az aldozat sze-
repének (passzivitas) betdltésére. Foként a fiuk esetében jelenthet ez nagyobb problémat, hiszen a nemi
szerepekkel 6sszefliggésben elvart viselkedéskdrben egy filnal kevésbé elfogadhaté a siréssag, félénk-
ség, gyamoltalansag és az agressziotol valo félelem, mint egy kislany esetében. Az ilyen jellegl szélsé-
séges szlil6i magatartas kdvetkezményei szintén befolyassal lehetnek az aldozati magatartas atvételére.

V.2.3.1. Csaladi diszfunkciok

Tobb olyan miikddési zavar lelhetd fel egyes csaladok életében, amely ndveli a valészinliségét annak,
hogy az ott él6 gyermek kortarsai agressziv cselekményeinek aldozatava valik.
llyenek példaul:
e Tulzottan zart csaladi hatarok (ritkan jon vendég, ritkdn mennek masokhoz)
e Tul sok egyutt toltott idd (kevés program, kihivas, ahol a szocialis készségek probara tevédhetné-
nek)
¢ Felfokozott érzelmi kdzeg, a negativ érzések aranytalan kifejezésének szokasa (extrém kritika,
kevés pozitiv visszajelzés)
e A csaladi alrendszerek bizonytalan, kérvonalazatlan megléte (pl. gyerek és feln6tt szerepek 6sz-
szemosodasa)
e A gyermek életkoranak, allapotanak nem megfeleld elvarasok, feladatok, felelésségatharitas, szul6i
szerepek delegalasa — parentifikacio (pl. kisebb testvérek ellatasa, érzelmi terhekbe valé bevonas)
e Eltulzott érzelmi bevonodas ,ajnarozas”, manipulacio
e Kommunikaciés zavarok, a felnéttek alul- vagy tulinformalé magatartasa
o Titkok, tabuk a csaladi mikddésben (pl. 6rokbefogadas, testvérhalal, 6ngyilkossag)
e Transzgeneracios traumak (pl. anya er6szak aldozata volt, ebbdl adédd kétdédési traumak, migra-
cio, holocaust)
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e Erdszak atadasanak transzgeneracios hatasai (destruktiv jogosultsag — a felnétt ,aldozatisaga”
feljogosultsag érzését adja a destruktiv magatartashoz)
e Aszll6, vagy szll6k fliggésége, szerhasznalata
e Asszll6, vagy szll6k pszichiatriai megbetegedése
e Asszll6, vagy szul6k kriminalizalédasa

V.2.3.2. Bantalmazas, csaladon beliili eroszak

A szlil6i bantalmazas, elhanyagolas, fizikai agresszio altal érintett gyerekek kdzott azok vannak nagyobb
veszélyben, akiknek érzelmi valaszkészsége alacsonyabb szintli, ingerlékenyebbek vagy hiperaktivak
(Cole és Cole 2003). A gyermeki passzivitas inkabb az elhanyagolas szempontjabdl szamit veszélyfak-
tornak. A csaladban bantalmazott gyermekek kotédési viselkedésiukben mutatnak zavart: gyakran le-
hangoltak, félések, frusztraltak, dihdsek, félnek kdzeledni a tobbi gyerekhez vagy felnétthdz, kikerulik
ezeket az interakciokat. Mindezek miatt a tarsas készségek gyakorlasaban kevesebb pozitiv tapasztala-
tot gyljtenek be, és az dnkontroll terén is tobb nehézséggel kiizdenek. A tartdsan visszahuzodo, félds,
vagy éppen kiszamithatatlanul viselkedé (hol aldozat, hol agresszor), vagy hirtelen viselkedésvaltozast
mutatd, szorongo, extrém vészreakciokat mutatd gyerekek esetében gondolni kell az esetleges abuzu-
sokra. Ha ilyen jellegl gyanu mertl fel egy 6vodas esetében, azt haladéktalanul jelezni kell a teriletileg
illetékes gyermekvédelmi rendszer felé (jelzési kotelezettseg!). A kdtdédési kapcsolatban elszenvedett
trauma, ugynevezett ,koétédési trauma” (Allen, Fonagy, Baterman, 2011) komoly zavart okozhat a gyere-
kek mentalis, érzelmi, kapcsolati fejlédésében.
V.2.3.3. Elteré kulturalis, csaladi hatterii gyermek
(multikulturalis csaladok)

A—tdbbséghez képest—mas, eltéré kulturalis kdzegben, mas csaladi szocializacidban nevelked gyermek
szamos nehézséggel néz szembe, amikor egy teljesen Uj, ismeretlen szokasokkal és értékrenddel biro,
esetleg nyelvileg is idegen kdzdsségbe kell beilleszkednie. Ebben a szocialis térben bizonytalanul és
sokszor értetlendl mozgd gyermek kildnallasaval hivja fel magara a tdbbiek figyelmét (kulturalis sokk).

V.2.3.4. Hatranyos helyzet

A csaladok tarsadalmi-, gazdasagi helyzete (Bordieu, 2004), a szegénység dnmagaban nem noéveli meg
az aldozatta valas kockazatat, de kézvetett mddon, egyes csaladi megoldasmodok kdzvetitésén keresztul
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kapcsolatban allhat azzal (hasonléan az agressziv viselkedés kialakulasahoz, lasd a IV. fejezetben). Ha
a hatranyos helyzetii csaladban az az altalanos tapasztalat, hogy 6ket nem fogadja be a k6z6sség, netan
ugy élik meg, hogy a tarsadalom intézményei 6ket hibaztatjak helyzettkeért, akkor kialakulhat annak az
érzése, hogy ,mi vagyunk a hibasok”. Ha azt tapasztaltak meg, hogy hiaba prébaltak azonosulni, egy-egy
szervezet, vagy intézmény norma-, vagy kulturalis rendszerével, elbuktak, raadasul folyamatosan azt erési-
tették bennlk, hogy amit tesznek, az rossz, és ami ebbdl kdvetkezik, az az 6 hibajuk, akkor kialakulhat egy
konfliktuskerllé magatartas, és akar a blintudat érzése is. Ha a csalad ezt kdzvetiti a gyermek felé, akkor a
gyermekben is kialakulhat az alacsony dnértékelés, a blintudat, és a k6zésségben ennek folyomanyaként
aldozati szerepet vehet fel.

F.-et édesanyja egyediil neveli, testvérével egyiitt. A csalad anyagilag nehéz helyzetben van, a kisfit
édesapja kiilféldén él, nem latogatja, és nem tamogatja 6ket. F. édesanyja alkalmi munkakbdl él, nagyon
nehezen, de képes a minimalis dolgokat megteremteni fiainak. Az oviban F. néhany gyerekkel baratko-
zott csak, de ennek is vége szakadt, amikor a csoport vezeére kitalalta, hogy masnapra mindenki hozzon
be egy ,kukabuvart”. F. nem akart szégyenben maradni, és megprobalt este kikbnybrogni édesanyjatol
egy kukabuvar jatékot, aki a sarki trafikban véglil vett neki eqy egyszeriibb utanzatot. F. masnap biszkén
vitte a jatékot, de a ,szakérték” hamar felfedezték, hogy hamis, és kezdetét vette a csufolas, amitél F.
egyre visszahtuzodobb lett, egyre inkabb peremhelyzetbe szorult.

V.2.3.5. A sziil6k/nevelbk viszonya az agressziohoz

A gyermek agressziv megnyilvanulasara adott kornyezeti reakciok sok tényez altal befolyasoltak. A szu-
I6/neveld részérdl az agresszid kezelésében az a legcélravezetdbb megoldas, ha a gyermeki agresszié
létezését és megjelenését a sajat gyermekénél is elfogadja, ekkor van ugyanis lehetéség arra, hogy ezt
a tendenciat valosagosnak élje at a gyermek is, és ennek szocializalt formaju megjelenését elkezdje
megtanulni kezelni. Ha ezt a jelenséget a sziil§ elfogadhatatlannak minésiti vagy allanddan visszaszo-
ritja, korlatozza, elutasitja, és nem nyujt ennek levezetéséhez mas mintat, nem ad ehhez eszkozt, a
gyermek az agresszivitas jelenségkorének megértését és megélését szorongassal, blntudattal, a meg
nem felelés érzésével tarsitja. Kés6bb nehezen tudja azt azonositani, ahogy ez az indulat, tendencia
megjelenik benne, és azt is, hogy képes ezen urra lenni, kontrollalni. Mindez pedig eléfeltétele annak,
hogy a masik személy agressziv viselkedéseét felismerje, esetleg az empatias azonosulas révén megértse,
és a viselkedését ehhez igazitva sikeresen kezeljen egy konfliktushelyzetet, és ne csupan az aldozati
viselkedésmintat ismételje.
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Amikor pl. egy édesanya/évond semmilyen médon nem engedi, hogy a kisfiu jatékpuskaval jatsszon,
és mar azeért is blntetés, letiltas jar, ha az ujjaval vagy a kiflivel 16voldézni kezd, a gyerek keruléutat,
szabad terepet keres az ilyen késztetések kiélésére. Sokat segithet neki az, ha az apa birkézik vele, ha
egyutt készitenek pl. fakardot, mert mindekézben mintat kap, megtanulja a jaték hasznalatahoz tartozo
szabalyokat, az elfogadhato viselkedés kereteit. Amikor a gyerek azt tapasztalja, hogy nem szabad ag-
resszivnek lenni, az agresszio rossz, vagy félelmetes, akkor eszkdztelenné és védtelenné valik, ,lefagy”
az ilyen helyzetek kezelésekor. Ha semmilyen médon nem tudja megvédeni magat, szintén potencialis
aldozatta valhat a csoportban.

V.2.4. Mentalis és viselkedészavarok

A pszichés zavarokkal kuizdd gyerekek a tineteik miatt nemcsak 6nmagukban, csaladjukban, de a tarsa-
ik kozott is sok konfliktust élnek at. A tartdsan fennalld, problémas viselkedésformak miatt sokszor lesz-
nek cimkézve, az ,allandbéan rosszalkodok”, ,mindig bajt okozdk” kdzé besorolva. Jollehet a kdrnyezet
altal is megtapasztalt tlinetek a ,betegséghez’, az allapothoz tatoznak, azzal jarnak egyutt, nem pedig
a gyerek rossz szandékanak, szandékos rosszasaganak kifejezédései, és nem is a szul6 hibdja. Ha ezt
a kulénbséget szem el6tt tartjuk, kdnnyebben tudjuk magunkban és a gyerekcsoportban az elfogadast,
a toleranciat fejleszteni. A pszichés zavarral él6 gyerekek gyakran talaljak magukat aldozat szerepben
(passziv és provokativ aldozatiban egyarant) a csoportjukban, mert ,kilonleges magatartasuk” sokszor
zavaro, érthetetlen, nehezen viselhet6 a tobbiek szamara.

V.2.4.1. Beilleszkedési problémak

A gyermekkori temperamentum jellemz&k mentén megkllonbdztetjik az an. ,nehéz gyerekeket” és a ,las-
san felmelegedd” temperamentummal rendelkez6 gyerekeket, akikben az a kdzds, hogy az Uj ingerekre,
helyzetekre elutasitassal vagy visszahuzodassal reagalnak, negativ érzelmeik nagy illetve kis intenzitasuak
(Cole és Cole, 2003). Az ilyen temperamentumjellemzékkel rendelkezd gyermek beszoktatasa, beillesztése
a csoportba lassabb folyamat. Ok sokaig a sajat komfortérzetiik megteremtésével vannak elfoglalva, a tar-
sas tér torténései nem csabitjak Sket. Stresszforrasként élhetik meg a kdzosséget, nehezebben alkalmaz-
kodnak, végletes érzelmi reakcidkat mutathatnak, ami irritalhatja a tdbbieket. A beilleszkedési problémak
egy része adodhat abbdl is, hogy az 6vodat kezd6 gyermek sokaig volt otthon az édesanyjaval, esetleg
testvérrel, ahol hozza alkalmazkodott a csalad, a felnéttek, mig itt az dvodaban neki kell ezeket a készsé-
geket kialakitani, neki kell egy esetleg mar kialakult csoporthierarchiaba tagozodni. A készséghiany és/vagy
a kudarcok miatti marginalis helyzeténél fogva tobbszor kerlilhet aldozati szerepbe.
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V.2.4.2. Pervaziv zavar/autizmus spektrum zavar

Az autizmus spektrum zavarral él6 gyermekre leginkabb a kdlcsdndsséget igényld szocialis készségek, a
rugalmas gondolkodas, kreativitas fejletlensége, az egyenetlen intelligencia- és képességprofil, valamint
a sztereotip viselkedés, érdeklédés és aktivitas jellemzd (Frances és Ross, 2002). A tinetek valtozatos-
saga mellett az autizmus sulyossaga széles skalan szorédik. Gyakran tarsul hozza egyéb probléma is,
pl. fogyatékossag, viselkedésproblémak (agresszié vagy autoagresszio). Az autizmus spektrum zavarral
el6 gyermek esetében a szocialis-kommunikacids kontextusban zajlé ismeretelsajatitas nehezitett, ezért
szamukra a vilag megértésének keretét elsédlegesen nem a személyek kozotti kapcsolatok képezik.
Tapasztalatok szerint Uj helyzetekben a tipikus tlinetek feler6sédnek, emiatt a csoportban eléallo, valto-
zatos szituaciokhoz az autizmus spektrum zavarral él6 gyermek nem, vagy rendkivil nehezen tud alkal-
mazkodni, ez sokkal nagyobb részben az 6vodastarsak feladatava valik. Emiatt a konfliktusok néveksze-
nek, az agressziv cselekményekben szintén a provokativ vagy passziv aldozat szerepébe kertlhetnek.

V.2.4.3. ADHD (figyelemhianyos hiperaktivitas zavar)

Szinte minden gyermekkdzdsségben talalkozhatunk olyan gyermekkel, aki szertelentl, impulzivan visel-
kedik a kbzegében, nem tlri, ha ott és akkor nem az térténik, amit 6 akar, kigondol, frusztracios toleran-
cia szintje alacsony, figyelmét csak rovid ideig képes koncentralni, gyorsan kifarad, izeg-mozog, sokat
beszél, mindent megfog, megnéz, sokat balesetezik, allandé figyelmet igényel a felnéttektdl. Erzelmei és
hangulata gyorsan valtozik, de ezeket nagyon intenziven éli meg, pl. nagyon boldog lehet egy el6adason,
annyira tapsol, hogy mar zavarja a tébbieket is. Am & is szeretne baratsagokat kétni, a tarsai szeretetét
elnyerni, de szamara probléma a szabalyok betartasa, kovetése. A tarsak figyelmének elérése érdeké-
ben sokszor vallalja magara a bohdc szerepét, vagy a tobbiekhez valé kapcsolodasaban sokszor valaszt-
ja a 16kdosbdést, incselkedést, piszkalddast. Kevés kapcsolati sikerélménye van, teljesitménye sokszor
elmarad a képességei szabta lehet6ségektél, emiatt gyakran onértékelési problémakkal kiszkddik. A
kézbdsseégben a provokald aldozat szerepét veheti fel.

V.2.4.4. Szelektiv mutizmus

Az alkalmazkodo viselkedés zavarai kozott tartjak szamon (Frances és Ross, 2002). A mutista gyer-
mek altalaban jo képességl, a beszédértése, beszédreprodukcidja ép, de pszichés hatterd, neurotikus
szinezetll gatlas kdvetkeztében csak meghatarozott személyekkel, meghatarozott kézegben hajlando
kommunikalni (féleg csaladi korben). Emiatt a korlatozott kommunikaciéos miikddés miatt, a csoporttagok
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nem tudnak hozza verbalisan kapcsolddni, a sorozatban kudarcba fulladé kisérletek eredményeként ma-

gara marad, mert nem kezdeményez, és nem fogadja a kezdeményezéseket, peremhelyzetbe sodrodik.
Nagyobb valdsziniséggel valik passziv aldozatta.

V.2.4.5. Tik

A tik hirtelen, gyors, rovid, repetitiv, dnkéntelen, sztereotip mozgas illetve hangadasi jelenség (Frances
és Ross, 2002). A tikek a normal viselkedés néhany aspektusat utanozzak. A motoros tik egyszer( formai
lehetnek példaul pislogas, orrhizogatas, a szemgolydk hirtelen elforditasa, fej-, vallranditas, labdobogas
Osszetett formai példaul az ugralas, dobbantas, sajat test (itdgetése. A vokalis tik lehet példaul torokko-
szoriilés, szipogas, krakogas, diinnyogés. Osszetett formak esetén a helyzethez nem illé szavak, szébta-
gok, révid mondatok ismételgetése jelentkezik. Nagyon fontos tudni, hogy nem akaratlagos jelenségrél
van sz0, ezeket a mozdulatokat és hangadast a gyermek nem tudja kontrollalni. Megtéveszt6 lehet, hogy
egy idbre vissza tudjak tartani, de utana még nagyobb erével tor el6. A tiket nyugtalansag, dih, stressz,
izgatottsag, faradtsag fokozza, pihenés, lazitas vagy éppen figyelemkoncentracié csokkenti. A k6zos-
ségben a tikeld gyerekek gyakran valhatnak nevetség targyava, csufolhatjak, heccelhetik 6ket, rosszabb
esetben kikdzosithetik, vagyis az aldozat szerepébe kényszerilhetnek. Komoly segitség lehet szamukra,
ha nyiltan megbeszéli az vodapedagdgus a csoporttal, hogy ez nem szandékos viselkedés, nem direkt
viselkedik feltiinéen a tikeld kisgyerek.

V.2.4.6. Szorongassal jaré emocionalis zavarok - szeparacios

szorongas, fobias szorongas, testvérféltékenység
Az 6vodaskoru gyereket is rengeteg olyan hatas éri, amely szorongast valthat ki beldle (lasd: szituativ
tényez6k), s nemcsak szorongast, hanem szomorusagot, félelmet is. A gyerekek ebben a korban még
nem tudjak elmondani félelmeiket, igy azokat kiilonféle jelzésekkel adjak a kdrnyezet értésére. A szoron-
gas tehat testi, érzelmi vagy viselkedésbeli tiinetekben nyilvanul meg. Amennyiben a szorongas tlinetei
allandosulnak, az alkalmazkodast, viselkedésszervezést komolyan megnehezité tényezévé valnak. A
szorongo gyermeknél gyakran figyelheté meg a bizonytalansag, elkerllés, visszahuzodas, ami 6ssze-
kapcsolddhat az aldozati viselkedéssel is.

V.2.5. Intézményi hatasok
Az 6voda, a gyermekcsoport Iégkorét nagyban befolyasolja az, hogy az 6vodapedagogus az agressziv
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esemeényeket hogyan reagalja le, hogyan oldja meg, milyen értékeket kbzvetit ezzel kapcsolatban a
gyerekek és sziileik felé. Fontos ebben a kérdésben is az egységes értékrend és szemlélet, a kdvetkeze-
tesség, az elbitélet-mentesség, er6szakmentes és vildgos kommunikacié a gyerekekkel is. A csoporton
belll az aldozati szerep 6sszekapcsolddhat a blnbakképzési hajlanddsaggal, amit az 6vodapedago-
gusnak a csoporttal meg kell beszélnie, és le kell allitania! Segithet a kikozositett aldozatnak, ha pozitiv
szerepben jelenhet meg a csoport el6tt, ami a népszerliségét és az dnbecsulését is ndvelheti.
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VI. Segitségnyujtas az 6vodai agresszio kezeléséhez
és megeld6zéséhez

VI.1. Altalanos megfontolasok

Az 6vodas életszakaszban a gyerekek az életkori sajatossagaikbdl adédd énkdzpontusag és érzelem-
vezéreltség miatt gyakran frusztraltak, csalddottak. A keletkezett fesziltségek levezetésére kevés esz-
kéz all a rendelkezéslkre, ebbél addéddan gyakran alkalmaznak agressziot, produkalnak ,hisztirohamot”,
vagy éppen aldozatava valnak tarsuk bantalmazasanak. Ovodaskorban mar tapasztalhaté a verbalis
agresszio, a masik sértegetése, szandékos fizikai agresszio, piszkaldodas. Ez a korosztaly éppen ezért
szinte folyamatos fellgyeletet, a felnétt allando jelenlétét igényli.

Alapvet6 szabaly a felnbéttek szerepét, a beavatkozasok jellegét illetéen, hogy az agressziv viselkedésre,
vagy ,hisztire” semmiképpen ne reagaljunk agressziéval! Az ilyen jellegl reakciok csak megerésitik a
nem kivant viselkedést, fokozzak a frusztraciot a gyerekekben, és ndvelik a kévetkezd normasértd visel-
kedés megjelenését, valamint helytelen mintat kozvetitenek.

Az 6vondk szerepe kulcsfontossagu a problémas viselkedési modok felfedezésében és beazonosita-
saban. Fontos hangsulyozni, hogy az agressziv gyermek egyedil nem tudja megoldani a problém4jat,
ehhez felnétt segitségre van szilksége. Erdemes tehat tudatositani azt, hogy az agressziv gyermek
segitségre szorul (Gerd, 2005).

A beavatkozas megtervezésekor figyelembe kell venni, hogy az évodasok életkori sajatossaga, hogy
az esemeényekre, az 6ket éré hatdsokra azonnal érzelmi-indulati reakciéval valaszolnak. Kiscsoportban
még gyakran el6fordul, hogy a gyermeket ugy hatalmaba keriti az indulat, hogy a magyaraz6 szavakat
nem hallja, a segit6é mozdulatokat képtelen észrevenni. Azonnal kivanja vagyai beteljesitését, a késlel-
tetést csak lassan és nehezen tanulja meg elviselni. Ha a tirelmetlensége a felnéttet is felbdsziti, akkor
képtelen lesz a megnyugtatasra, és igy a gyermek sem lesz képes elsajatitani a varakozas képességét.
A rendreutasitas helyett a nyugodt, megnyugtaté hozzaallas segitheti a gyermeket abban, hogy az or-
vényl6 indulatsodrasbol egy-egy pillanatra eltavolodjon. Ha mindez egyre gyakrabban megvaldsithatova
valik, apro |épések soran az ismétlédések segithetik a belatas kialakitasat, az indulatok megfékezését. A
humoros megjegyzések, melyek nélkiléznek mindenfajta ironiat és gunyt, szintén elterelhetik a diihéngé
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gyermek figyelmét, és a gyermek figyelmének fokusza az 6vondre helyezddhet at. Ez a fajta tanulas
azonban sok id6ét vesz igénybe. Nem varhato el egy 6vodaskoru gyermektdl, hogy ha egyszer mar si-
kerult leklizdenie az indulatait, akkor ez legkdzelebb is sikerllni fog neki. De valamennyi olyan esetben,
amikor atéli a gyermek, hogy urra tud lenni sajat indulatain, segiti 6t abban, hogy késébb hasonlé hely-
zetekben mar sikeresebb megkuzdést alkalmazhasson.

A nagycsoportos évodas szamara mar nem megoldas, ha nyugtaté vagy elterel6 szavakkal varakozasra
birjak. Akkor érzi magat biztonsagban, ha 6 maga le tudja kiizdeni indulatait. Ha a nevelés soran 3 éven
keresztll folyamatosan torekszik az 6vond ennek biztositasara, akkor nem kényszerll a gyermek sem
regressziv (felnéttdl varja a megoldast), sem agressziv megoldasi utak valasztasara (Ger6, 2005). Hosz-
szu tavon pedig a hatékony érzelem-szabalyozas és a megfeleld viselkedés-szabalyozas dontd fontos-
sagu a tarsas kapcsolatok, a beilleszkedés, és a késébbi iskolai kovetelményekhez vald alkalmazkodas
szempontjabdl is.

VI.1.1. Tévhitek az agressziv viselkedés kapcsan

Ebben a fejezetben tisztazasra keril, néhany olyan téves gondolat, melyek kézhiedelmek formajaban az
id6k soran régziltek a mindennapi gondolkodasunkban, ugyanakkor tudomanyos kutatasok eredmeényei
cafoljak vélt igazsagtartalmukat.

e ha szabadjara engedjiik az agressziot, akkor cs6kken az agresszio (katarzis, a g6z kiengedése):
Sokaig tartotta magat az az analitikus nézet, hogy ha az agressziot tartds energianak tekintjik, ak-
kor az agresszio kifejezése katartikus lehet, a katarzis pedig az agressziv érzések és cselekedetek
intenzitasanak csdkkenését eredményezheti. De a tudomany mai allasa szerint, nincs bizonyiték
arra, hogy a katarzis, az agressziéo megélése segitene az agresszié kordaban tartasaban (Cole és
Cole, 2003).

e az agressziot biintetni kell: a buntetés, bar bizonyos helyzetekben, rovidtavon elnyomhatja
az agressziv viselkedést, de leggyakrabban tovabbi agressziét szilhet, olyan agresszié spiralt
general, mely meger6siti az agressziv viselkedést, és hosszu tavon rogzitheti ezt a viselkedési
mintat. (Errél a témardl bévebben a VI.2. alfejezetben olvashato.)

o jatéktevékenységben (mintha-jaték, szerepjaték) mutatott agresszié 6sszefiigg a tényleges ag-
resszioval: A nagycsoportos ovodas gyermekekre jellemz6 gazdag fantaziajaték, illetve burjanzo
rajzolas egyarant kitlintetett eszkdze az élménygondolkodasnak. Akar jatékban, akar rajzban a
gyermeki fantazia miikddésének lehetlink tanui. A jatékban nyilvanul meg az 6sszes képesség és
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minden motivacio — az agresszio is. Ha a gyerek képes sajat agressziojat, agressziv fantaziait a ja-
ték keretei koz6tt a ,mintha vilagban” tartani, az fejlett elaboraciés képességrol tanuskodik. Ennek a
tevékenységnek a letiltdsa nem szolgalja a gyerek érdekeit. (,Ne jatsszal, Pistike, katonasat!”) Ku-
I6nbséget kell tenni a negativ tartalmu jaték (nem biztos, hogy agressziv, az atélt eiményektél figg,
hogy ki mit jatszik és miért) és a jaték menete soran el6fordulé agresszié kozott (onlevezetés, pl.
kardozas). Ugyanakkor az agressziv jaték (igazibdl megutni a masikat jaték kdzben) mar egyfajta
jatékrombolas, a jaték bels6 szabalyainak megszegését jelenti. Ez utébbi esetben mar indokolt a
feln6tt kdzbeavatkozasa.

e a vitatkozasnak csak rossz vége lehet: Tudni kell kulonbséget tenni a vitatkozas és a veszekedés

kozott. Abban az esetben, ha két gyerek vitatkozik egymassal, nem szikséges a feln6tt kbzbeavat-
kozasa. Egy jaték birtoklasa feletti vita segit a kicsiknek abban, hogy megtanuljak kifejezni a véle-
ményuket, megvédeni sajat allaspontjukat. Ha ekdzben indulatosak egymassal, de nem bantjak a
masikat, akkor az nem agresszivitas, hanem asszertivitas!

A szegény szubkulturéaban él6 gyermekeknél gyakoribb és durvabb az agresszio: Nem agresz-
szivabbak, hanem mas jellegliek a problémamegoldd prébalkozasaik, amely nem feltétlendl jol
értelmezhetd az adott szubkultura szokasaiban jaratlanabb 6vodapedagdgus szamara (lasd IV.7.
fejezet, szocialis rizikbtényezok).

V1.1.2. Kommunikacié a csoporttal — a mindennapos konfliktusok
kezelése

A biztonsagos, meleg, érthetd és betarthaté szabalyokat allitd kérnyezet a legidealisabb a harmonikus
fejlédés biztositasahoz, és igy az 6vodaban provokalédd agressziv viselkedések minimalizalasahoz.
Fontos azt a szempontot is szem el6tt tartani, hogy az 6vodapedagdégus maga is egy kiemelt fontossagu
modell a gyermekek szamara. Igy ha verbalis utasitasait a gyerekek agressziénak élik meg, kénnyebben
alkalmaznak 6k maguk is hasonlé megoldasi médokat.

Az 6vodapedagogusnak térekednie kell arra, hogy a mindennapok soran higgadt maradjon, visel-
kedése és kommunikacioja a gyerekek felé nyugalmat sugarozzon.

Az alapvetd neveldi attitid soran kertlni kell a tulzott korlatozast, tiltas, figyelmeztetést, kiabalast
is. Ha az 6vodai interakciok zéme a ,Nem szabad!”, ,Ne....!I”, ,Allj!” és hasonl¢ tiltdsok mentén zaj-
lanak, dominalnak a negativ, tilto Uzenetek, az féleimet kelthet a gyerekekben. Ehelyett tanitsunk a
gyermekeknek pozitiv alternativakat arra nézve, hogy adott helyzetben mit tegyenek, mit mondja-
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nak a durva, agressziv jellegl viselkedés elkerllése érdekében. A tiltasokkal szemben elsésorban
a kivanatos viselkedést hangsulyozzuk, pozitiv megfogalmazasban. Ld. 3. tablazat, példaul: ,Kérd
el téle!”, ,Kérdezd meg, hogy cserél-e veled!” (ahelyett, hogy ,Ne vedd el téle!”), ,A verekedés nem
segqit, beszéljiik meg, mi lenne a megoldas!” (ahelyett, hogy ,Ne vereked;]!”), ,Mondd neki, hogy ez
rosszul esik/zavar/faj!”

Tiltas Kivanatos viselkedés hangstlyozasa, alternativa nyujtasa
,Ne vedd el!” .Kerd el téle!”

.Ne veszekedj!” .Kérdezd meg, hogy cserél-e veled!”

.Ne vereked;j!” LA verekedés nem segit, beszéljik meg, mi lenne a megoldas!”

3. tablazat: Példak a kivanatos viselkedés hangsulyozasara, alternativa nyujtasara

A nem kivanatos viselkedés esetén a visszajelzés a gyermek viselkedésére és ne a személyére
vonatkozzon: pl. ,ez nem szép dolog”, ,ez butasag”, ,nagyon banto, amit mondasz” (ne mondjuk
példaul, hogy: buta vagy, rossz gyerek vagy, okos gyerek ilyet nem csinal”), keruljik a gunyt, az
ironiat

Kerilni érdemes az ,altalanositd” uzeneteket, melyek olyan kdvetelést fogalmaznak meg kimon-
datlanul, melyek teljesitése eleve kudarcra van itélve (pl. Legyetek jok! Mindenki legyen a bara-
tod!), ezek helyett altalanos értékek megfogalmazasa kinalhat alternativat (pl. , Térekedjetek arra,
hogy jol viselkedjetek! A baratsag fontos dolog.”)

A gyerekeknek meg kell tanitani, hogy kilonbséget tegyenek véletlen és szandékos viselkedés
kozott.

Figyelmet kell forditani az 6vodas gyermekek empatiajanak fejlesztésére is. Kilondsképpen a diih
indikalta agresszio esetén fontos, hogy az agressziv gyermek megértse, hogy az aldozatnak fajdal-
mat, szenvedést okozott tettével. Az empatiafejlesztés jatékos gyakorlatok formajaban is torténhet,
erre két példa olvashat6 a keretes szévegben.

2
77



~ T
PLX"
Empatiat fejleszté csoportos jatékok

Vakvezetés

Paros jaték — egy nyitott és egy bekotott szemil gyermek jatssza. A nyitott szem( gyermek kézen
fogva lassan vezeti a masikat. Akadalyokat lehet képezni pl. székekbdl, akar meghatarozni egy utvo-
nalat, ahogyan meg kell kertlni az akadalyokat.

Sziami

A gyerekek parokat alkotnak. Egy altaluk valasztott ponton (valahol a testlikdn) pl. homlokuk, ujjuk,
"dsszendnek’. A jaték soran az dsszendtt testrészek nem valhatnak el. A paroknak az 6vodapedago-
gus instrukcioi mentén kell mozogniuk, megallniuk, kedvik szerint Ujra elindulni, ledini, stb.

o Az érzelmek verbalizalasanak batoritasa is alapvet6 fontossaggal bir. Az érzelemkifejezés tanula-
sa segithetd azaltal, hogy az egyes helyzetekben a gyermeken tikr6z8d6 érzéseket visszajelezi,
szavakba onti az 6vodapedagogus. Példaul: ,ugy latom, szomoru vagy”, ,nagyon meérges lehetsz,
hogy ezt csinalod”, ,|atom, nagyon zavar...”. llletve a masik érzéseit (fajdalmat, banatat, félelmét,
illetve 6romét, elégedettségét) is érdemes kihangsulyozni. Példaul: ,/atod, ettél XY nagyon meg-
jjedt/elszomorodott/mérges lett’, ,nézd csak, mennyire 6riil, hogy...”

VI.2. A resztorativ szemlélet

A resztorativ mdédszerek alapfilozofiaja az emberi kapcsolatok épitése és helyrehozatala a kbzossé-
gekben (Wachtel, 1997). A modszer nagy hangsulyt fektet arra, hogy mindenkinek lehetésége legyen
érzelmeinek kimondasara, sziukségleteinek megfogalmazasara, sérelmek esetén a jovatétel igényére a
sértettek oldalardl, és a jovatétel lehetéségére a sérelmet okozok részérdl.

A normaszeg6 viselkedésre adott pedagogiai valaszok (ugyanigy a tarsadalmi-jogi, de a szil6i valaszok
is) két f6 iranyt képviselnek. Az egyik megkozelités az ugynevezett retributiv, bintetésre, megtorlasra
fokuszalo szemlélet. Ebben az esetben a szabalysértést, sérelemokozast buntetés kdveti. A mindennapos
gyakorlat szerint tilnyomdan a szabalysértés sulyossaganak fliggvényében dél el, hogy milyen blintetés
kell, hogy kovesse a cselekedetet. A blintetés célja az ,igazsagszolgaltatas”, valamint a kdvetkez6 norma-
sért6 viselkedés megel6zése. A hétkdznapi tapasztalatok illetve az erre iranyuld vizsgalatok azonban azt
mutatjak, hogy a buntetésnek 6nmagaban csak rovid tavu, és kisebb mértékl visszatarto ereje van.
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A masik megkozelités a resztorativ megkézelités (Zehr, 2002), amely a jovatételre, a kapcsolatok hely-
reallitdsara, a kdlcsdnos feleléssegvallalasra torekszik. A resztorativ moédszerek alapfilozéfigja szerint az
ember boldogabb, produktivabb, é€s nagyobb valdszinlséggel képes pozitiv iranyban valtoztatni viselke-
désén, ha azok, akik fontos szerepet jatszanak az életében, vele egyiitt cselekszenek, és nem érte vagy
ellene. A 4. tablazatban lathato, hogy egy konfliktushelyzet esetén milyen tipikus kérdések hangzanak
el a blntetésre fokuszald, megtorlo megkdzelités, és a helyreallito, resztorativ szemlélet keretében. Mint
lathato, a megtorld6 megkdzelitésben azon van a hangsuly, hogy kideruljon, ki a hibas, ki az elkdvetd, és
milyen buintetést érdemel. Ezt a reakcidmodot gyakran alkalmazzak szllék is, pedagogusok is a gyer-
mekekkel szemben, abban a hitben, hogy ezzel hatékonyan kezelik az agressziot. Ezzel szemben a
resztorativ szemlélet mast tart szem el6tt: a hibaztatas és blntetés kiszabasa helyett az érzelmekre, a
kolcsbnds megoldaskeresésre, a jovatételre helyezi a hangsulyt.

Ki tette? Mi tortént?
Miért tette? Kit érintett?
Ki fog donteni? Hogyan érintette?

Mit kell tenni, hogy a

it & ?
Mit érdemel? dolgok rendbe jojienek?

4. tablazat: A konfliktusok megtorld, illetve helyreallitd megkdzelitésére
jellemzd kérdések (Zehr, 2002)

A resztorativ igazsagszolgaltatas célja a helyredllitas és a megel6zés. Eszkdze a sérelmet okozo és az
aldozat megbékélése, megegyezése és a szimbolikus jovatétel. A kapcsolatok erésitését célozza meg,
modszerének lényege, hogy az adott sérelemben érdekelt mindkét résztvevd dsszelljon és kdzdsen
dontson arrdl, mit lehetne tenni annak érdekében, hogy a dolgok rendbe jéjjenek. A resztorativ médszerek
skalaja igen széles, de fontos elem, hogy a konfliktuskezelés a kbzosségépitéssel kell kezd&djon.
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Proaktiv kéréknek nevezzik azokat a beszélgetd kordket, melyek soran a résztvevdk korben dlve, a
vezetd (facilitator) kérdésfeltevésére valaszolva, egymast meghallgatva, megosztjak egymassal érzel-
meiket, gondolataikat. Ebben az esetben tehat nem egy problémas viselkedés elzi meg a beszélgetést,
nincs konkrét probléma, amirél a beszélgetés szol. A proaktiv korok célja a kozosségeépités, a problémak
megel6zése. Mindekbzben a gyerekek gyakoroljak a sajat érzelmek tudatositasat, megfogalmazasat és
a masikra figyelést is, tovabba a k6z0sségi érzés is er6sodik. A reaktiv kérék egy konkrét konfliktushely-
zet utan, egy problémas helyzet kdvetkeztében kezdeményezhetbek. Itt a beszélgetés az adott prob-
Iémas helyzetre vonatkozdan szervezédik, Iényege, hogy az érintettekkel egyutt, kozdsen at lehessen
beszélni a torténteket.

Felvetddik a kérdés, hogy a resztorativ eljarasokat mennyire lehet az évodai kbzésségekben bevezetni.
Vajon az életkor, a fejlettségi szint, a verbalis képességek ovodaskorban elegendbek-e a resztorativ
modszerek alkalmazasara? Ezzel kapcsolatban egyrészt azt mondhatjuk, hogy ha az 6évodapedagé-
gus megismerkedik a resztorativ szemlélettel, és ilyen ,szemiivegen keresztll” tud a gyerekek kdzotti
konfliktusokra tekinteni, és reakcidmaodijaiba beépiti a resztorativ szemlélet Gzeneteit, mar sokat tett a
gyermekek érzelmi és tarsas fejlédéséért. Masrészt az 6vodaban megkezdett resztorativ gyakorlatok jol
elékészithetik a késdbbiekben alkalmazott resztorativ eljarasok bevezetését is, mintegy arra szocializal-
va a gyermekeket, hogy osszédk meg egymassal érzelmeiket, konfliktus esetén ne egy kulsé dontébirdtol
varjanak megoldast, és vallaljanak felelésséget tetteikért. Harmadrészt ugy gondoljuk, hogy a resztorativ
modszerek 6vodai alkalmazasanal elsésorban informalis gyakorlatokra kell gondolnunk. Ide tartoznak a
kapcsolatépitd, kozossegepité modszerek, a napinditd hangulatkérok, az érzelmi-affektiv korok, a proak-
tiv korok, és a nagycsoportosoknal a helyreallito-jovatételi reaktiv korok (bévebben lasd késébb).

VI1.3. Segitségnyujtas az agressziv viselkedést mutaté gyermekek szamara

V1.3.1. A beavatkozas lehet6ségei a haromszintii prevenciés modell
keretében

Régi kdzhely laikus és szakmai kdrokben egyarant, hogy a legjobb orvossag, a leghatékonyabb segitség
a megel6zés. Ha a gyermekek kozott megjelend bantod viselkedés, agressziv incidensek kezelésében
gondolkodunk, érdemes abbdl a haromszinti prevencidos modellbél kiindulnunk (Herczog, 2005), amely
lefedi a megel6zés, a beavatkozas, és a segitségnyujtas teljes spektrumat (lasd 1. abra). Ehhez a mo-
dellhez gyakorlati munkank soran kdnnyen hozzaigazithatjuk a tevékenységunk soran elérni kivant célo-
kat, célcsoportokat, az alkalmazand6 médszereket, illetve a felhasznalhatd eszkdzoket.




)

Fontos latnunk azonban azt is, hogy minden beavatkozas, konfliktuskezelés, helyreallité modszer he-
lyes, hatékony alkalmazasa egyben prevencidos munkat is jelent, amennyiben megel6zi vagy csdkkenti
egy kovetkez6 normaseért6 viselkedés megjelenési valdszinlségét, és erdsiti az erre vonatkozé szocia-
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lizacios folyamatokat.

Harmadlagos
prevencio
(az artalmat
elszenvedett gyerekek)

Masodlagos
prevencio
(a kbzbsség valamennyi tagja,
kiemelten az érintettek)

Elsédleges
prevencio
(a kbzbsség valamennyi tagja)

1. abra: A haromszint( prevenciés modell
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VI1.3.2. Elsédleges prevencio

Az els6dleges prevencio célja, hogy az adott csoportban megel6zhetbek legyenek, illetve mérséklédjenek
azok a viselkedésformak, amelyek problémat okozhatnak, vagy hozzajarulhatnak ezek kialakulasahoz
(konfliktusok, agresszié, normaseértd viselkedés stb.). Az elsédleges prevenciéo nem csupan az évodaba
jaro gyermekekre, hanem az 6sszes 6vodai dolgozéra és a gyermekek csaladjaira is kiterjed.

Az els6dleges prevencids szinten alkalmazott modszerekre jellemz8, hogy az érintett koz6sség vala-
mennyi tagjat bevonja tevékenységébe. Tudomanyos vizsgalatok igazoljak, hogy azokban a kdzdssé-
gekben, ahol alapvetéen pozitiv hangulat uralkodik a gyerekcsoportban és a felnéttek kozott (dvondk,
6vondk- szlldk stb.), ott a gyerekek sokkal ritkdbban betegednek meg, kevesebb a konfliktushelyzet, rit-
kabb az agressziv viselkedés. Az elsédleges prevencios szinten alkalmazhaté médszerek kbzé sorolhat-
juk a baratsagos, harmonikus kornyezet kialakitasat, megfelel6 mennyiségl és minéségu, az életkort és
a nemek aranyat figyelembe vevd hely, butorzat, jatékkészlet kialakitasat. Az eszkalacios helyek atalaki-
tasa vagy felszamolasa is jelentds: ezek olyan
terlletei, vagy részei a csoportszobanak és
az udvarnak, ahol rendszeresen el&fordulnak
konfliktusok. Elsédleges prevencios célt szol-
galnak a kdzosségépitd, csoport-klima javitd
eljarasok is, ide sorolhatd az Ginnepek megtar-
tasa, csoport ritusok kialakitasa, és a csoport-
szintl jatékok is (pl. korjatékok, éneklés, illetve
jatékokra példakat lasd még a keretes szo-
vegben). Segitheti a csoport mikddéseét, ha
az ovodapedagogus batoritja a gyerekek aktiv
részveételét sajat életik megszervezésében
az életkornak megfeleld szinten, mértékben.
Erre példa, ha a gyerekek elmondjak, hogy mit
szeretnének aznap a szabadfoglalkozason csi-
nalni, megszavazhatnak dolgokat, szabalyokat
alakithatnak ki, megszervezhetik, ki mit szeret-
ne hozni a kdz6s Gnnepre.
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Példa csoportszintii jatékokra

Sziv-vadaszat

A gyerekek tavollétében az dvodapedagogus kartonpapirbdl kivagott sziveket rejt el, illetve tesz k-
I6nféle, de felfedezhetd helyekre. A szivek szama eggyel kevesebb, mint a gyerekeké. A feladat az,
hogy a gyerekeknek meg kell keresni a sziveket, s aki talalt, tljon le. Egy jatékos marad ,sziv” nélkul.
O odaall az egyik tarsa elé, és azt mondja: ,Add a szived, kérlek!”. A tarsa visszakérdez: ,Mit adsz
érte?” Ekkor valami jo szot (pozitiv megerdsitést, biztatast, jokivansagot) ad a szivért, amivel ledl.
Ezutan a sziv nélkil marad6 gyermek kérdez tovabb. A jaték addig tart, amig mindenki odaadta a
,SZivét”. Végll a jatékvezetd nyujtja at az addig félretett szivet egy kedves mondattal.

.Babzsak a fejen”
Minden gyerek babzsakot téve a fejére sétalgat, akinek leesik a fejérél a babzsak, segitségért kialthat/
jelezhet, ekkor a masik gyerek segithet neki: babzsakkal a fejen leguggolva felveheti, fejére teheti azt.

Kulon figyelmet érdemelhet az SNI gyerekek beilleszkedésének megsegitése. Itt kilondsen hangsulyos
a feln6tt hozzaallasanak modell szerepe, a nyilt beszélgetés a problémakrol, a differencialas, a csoport-
kohézio megerésitése pl. egyuttmikodest igényl6 feladatok altal. Sziikséges lehet az empatia névelése
az SNI gyermekek iranyaba, a tobbi csoporttag érzékenyitése altal (megbeszélés, jatékok, vagy akar
komplett programok bevezetése) és az SNI gyermekek szocialis készségeinek fejlesztése is.

Az agresszid megel6zéséhez indirekten még sok modszer kapcsolhatd, mint példaul a sziréprogramok
(pl. gyermekbantalmazas szlirése), az ismeretterjesztd, edukacios programok (pl. sztlé klubok, évodai
tovabbképzések, prevencids szérdanyagok), és a tars intézményekkel valé egyuttmiikddési formak is.

Kilsé vendégek meghivasaval is a csoportlégkor javitasa, konfliktushelyzetek megelézése felé tehetlink
lépéseket (pl. mini babszinhaz, nemzetiségi program, rendérségi programok), illetve szllék, nagyszulék,
testvérek bevonasa is megvaldsithaté. A csapatépité programok szervezése szintén kdzosségépitd funk-
cidkat szolgal, példaul k6zos kirandulasok szervezése évoda dolgozdi, vagy 6vonék-szulk szamara, vagy
tematikus foglalkozasok tartasa gyerekeknek (pl. baratsagrdl, toleranciarol, multikulturalis kérdésekrol).
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Lényeges els6dleges prevencidos modszer a proaktiv kérok bevezetése (Negrea, 2010), melyekrdl rész-
letesebben is érdemes szot ejteni. Ezeknek a beszélgetd kéroknek a rendszeres alkalmazasa kivald
terepet biztosit az évodai kozosségben esetlegesen felmerlé konfliktusok resztorativ szemléletben tor-
téndé hatékony kezeléséhez (lasd VI. 2. fejezetben). A gyerekek a beszélgetd kordk soran Uljenek kérben
egy szbnyegen, és/vagy kisparnakon. A nagyobbak (6-7 év) llhetnek korbe rakott kisszékeken is, de
ez a kisebb gyerekeknél (3-5 év) nem javasolt, mert gyakran mocorognak, testhelyzetet valtoztatnak,
elterelédik a figyelmik. Javasolt kinevezni egy ugynevezett ,beszélgetd- targyat”, mely lehet egy kedves
pliss-allat, érdekes természeti targy, vagy figura, amelyet kifejezetten ezekben a helyzetekben jo el6-
venni, a beszélgetés strukturalasara. Mindig az az ember beszél csak, akinél a ,beszélget6- targy” van.
Ezt a korben résztvevd felnétt is betartja. A kor-kérdések megvalaszolasaban az évodapedagoégusnak is
célszer( részt vennie.

A beszélget6 kordk akar minden nap alkalmazhatoak, lényeges azonban a gyermekek életkori sajatos-
sagait és aktualis befogaddképességét figyelembe venni, a kor-kérdéseket mindig a résztvevé gyere-
kek életkorahoz, mentalis érettségéhez, kommunikacios készségeihez sziikséges igazitani (lasd még
a keretes szOvegben). A kicsiknél rovid, egyszer beszélgetd kérok alkalmazasa javasolt. Ezek témaja
lehet az aktualis hangulatukrél (hangulatkérék — ,Milyen kedved van ma?”), vagy kedvenc dolgaikrol
(preferencia-ko6rék) vald beszélgetés. A kdrben a gyerekek elmondjak, megmutatjak, hogy nekik milyen a
hangulatuk, kedvik aznap: mosolygos, siros vagy atlagos. A beszélget6-targy korbeadasaval egyenként
szo6t kell adni minden gyermeknek, érdemes odafigyelni arra, hogy a soron kdvetkez6 gyereket mindig a
neveén szolitsa az 6vodapedagogus, ezzel is nyomatékositva, hogy most rajta a sor.

A hangulatkoérokre példa a kdszontd nyitokor, melyet a reggeli utan vagy foglalkozas-kezdeményezés,
mesehallgatas elétt is be lehet vezetni. JOI mikddhet a hangulatkartyak hasznalata, amelyeken jelek fe-
jezik ki az érzelmeket, hangulatot (példaul napocska, felhd). EI6szor a gyerekeknek el kell mondani, meg
kell tanitani, hogy melyik szimbdélum mit jelent. Fontos az évodapedagdgus példaadasa, a gyerekek az
datok jol illusztraljak a kivant hozzaallast: ,,Nekem ma nagyon jo napom van, 6riilék, hogy ma talalkoztam
minden kisgyerekkel a Cica csoportban. Sokat mosolygok, ilyen vidém az arcom, j6l érzem magam!”; ,En
most szomoru vagyok, mert reggel nagyon meglitéttem a labam az egyik székben, ez most faj nekem.
Az én kedvemet, hangulatomat most ez a kép mutatja!’.
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Proaktiv korok

3-4 éves korosztaly
Az érzelmek, hangulatok kifejezését, és a hangulatkartyak hasznalatat segitheti az 6vodapedagodgus
az alabbiakkal:
- Meseszerepl6khoz hasonlitas (,Mérges vagy, mint a tegnapi mesében a roka?”)
- Csoport kabalajahoz hasonlitas (Pl. ha a Katica csoportnak van egy csoport allatfiguraja:
,Olyan jékedved van, mint a Katicanak?”)
- Sajat fénykép kérése és elhelyezése egy tablan, ahol példaul harom szimbdlum jeldli a j6, atla-
gos és a rossz hangulatot.
A preferencia kérok alkalmazasa soran a gyerekek a kedvenc dolgaikkal kapcsolatos kérdésekre
valaszolnak. Példak ezekre:
- ,Melyik a kedvenc allatod?”
- ,Melyik ételt szereted a legjobban?”
- ,Mia kedvenc szined?”
- ,Melyik a kedvenc jatékod?”
A kérdések sokféle témaban Osszeallithatdak a sajat csoport ismeretében.

5-6 éves korosztaly
Ennél a korcsoportnal tovabb érdemes gyakorolni a proaktiv koroket, és ezzel fokozatosan el lehet
késziteni a reaktiv korok alkalmazasat is. Bévithet6ek a hangulatkdrdk és a preferencia-korok témai,
és a kérdések szama is emelkedhet, illetve Uj témakordket is érdemes lehet behozni. Az 6vodapeda-
gogus feltehet kérdéseket példaul a csaladrol, a hétvégi szabadidés programokrol:

- ,Mit csinaltatok apuval, anyuval tegnap, amikor nem voltatok az 6vodaban?”

- ,Melyik a kedvenc mesefilmed?”

- ,Van-e hazi allatotok/ kedvenced?”

- ,Mit szoktal ofthon segiteni?”

6-7 éves korosztaly
A nagyobbaknal az el6z6 témakat mar kibdvithetjik elvontabb témakkal, multbéli, jdvébeni kérdésekkel.
- Miben érzed magad ligyesnek?
- Hol voltatok nyaralni?
- Miért kell egymas holmijara vigyazni?
- Mit jelent az, hogy: ,megvédeni valakit”?
- Miért nem szabad egymast bantanunk?
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A proaktiv kordk bevezetése szempontjabdl a kiindulépont az 6vodaba 1€pd 3 éves gyerekek csoportja,
ahol a kdzosségépités, a csoporthoz tartozas érzésének kialakitasa eléfeltétele a csoportbeli miko-
dés megalapozasanak. Ebben a korcsoportban a masik személy érzelmeinek, érzéseinek felismerése,
azonositasa, a sajat érzések kifejezésének megtanulasa, valamint folyamatos gyakorlasa késziti el6 a

koér-modszerek alkalmazasat. Gyakorlott csoportnak mar érdemes lehet feltenni azt a kérdést is: ,Miért
vagy szomoru/miért vagy vidam?”.

Ha valaki nem tud, nem mer, vagy nem akar a sajat érzéseirdl nyilatkozni, akkor meg lehet kérdezni a
csoportot, hogy ,mit latnak a gyermek arcan, milyen kedve lehet most?” Ez egyben érzések, érzelmek
azonositasanak gyakorlasat is szolgalja, mikozben lehet gyakorolni a pozitiv visszajelzések, én-Uzenetek
hasznalatanak elékészitését is, példaul: ,En Pistikét szomortnak latom, mert...”, ,Szerintem Gabika ma
sokat nevet, jokedve van...”.

A proaktiv kdroket fentieken tul fel lehet hasznalni egy csoportszabaly kialakitasahoz, illetve mikddtete-
séhez, mely segitheti a konfliktushelyzetek kialakulasanak megel6zését, az agresszié megjelenésének
prevencidjat is. Példaul érdemes lehet az udvari jaték el6tt kdrbellni, és megkérdezni: ,Mit kellene tenni
a csoportnak/mindenkinek ahhoz, hogy ne legyen veszekedés a csuszdazas kézben?” A kérdést kdve-
téen a gyerekek javaslatait meg kell hallgatni, és aktualis szabalyként visszafogalmazni nekik, példaul:
,Sorban allni a lépcsé elétt, Agika megérinti annak a kezét, aki mehet, csak eqy gyerek maszik fel, aki
megszegi a szabalyt, két kérbél kimarad, Gyurika mellé (il a padra.” Erdemes megbeszélni azt is, hogy
mi torténik akkor, ha nem a megbeszélt modon jatszik a csoport a maszokanal. Példaul: ,Akkor a maszo-
ka koriil a flibe gyorsan lelil a csoport és Ujbol megbeszélik a szabalyt”. Az udvari jaték utan visszajelzd
kort lehet kezdeményezni, példaul ebédre varakozaskor visszakérdezni a gyerekektdl, szerintik hogyan
sikerilt betartani a csuszdazas szabalyat? Ha sikeres volt a szabaly betartasa, akkor nagy dicséretet
érdemel a csoport, és akar kdzos csoportjutalom valasztasa is kdvetkezhet.

VI1.3.3. Masodlagos prevencioé

A masodlagos prevencio célja a ,korai stadiumban” Iévd esetek gyors, hatékony megoldasa, a mar kiala-

kult incidensek kezelése, a még nem rdgzilt allapotok mielébbi felszamolasa. Az alabbiakban néhany
megfontolasra alkalmas szempontot tekinthettink at.

o Az 6vodapedagogusnak torekednie kell az agressziv gyermek elfogadasara és megértésére. Az

agressziv viselkedés csak egy felszin, egy tlinet, mely felfoghatd segélykéréskeént is. Az indulatait

kifelé engedd gyermek, tudattalanul mindig felkinalja magat, hogy segitsenek neki, segitsenek raj-
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ta. Ha a feln6éttnek rendelkezésre all egy sajat hipotézise arrdl, hogy mi lehet az agresszio hattere,
az megkodnnyitheti a gyermek elfogadasat, kdnnyebben mozgodsithatja a vélt megértés az empati-
ajat, és a jobb, alkalmasabb megoldasmddok megtalalasat is.

o Ugyanakkor magat az agressziv viselkedést soha ne fogadja el a feln6tt! Azokban a csoportokban,
ahol a nevel6k elfogadjak az agressziot, magasabb lesz az agresszivitas. Hiszen legalizalddik az
agresszio, mint nyilvanvald vagy rejtett csoportnorma. Ezért kell nagyon évatosan banni azokkal az
uzenetekkel, mellyel sokszor a felnéttek az aldozatok védelmére sietnek: ,Uss vissza! Védd meg
magad! Kiilénben te htizod mindig a révidebbet!”

e Ha mar érthetévé valt az agressziv viselkedés, a tiinet hattere, fontos, hogy a csoport is meg-
értse, hogy mi zajlik a tarsukban. De figyelni kell arra, hogy a csoport el6tt a helyzet feltarasa
ne hordozzon magaban mindsitést, értékitéletet, stigmatizalast. Ez ugyanis a gyermek szocialis
megnyilvanulasokhoz vezethet. A stigmatizalas tovabba onbeteljesit6 joslatként is mikddhet, és
igy a gyermek kedvezétlen szerepét megerésitheti.

A masodlagos prevencio soran a beavatkozasok, a segité-tamogato eljarasok elsésorban a konfliktus-
helyzetben résztvevdkre, illetve az incidens szemtanuira iranyulnak. Tudomanyos vizsgalatok is igazoljak
azonban, hogy az agressziv viselkedés, és annak kovetkezményei nem csak az incidensben kdzvetlendl
érintett gyerekekre hatnak, hanem mindenkire, aki jelen volt az eseménynél, illetve kdzvetve akar azokra
is, akik nem voltak az adott pillanatban ott (Negrea, 2010). Azok a gyerekek, akik kozvetlenul nem voltak
szerepl6i egy-egy konfliktushelyzetnek, de latjak, vagy érzékelik a kovetkezményeket (negativ klima,
siras, buntetés, kizaras), kilonb6zd mértékben ugyan, de gyakran fesziltséggel, rosszkedvvel, szoron-
gassal reagalnak. Nagyon fontos tehat, hogy a segité beavatkozas terjedjen ki a kdz6sség valamennyi
tagjara, természetesen aranyosan az incidens mértékével. Egy egyszer( helyzet esetében ez lehet, hogy
csak egy-két mondatot, vagy kérdést jelent a ,tobbiek” felé. ,Nincs semmi baj!”, ,Minden rendben van
gyerekek?”. Ennek a reakcidnak azonban még az egyszeri esetekben sem szabad formalisnak lennie,
és valddi odafordulast, figyelmet kell jelentenie.

Eléfordulhat, hogy egy-egy sulyosabb incidens esetében, vagy ismétl6dd helyzetek soran sziikség van
a gyerekcsoporttal valé mélyebb, feldolgozo jellegli munkara, a fesziiltségek levezetésére. llyenkor be-
szélgetd kort-koroket kezdeményezink (reaktiv korok), amelyekben mindenkinek lehetésége van arra,
hogy elmondja: szerinte mi tortént, ez hogyan érintette, mit gondol arrél, masokat hogyan érintett, és mit
kell tenni, hogy a dolgok helyrealljanak?

87"



:ﬂi‘*
A masodlagos prevencios szinten alkalmazott mdédszerekre jellemz8, hogy elsésorban a konfliktusban
érintett gyerekekre fékuszal, de nem hagyja figyelmen kivil a k6z0sség tobbi tagjat sem. Az alabbiakban

olyan lehetséges lépéseket, beavatkozasi mdédokat ismertetlink, melyek ajanlottak az agresszio kezelése
soran:

» Avatkozz be!”

A feln6ttnek azonnal be kell avatkoznia, ha a gyerekek kozott a masik/egymas sérelmére elkovetett
agressziot tapasztal. Ebben az életkorban nem gondolhatunk arra, hogy a gyerekek ,egymas kozétt le-
rendezik” a konfliktust. Az egocentrikus, ,&énkdzpontl” vilagkép kovetkeztében az évodas gyerekek még
nem, vagy csak kis mértékben tudnak a sajat szempontjaikon kivil masra 6sszpontositani. Viselkedésik
jellegzetesen érzelemvezérelt.

,Beszéld at vele a torténteket!”

A segitd beszélgetés tobb mindenben eltér az atlagos, hétkdznapi beszélgetéstdl. Leglényegesebb ele-
mei az elfogadd odafordulas, az aktiv, ért6 figyelem, a hallgatas-meghallgatas képessége, a sztereotipi-
ak, elbitéletek hattérbe szoritasa a gondolkodasban, a kommunikacidéban és a viselkedésben. Fontos az
ovodapedagogus itéletmentessége és az elfogadhatatlan viselkedésre iranyuld beavatkozasi torekveés.
Alapvet6 elvaras a gyerek tisztelete, elfogadasa, a massag tisztelete és mindezek mellett a hiteles jelen-
lét. Az 6vodapedagodgus legyen tisztaban sajat érzéseivel, illetve képes legyen azok ovatos, konstruktiv
megfogalmazasaban.

Az alabbi felsorolas olyan kommunikacios gatakra vilagit ra, melyek alkalmazasa azért kertilendd a gya-
korlatban, mert a gyermekben a meg- nem-értettség, el- nem-fogadottsag érzését alakitjak ki, és mega-
kasztjak a beszélgetést a felek kdzott (lasd 5. tablazat).

Utasitas, parancs ,Hagyd abba a sirast!”

Figyelmeztetés, fenyegetés ,Ha nem hagyod abba, nem johetsz le az udvarra!”
Tanacsadas »ozerintem jobb lenne, ha befejeznéd a sirast.”
Cimkézés, gunyolas ~<Anyamasszony katonaja vagy!”
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Rabeszélés

,Ki fognak nevetni a tébbiek.”

Kritizalas

,Butan viselkedsz!”

Prédikacio, moralizalas, presszio

»A kedvemért igazan abbahagyhatnad.”

Vigasztalas, bagatellizalas

~Egy-kettére elfelejted!”

Kikérdezés, vizsgalddas

,Miért mentél oda?”

Dicséret, hizelgés

,Olyan tgyes szoktal lenni!”

Figyelemelterelés, tréfalkozas

»,Gondolj valami jo6 dologra!”

Ertelmezés, elemzés

~Azért sirsz, mert elvette a jatékod?”

5. tablazat: Példak kommunikacios gatakra, un. ,koézléssorompokra” (Gordon, 1989, 1999)

»Jutalmazd meg, ha mdar nem verekedéssel oldja meg a gyerek a konfliktusat!”

Egy masik lehetséges eszkdz a nem agressziv viselkedés jutalmazasa. Azaz a gyakran agressziv visel-
kedést mutatd gyereknél a helyes magatartast jutalmazza a nevel6. Kapjon a gyermek pozitiv vissza-
jelzést, amikor egy konfliktushelyzetben a kivanatos vagy ahhoz kozelité médon viselkedett, nyilvanult

2

meg, példaul: ,ezt nagyon szépen mondtad”, ,nagyon szépen el-
kérted téle”, ,ligyesen megegyeztetek’.

A dicséretek, pozitiv visszajelzések elsésorban érzelmi alapuak
legyenek, példaul: ,k6szé6ném!”, ,nagyon 6riilbk, hogy...”, ,nagyon

”

kedves téled...”, latod, hogy XY ériil”, ,bliszke lehetsz magadra”.

,»Adj kiilon feladatot!”

A figyelem megszerzésének alternativ moédjaul szolgalhat, hogy
kitiintetett feladatokat kap az agressziv megoldasokra hajlamos
gyermek. Az igy megszerezett figyelem, kivaltsag elegendé érzel-
mi municiot szolgaltathat ahhoz, hogy ne az agressziv utat valasz-
sza legkozelebb a feln6ttek érdeklédésének kivaltasahoz.
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»,Hangositsd ki az aldozat érzéseit!”

Az agressziv gyermeket segiteni abban, hogy empatiat érezzen az aldozat felé, tudatositani, mit él at a
masik. Az aldozatkdzpontu fegyelmezés lényege, hogy a gyermeket batoritsuk arra, hogy az aldozat sze-
mével nézze a sajat banto viselkedését, és felmérje viselkedése kdvetkezményeit az aldozatra nézve.

»,Hangositsd ki a tobbiek szandékait!”

Sok esetben segithet a kezelésben a téves attriblciok azonositasa. Az agressziv viselkedés azon is ala-
pulhat, hogy tévesen azonosit be a gyermek egy felé iranyulo viselkedést, hatarsértést szandékosnak, és
ez valt ki bel6le reaktiv agressziot. Pl. egy hiperaktiv kisfit keresztiilmegy a jatékszényegen, mikézben
felrugja az utjaba kertiil6 kockatornyot, amit a tarsai kénnyen itélhetnek, tévesen (!) szandékosnak.

»Roviden indokolj!”

Ugyanakkor arra is figyelni kell, hogy sokszor a feln6ttek elhuzodé litaniai” kévetkeztében (hosszan
magyarazzak, hogy miért volt probléma, amit csinalt az agressziv viselkedést mutaté gyermek) marad el
dolatban mar rég mashol jar. Erdemes révid, egyszer(i lizeneteket megfogalmazni az évodas életkoru
gyermekek esetében.

»Haragudni lehet, harapni nem!”

Fontos a csoport egészében annak tudatositasa is, hogy az agressziv viselkedést kivalté érzelem barmi-
kor kifejezhet6 lehessen, az agressziv viselkedés viszont elfogadhatatlan. Az érzések verbalizalasanak
segitése (,haragszom”) az érzelmi intelligencia fejlédésének hozadékat is magaval hozza.

»Kinalj fel fesziiltségoldé jatékokat!”

Az 6vodapedagogus szakértelme, kreativitasa alapjan szamtalan lehet6ség kozul valaszthat, hogy a
csoportban megjelend fesziltséget, szorongast csokkentse. Babjatékokkal, mesével, k6z0s rajzolassal,
zenehallgatassal, szerepjatékokkal, mozgasos gyakorlatokkal (nagyon jo stressz csokkentd), korjaté-
kokkal, relaxacioval, légz6-gyakorlatokkal, gyerek-joga gyakorlatokkal, festéssel, gyurmazassal stb. cé-
liranyosan kivalasztva a modszereket, illetve akar a ,tematikat”, hatékony eszkoztarat alkalmazhat a
konstruktiv, kiegyensulyozott Iégkor ujrateremtéséhez. Ha egy eset nagyon megrazta az évodai csoport
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egészét, vagy tobb érintett is rendszeresen bevonddik az eseményekbe, az dvodapedagdgusnak lehe-
tdsége van arra is, hogy szimbolikus eszkdzok segitségével dolgozza fel az eseményeket. Egy-egy jol
megvalasztott mese indirekt médon segithet a gyerekeknek az agressziv szcéna feldolgozasaban (sar-
kannyal megktizdd kiralyfi). Lerajzoltathatja a gyerekekkel, hogy mi volt pl. a legizgalmasabb a napjuk-
ban. Vagy bizonyos kézosségekben a kdzds zenélés katarzisa hozhatja ujbol meg a csoportegységet. A
jol alkalmazott kreativ modszerek, feldolgozasi fellletek tarhaza szinte végtelen.

»,Ha nincs mas eszké6zéd, legalabb biintess jol!”

Ha egy gyermek széban vagy cselekedettel bantja egy tarsat, a leggyorsabb és rovidtavon a leghatéko-
nyabb eszkdznek az tlinhet, ha blntetést szabunk ki ra. Ez az alfejezet néhany megfontolasra érdemes
tényt tartalmaz, melynek ismerete megkonnyitheti az alkalmas beavatkozasi méd megvalasztasat. A bin-
tetés alaassa a gyermekek erkdlcsi fejlédését, mert azt tanitja neki, hogy arra koncentraljon, vajon raj-
takapjak-e, megblntetik-e, ahelyett, hogy a cselekedeteinek a kdvetkezményeire figyelne. Dihot valt ki
a gyermekbdl, hiszen ugy érzi, tudatosan okozunk fajdalmat neki. A dih megakadalyozza, hogy felel6s
személyként tekintsen sajat magara. Masrészt diihések lesznek a felnbttekre, ezaltal elvesztik azt a va-
gyukat, hogy egyuttmikoddek legyenek, és dacosakka valnak. Nem segit a gyereknek megbirkdzni azzal
az érzéssel, ami a rossz viselkedéséhez vezetett, igy nem segit, hogy ugyanezt a viselkedést a jovében
elkertlje. A biintetés csak egyre tobb ,rossz” viselkedést sz, mert aladssa a kapcsolatot a gyermekkel,
aki ezaltal rossz gyereknek érzi magat. Minden egyes alkalommal tavolabb kerlliink a gyermektdl, ke-
vésbé tudunk hatassal lenni ra, gyengul a befolyasunk. A blntetés azt tanitja a gyermeknek, hogy mas
emberek vagy sajat magunk bantalmazasa (akar érzelmi, akar fizikai) rendben van, elfogadhaté dolog.
Ha a gyerek nem tudja egy adott helyzetben, hogy mi az elvart viselkedés, akkor tulajdonképpen tanitas-
ra és nem blntetésre van sziiksége. A blintetéssel kapcsolatban problematikus még, hogy nem kinal fel
viselkedési alternativat a gyereknek, hanem az adott mintat prébalja legatolni. Amikor a gyerek jél tudja,
hogy mi az elvart viselkedés, de mégsem ugy viselkedik, altalaban kétféle akadaly allhat az utjaban:

- vagy nem akar a feln6tteknek engedelmeskedni és nem akarja kdvetni 6ket,

- vagy nem tudja kezelni az érzéseit és ennek megfeleléen a viselkedését sem.

Az els6 esetben kapcsolati problémarsl van szé, a masodik esetben a viselkedés vészjelzésként, segély-
kialtasként értendd, ami azt jelenti, hogy a gyereknek segitségre van sziiksége ahhoz, hogy az érzéseit
jobban tudja szabalyozni.
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Azokban az esetekben, ha mégis blntetésre kertl sor, mindig a cselekvésre vonatkozzon, ne személyi-
ségre (tettet itélni meg és nem a gyereket)! Kézvetlenll kdvesse a tettet, €s mindig legyen kdvetkezetes
mind az egyén, mind a csoport egésze szempontjabol! A hozzaf(izétt magyarazat illeszkedjen a gyermek
ertelmi képességeihez, kognitiv szintjehez! Feltétlendl kertlni kell, hogy indulatkitdréssel, agresszidval,
megszégyenitéssel és fizikai bantalmazassal reagaljon a felnétt a gyermek viselkedésére, mert ezzel
Ujabb mintat nyujt az agresszidhoz, illetve fokozza a gyermek indulatait. Kertilend6, hogy visszafojtott
ingertltséggel banjon az évodapedagégus a gyermekkel, amikor indulatos vagy durva, igy nem fogja
megeérteni tettének helytelenségét és sulyossagat. Ne féljen a gyerek a kdvetkezményektél (a félelem
Ujabb agressziot szilhet)!

»Sportoljon a gyerek!”

Annak lehet6ségét biztositani kell a gyermekek szamara, hogy haragjukat megtanuljak jol és értelmes
modon kifejezni. E megfontolas az alapja, hogy a rendszeres sport segithet az indulatok helyes kanali-
zalasaban, illetve, ha a duhos gyerek bokszzsakon vagy plissallatokon vezeti le a feszlltségét, az elfo-
gadhato formaja lehet indulatai levezetésének.

,»Hozd helyre a kapcsolatot!” (Resztorativ médszerek)

A proaktiv kérok gyakorlatahoz szokott gyerekekkel (lasd elsédleges prevencio, VI. 3.2. fejezet), sokkal
kénnyebb helyreallits-, reaktiv—koérdket alkalmazni az incidensek kezelésére. Ertelemszeriien a gyerekek
életkora, mentalis érettsége, kommunikacios készségeik jelentésen meghatarozzak ezekben az esetekben
is azt, hogy ezeket a koroket milyen moédon érdemes felépiteni, milyen médon lehet hasznalni. Minden
esetben fontos, hogy az 6vodapedagogus az érintettekkel el6zetesen egyenként beszélgessen el (ennek
lehetséges kérdéseit Iasd a 6. tablazatban). Csak abban az esetben kezdeményezzen az 6vodapedagdgus
reaktiv kort, ha ugy érezi, az segiti a gyerekekben a torténtek feldolgozasat, és a konstruktivitas iranyaba
terelheti vele a folyamatokat. Oncéluan ne tegyiik ki a gyerekeket ilyen kdroknek! A reaktiv kordk leveze-
tése csak gondos el6készités utan lehet sikeres. 3-5 éves korcsoportba tartozé gyerekek még nem biztos,
hogy érettek a reaktiv korokben torténd feldolgozasra, ezért naluk vagy ne tervezzen az évodapedagogus
csoportos feldolgozast, vagy csak néhany kérdés megbeszélésére vallalkozzon.
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Mi tortént veled?

Mi faj, hol faj?

Van-e még valami baj?

Ki bantott?

Szerinted miért csinalta ezt veled?*
Volt-e még ott valaki?

Mitél lenne jobb kedved?

Mi segitene, hogy ne légy szomoru?
Mit szeretnél helyette?

. Szeretnéd-e, hogy megbeszéljik azzal, aki bantott?

. Szeretnéd-e, hogy megbeszéljik még valakivel?

. Ide hivjuk-e a baratodat, hogy segitsen megvigasztalni?
. Te mit csinaltal akkor?




Mi tortént?
Kivel tortént valami rossz?

Okoztal-e valakinek valami rosszat? (fajdalmat, kart stb.?)
Mi tortént veled, amiért ezt csinaltad?

Mit éreztél, gondoltal akkor?

Szerinted mit érzett, gondolt akkor a masik gyerek?*
Szerinted mivel lehetne megvigasztalni a masikat?
Szerinted Te mivel tudnad jéva tenni ezt a bajt?*

N A R

Miben tudnék segiteni neked, hogy egyutt helyrehozzuk a bajt?*

=
o

. |de hivjuk-e a baratod, hogy segitsen neked?

[y
[y

. Mivel tudnal megvigasztalédni?

=
N

. Ki tudna megvigasztalni?

[EEN
w

. Szokott-e veled is csinalni valaki, valami hasonlot?

(IR
S

. Szokott-e valaki téged bantani?

[N
(%2}

. Itt nem akar téged senki bantani

[EnN
(o)}

. Szerinted mi kellene ahhoz, hogy maskor ilyen ne térténjen?

6. tablazat: Az egyéni beszélgetéseket segitd lehetséges kérdések. *: ezeket a kérdéseket csak a meg-
felel6 érettséggel rendelkezé gyerekeknek érdemes feltenni

Kozeéps6 csoporttol mar el lehet kezdeni a reaktiv krok elékészitését, konfliktus esetén az érintettekkel
egyutt érdemes megbeszélni a torténteket. Az 6vond a resztorativ kérdések mentén (lasd 6. tablazat és
keretes szdveg lentebb), a beszélgetés iranyitasaval, figyelmes meghallgatassal segiti a helyzet ren-
dezését. Ebben a szakaszban még elsésorban az a cél, hogy a gyerekeket megismertessik és hozza-
szoktassuk a retributiv kérdések, megoldasok helyett a resztorativ konfliktusrendezési szemlélethez.
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Erre akkor érdemes sort keriteni, amikor mar minden résztvevd megnyugodott, és lehet velik beszélni
a torténtekrdl. Fontos minden érintettet végigkérdezni és meghallgatni. Sosem szabad stigmatizalni, és
szem el6tt kell tartani, hogy ne a sajat véleményét mondja el a felnétt, hanem a gyerekek élményeire
legyen kivancsi. Az 6voné feladata a strukturalt kommunikacio facilitalasa, a megoldaskeresésben lehet
javasolni, de nem tanacsos kinyilatkoztatni a sajat megoldasi javaslatot, el kell fogadni a gyerekek altal
egyeztetett, életszer(i javaslatokat. A csoport szamara érdemes a helyzet megoldasardl visszajelzést
adni, kialéndsen, ha tdbb gyerek is érintettje volt az esetnek.

A reaktiv kor esetében ugyanugy korbe kell Gltetni a gyerekeket, mint a proaktiv kordknél, és jo hasznal-
ni a ,beszéld’targyat is. El6szor altalanos kérdésekkel érdemes kezdeni a beszélgetést (lasd proaktiv
korok). Kisebb gyerekeknél mindig el kell mondani, nem csak azt, hogy miért beszélgetiink (pl. ,Julcsi
azért szomort, mert Isti 6sszefirkalta a rajzat, szeretnénk, ha Julcsi megvigasztalédna, megint joked-
vl lenne....”), hanem segiteni kell a gyerekeket érzéseik megfogalmazasaban, ,kihangositasaban” (az
el6zetes egyéni beszélgetés soran szerzett informaciok alapjan). Az egyszer(, témondatokban térténé
fogalmazas a szerencsés. Erdemes tdbbszor ellendrizni, hogy mindenki érti-e, hogy mirél van szé. Min-
denkinek ugyanazokat a kérdéseket jo feltenni. A kért minden esetben a felnéttnek kell lezarnia, valami
jovBbe mutatd, pozitiv gondolattal, érzéssel.
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Reaktiv korokben alkalmazhaté kérdések

Agressziv viselkedés, konfliktushelyzetek esetén az alabbi kérdéseket érdemes gyakorolni a reszto-
rativ eljarasok szellemében:

,Agressziv gyermek” ,Aldozat”
Ugy latom, még mérges vagy... Ugy latom, szomoru vagy...
Latod, 6 most nagyon szomoru. Latod, 6 még mérges...
El tudod mondani, hogy miért? Szerinted miért?
Mi tértént vele? Mi tértént veled?

Mit csinaltal, ami miatt sir?

Tettél valamit, ami miatt sirni kezdett? Tettél valamit, ami miatt 6 bantott?

Meg tudnad &t vigasztalni? Mivel tudna megvigasztalni?

(érzelemkifejez6 gesztusok, vigasztalas alkalmazasa)

Tudnal neki segiteni, hogy jobb kedve legyen? Szeretnéd, ha..?

Megoldasi alternativak keresése, felajanlasa:

El tudnatok cserélni ezt a két jatékot? Szeretnéd, ha egyiitt jatszanatok a
babaval?

Ki tudna neked segiteni most, hogy megvigasztald? Ki tudna még segiteni neked most,

hogy elmduljon a rossz kedved?

VI1.3.4. Harmadlagos prevencioé

A harmadlagos prevencio célja a karositd hatdsok kikiszdbolése, az artalomcsdkkentés, rehabilitacio.
El6fordulhat, hogy a konfliktusoknak, incidenseknek olyan sulyosabb kovetkezményei lesznek, amelyek
komolyabb beavatkozast igényelnek. Az sem ritka, hogy a problémak gydkerei tulmutatnak az évoda
falain, és csak a csalad, csaladok bevonasan, segitésén keresztil oldhatéak meg.
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Ezeknek az eseteknek a kezelése altalaban mar tulmutat az 6vodapedagdgus kompetenciajan, és tovab-
bi szakemberek bevonasat igényli. Az évodapedagdégus munkaja tovabbra is segitheti, s6t kiegészitheti,
tamogathatja mas szakemberek tevékenységét, pl. nagyobb odafigyelés, integracio elésegitése, specia-
lis, célzott nevelési-oktatasi tevékenység. Tovabbi szakemberek, kompetenciak bevonasa alatt elsésor-
ban az intézménypszicholégus, nevelési tanacsado, gyermekpszichiater gyermekvédelmi szakember,
gyamhatdsag, egyéb hatdsagi forumok bevonasat értjiik. Ezen a szinten elsésorban gyogyitd, terapias
jellegli beavatkozasokra, nevelési tanacsadasra, csaladterapiara, esetenként gyogyszeres kezelésre
vagy gyermekvédelmi intézkedésre kell gondolnunk.

Az alabbiakban hasznos informaciokat talal az dvodapedagogus arra a helyzetre, ha a gyermek visel-
kedése olyan komoly problémakat mutat, hogy intézményen belil nem lehet ezeket megoldani. Valaszt
kaphat arra a kérdésre, milyen szakemberek talalhatéak a koznevelés rendszerében, akik segithetik a
munkajat.

o Amennyiben rendelkezésre all 6vodapszicholégus, és egy gyermeknél magatartasproblémakat ta-
pasztal, kérje segitségét a gyermek nevelését illetéen.

e Amennyiben az évodapszicholégus segitsége mellett is markans problémak allnak fenn, illetve
nem all rendelkezésre 6vodapszicholégus, a megyei pedagdgiai szakszolgalati intézményhez kell
fordulni. A szakszolgalati intézmény adott tankeriletében talalhaté meg a nevelési tanacsadas
nev( feladatellatas. Ide kildhetd a gyermek a sziild egyetértésével.

e A nevelési tanacsadas szakszolgalati feladatellatasban segitség kaphaté pszicholégustél, gyogy-
pedagogustol. Az itt dolgozo szakemberek, azon tul, hogy foglalkoznak a gyermekkel, amennyiben
igény van ra, az 6évodapedagoégussal is konzultalnak a gyermekrél. Tehat mod van elmondani,
megbeszélni, milyen szituaciokban tapasztalhaté az adott probléma, illetve mennyire komplex,
mennyire fligg 6ssze a csoport egyéb problémaival. Fontos, hogy a szakszolgalatban dolgozé
szakember 6sszehangolja munkajat az 6vodapedagoguséval, épp annak érdekében, hogy a gyer-
mek egyéni terapiaja és a csoportban valé tennivaldk szinkronban legyenek. A megsegités mindig
akkor a leghatékonyabb, ha tobb szinten torténik, és a gyermekkel egyénileg foglalkozé szakember

e Anevelési tanacsadas feladata az is, hogy mérlegelje, sziikség van-e a gyermek esetén szakértéi
bizottsagi vizsgalatra. Abban az esetben van erre sziikség, ha a gyermek problémai tartésan fenn-
allnak, és sziikséges a szakért6i vélemény ahhoz, hogy a pedagogiai (pszicholégiai) tobbletszol-
galtatast tartésan megkapja.
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Szakért6i bizottsagi tevékenység két szinten mikodik a pedagdgiai szakszolgalatban. Enyhébb
problémak, azaz beilleszkedési, tanulasi, magatartasi nehézség (BTM) esetén a tankerlleti szak-
eértdi bizottsag végez vizsgalatot. Ezt a vizsgalatot a szUl6 beleegyezésével az 6voda kdzvetlendl
is kérheti, a nevelési tanacsadas kihagyasaval (de szerencsésebb nem kihagyni). Az évodanak
a vizsgalat kérésehez ki kell tolteni a 15/2013 EMMI rendelet 1. sz. mellékletét, azaz a szakértdi
vizsgalatkérd lapot.

A gyermek tankerileti szintli szakért6i vizsgalatdban részt vesz pszichologus, gyogypedagogus.
Komplex vizsgalatot végeznek, melyben feltarjak a gyermek fejlédésének allapotat, képesség-
strukturajat, specialis problémait. A szakembereknek fontos az 6vodapedagogusok véleménye,
leirasa a gyermekrél. Amennyiben megallapitjak a gyermek beilleszkedési, tanulasi, magatartasi
nehézségét, a vizsgalatrol szakértéi vélemény készil. A szakért6i vélemény tartalmazza, hogy
a gyermek az 6vodaban kapjon-e fejlesztést, foglalkozast, vagy a szakszolgalatban, a nevelési
tanacsadas feladatellatasnal. Magatartasproblémak esetén altalaban a nevelési tanacsadas kere-
tében kap a gyermek segitséget. Itt az egylttm(ikddés az 6voda és a nevelési tanacsadas kozott
ugyanolyan fontos, mint amikor szakértéi vélemény nélkil kap a gyermek megsegitést a nevelési
tanacsadas ellatasban, a mar leirt médon.

Amennyiben a gyermeknél a tankeruleti szakértéi vizsgalaton a ,nehézség” (BTM) szintnél sulyo-
sabb probléma mertil fel, a szakszolgalaton bellll a megyei szakértéi bizottsagi tagintézményben
folytatodik a gyermek vizsgalata. Itt is komplex pszicholdgiai, gyogypedagodgiai vizsgalat torténik,
melyben felhasznaljak a tankertleti szakértdi bizottsagi vizsgalat eredményeit, de a vizsgalat ki-
egészil orvos, lehetéség szerint gyermekpszichiater vizsgalataval is.

A megyei szintli szakért8i bizottsagi tagintézmény vizsgalata alapjan szakért6i vélemény készul,
melyben megallapithatjak, hogy mégsem all fenn zavar szintii, azaz sulyos probléma, ilyenkor a
gyermek BTM statust kap, és ellatasa hasonld, mint ha a tankerlleti szakért6i bizottsag allapitotta
volna meg a BTM-et. A vizsgalat megallapithat sulyosabb problémat, magatartasproblémak ese-
tén un. egyéb pszichés fejlédési zavart, ekkor a gyermek sajatos nevelési igényl lesz (SNI). Ebben
az esetben a szakértdi vélemény nagyon fontos dokumentum, a gyermek Iétszam tekintetében
ketté vagy harom fének szamit, egyltt, illetve killdonnevelésérdl is hataroz a szakértéi vélemény.
Egyulttnevelés javaslasa esetén maradhat évodajaban, de csak abban az esetben, ha a helyi on-
kormanyzat az 6vodaban megteremtette a jogi feltételeket ahhoz, hogy a gyermek oda jarhasson,
és err6l értesitette a szakszolgalatot (a jogi feltételek megléte az intézmény KIR (Kbznevelés Infor-
maciés Rendszere) alapdokumentumaban megtalalhato).
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e Abban az esetben, ha egyuttnevelés javasolt SNI esetén, a gyermek nevelése gydgypedagogus
segitségével torténik. Heti 11 6ra az az id6keret, ami tobbletszolgaltatasként igénybe vehetd, de ez
tartalmazza az 6vodapedagogusok tobbletmunkajat is. E keretbe belefér - ha a szakért6i vélemény
ajanlja - az is, hogy a gyermekkel mas szakember, pl. pszicholégus foglalkozzon. Nagy probléma,
ha a jogi feltételek megvannak, de a gyogypedagogus nem, vagy nem kell6 éraszamban van jelen,
ilyen esetben a gyermek nem kapja meg a jogszabalyban el6irt szakember segitségét, alapvetd
jogai sértilnek.

o Nagyon fontos a gydgypedagogus, segité szakember és az évoda, évodapedagdgusok egyittma-
kodése SNI gyermek esetén, ez gondos el6készitést, hosszabb munkat igényel. A gyégypedago-
gus nem emelkedik az 6vodapedagogus folé, tudasa mas, és a szakemberek tudasanak egyuttese
segiti a gyermeket az optimalis fejlédésben.

e Abban az esetben, ha a szakért6i véleményben foglaltakkal nem ért egyet az dvodapedagogus,
illetve azt gondolja, hogy a gyermek nem val6 a kdzdsségbe, egylttnevelése nem oldhaté meg, a
gyogypedagogussal, az 6évoda vezetdjének egyetértésével felllvizsgalat kérhet6 (a hivatali felll-
vizsgalat el6tt). Ekkor a megyei szakértdi bizottsag szakemberei az intézményben is medfigyelik a
gyermeket, és Ujabb vizsgalat donthet arrdl, hogy egyultt nevelheté-e, vagy elkertl az intézménybdl.

e Amennyiben a sziilé ellenall a vizsgalatnak, nem hajlandoé a javaslati kérelmet alairni, nem jarul
hozza a gyermek vizsgalatahoz, igyekezni kell meggy6zni 6t. Amennyiben sikertelen a kommuni-
kacio, a gyermekvédelem bevonasa szukséges.

VI1.4. Segitségnyujtas az agressziot elszenvedett gyermekek
(aldozatok) szamara

VI1.4.1. Szemléleti kérdések

Fontos szemléleti kérdés, hogy azoknak a gyermekeknek, akiket tarsaik részérdl valamilyen agressziv
cselekedet ért, minden esetben segitségre van szikséguk. Kildondsen igaz ez olyan gyerekeknél, akik
rendszeresen ,aldozati” szerepbe kerlilnek. A szakemberek mindennapi tapasztalata az, hogy vannak
gyerekek, akik csaladi helyzetikbdl, testi, lelki, vagy mentalis adottsagaikbdl adéddan gyakrabban esnek
aldozatul kortarsaik részérél bantalmazasnak. Az 6 esetiikben nagy figyelemmel, koriltekintéssel, a mé-
lyebb okok feltarasaval, sziikség estén kils¢ szakemberek bevonasaval sziikséges a hatékony, hosszu
tavu megoldasokat megtalalni.
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Az 6vodapedagogus beavatkozasi lehetdségeit, megoldasi maddjait, alkalmazott eszkozeit tehat nagy-
meértékben meghatarozza, befolyasolja az, hogy a csoportban természetesen felmerilé konfliktusokrol,
egy-egy egyszeri incidens kezelésérdl van sz6, vagy pedig olyan visszatérd tapasztalatrél, amelyben va-
lamelyik gyermeket rendszeresen bantalmazas ér. (Nem értelmezzik itt azokat a helyzeteket, amikor a

gyerekcsoport, vagy annak egy koére valakit ,aldozatként” szemel ki, és modszeresen piszkal, bant, zaklat
— a bullying jelenségérdl részletesen a NyugiOvi program szakmai anyagaiban talalhatéak informaciok).

Ugyanakkor fontos szemléleti kérdés az is, hogy az agressziv megnyilvanulas, illetve az agresszio el-
szenvedése az 6vodas korosztaly estében is tarsas kdzegben, csoportban torténik, amely tarsas ko-
zegre a szakember, mint rendszerre tekint. A rendszerben val6é gondolkodas azt is jelenti, hogy tudjuk, a
csoportokban a csoport minden tagja folyamatosan kolcsdnhatasban all egymassal, ebbe beletartoznak
az ott dolgozo felnéttek is, kiildonds tekintettel a kérdéses csoport 6vodapedagdgusaira. Ezek a kdlcson-
hatasok az adott csoportra jellemzd mintazatot alkotnak, amelyek szervezik, szabalyozzak (tudatosan
és nem tudatosan) az oda tartozé tagok viselkedését. Gyakran vannak olyan esetek, ahol tehat, ha a
gyerekek kozott kialakult konfliktushelyzet okat meg szeretnénk érteni, akkor a megszokott ok-okozati
(linearis gondolkodas) 6sszefliggések keresése helyett, a cirkularis, rendszerszemléletli gondolkodasra,
megkozelitésre kell valtanunk. Ez azért is fontos, mert hozzaallasunk, attitidiink meg fogja hatarozni a
helyzetek értékelését, illetve a beavatkozas, segitségnyujtas jellegét.

Példa: Reggel 8 éra 15 perc, még nem érkezett be minden gyerek. A négy éves Zs. az 6vodai
csoportszobaban kb. 6t perce jatszik pliiss allatkajaval (otthonrdl hozta), kbzben fél szemmel az
ovondt, illetve tarsat, M.-t figyeli.10 perces siras utan, ami az édesanyjatol valo elvalas, ,huza-vo-
na” utan kdvetkezett, végre megnyugodott.

A szintén négy éves kislany, M. céltalanul 16d6rog Zs. korul.
Az 6vond a gyerekeket figyeli, érzékeli a feszliltséget.

M. véaratlanul, erésen, tébbszor hatba vagja Zs.-t és kitépi a jatékot a kezébdl. A kislany ujra vigasz-
talhatatlanul ,bé6mbél”, és mar szalad is az 6vonénihez. M. ledobja a jatékot, és bénultan all, mint
aki maga sem érti, hogy mi tortént.

Ok-okozati gondolkodas: M. megint meg akarta szerezni Zs. jatékat. Agressziven viselkedik, amit
természetesen le kell allitani.
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Cirkularis gondolkodas: Zs. és M. rendszeresen hasonl6 id6pontban érkeznek az évodaba. Zs. minden
reggel sir, ezért kitlintetett figyelmet kap az 6vonétél, gyakran az 6lében Ulve vigasztalodik. Az 6voné
nehezen viseli a kislany sirasat, tart attol, hogy nem tudja a helyzetet kontrollalni, csokken a helyzetben
valo biztonsagérzete, ezért igyekszik minél gyorsabban beavatkozni, megvigasztalni Zs.-t. Ez alatt az id6
alatt kevésbé figyel az érkez6kre, nem fordul valédi figyelemmel a tobbiek felé. M. rendszeresen feszul-
ten kezdi a reggelt, mert az édesanyjatol val6 elvalas utan nem érzi magat eléggé biztonsagban az 6voné
mellett. Hidba probal kapcsolddni, a felnétt figyelme le van kotve.

Lathatjuk, hogy a térténet harom szerepldjének interakcioi, egymasra gyakorolt kdlcsbnhatasa, az ese-
meények kontextusa jelentésen meghatarozza a résztvevok viselkedését, a helyzet alakulasanak kimeneti
lehet6ségeit. A szerepl6k viselkedése egymas reakcidinak egyszerre okai és okozatai.

Ahogy az mar korabban megfogalmazasra kertlt, a gyerekek kozotti konfliktushelyzetek egy adott tarsas
térben térténnek, és abban a térben kerllnek rendezésre is. Az incidensek kezelése tehat nem csak az
agressziot elkdvet6 gyerekek és a sérelmet elszenveddk kozotti konfliktuskezelés és egyensuly-helyreal-
litas funkciojat tolti be, hanem igen komoly szocializaciés forum, ahol az évodapedagégus viselkedésé-
vel, megoldasi médjaival a tobbi gyerek szamara is mintat ad, értéket kdzvetit, szocializal. Az dvodapeda-
gogus megertd odafordulasa a konfliktushelyzetben résztvevd szerepl6k felé, miutan a veszélyhelyzetet
elharitotta, mintat nyujt a gyerekeknek a nem érzelemvezérelt, probléma-megoldo viselkedésre.

Az el6bbi példat folytatva, az 6vond Zs. vigasztalasa és M.
blntetése, illetve kizarasa helyett teljes spektrumaban megérti
a helyzetet, atlatja a sajat, és a gyerekek szuikségleteit, és
ennek megfeleléen reagal. Felismeri, hogy mindharmuk
viselkedésének fontos szerepe van abban, hogy a masikét
kivaltsa, fenntartsa.

Odaforduld, segit6 beszélgetést kezdeményez a két gyerekkel,
lehetéséget ad a jovatételre, k6z06s fesziiltség-levezets jatékot
indit el, amelybe a tébbieket is bevonja. Masnaptdl tudatos,
preventiv stratégiat alakit ki a hasonl6 helyzetek megelézésé-
re, kezelésére, ezaltal nem hagyja magat elsodorni. Tébbek
kozott példaul kialakithat egy ritust a gyerekek fogadasara,
amelyet a szlil6kkel és a gyerekekkel egyarant megbeszél.

o
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V1.4.2. Az agressziv viselkedés sérelmét elszenvedett gyerekek segitése

Aldozati szerep

Az agresszidt elszenvedett gyerek maga is reagalhat agresszidval a bantalmazasra. Lehet, hogy segit-
ségért folyamodik a jelenlévd felnétthdz, de lehet, hogy nem tud aktivan megkizdeni a helyzettel, és
pusztan sirassal, menekuléssel reagal. Vannak gyerekek, akik valamilyen oknal fogva, rendszeresen cél-
pontjava vélnak egy vagy tébb gyerek agresszidjanak. Az ,Uss, vagy fuss!” ési valasz, aktiv megkiizdés a
helyzettel, és az aldozat szempontjabdl mindenképpen jobb alkalmazkodast jelent, mintha valaki tétlenul
thri, hogy bantsak. Azokra a gyerekekre, akik valamilyen oknal fogva rendszeresen aldozatta valnak,
illetve nem képesek magukat megvédeni, kiildndsen oda kell figyelni, mert ennek hatterében sok minden
meghuzdédhat (pszichés, vagy mentalis problémak, csaladon bellli erészak stb., lasd: az aldozatta valas
rizikotényez6it az V. fejezetben). Ezeket az okokat sziikséges miel6bb kideriteni, €s segiteni a gyereket
abban, hogy helyzete valtozni tudjon.

Az aldozat megnyugtatasa

Az alabbi szempontok szem el6tt tartasaval teremtheti meg az évodapedagodgus az idedlis feltételeket
ahhoz, hogy az agressziot elszenvedett gyermeket a leghatékonyabban legyen képes megnyugtatni.
o Empatikus, figyelemmel teli odafordulas, rahangolodas
o Erdekl6ds tekintet, szemkontaktus felvétele
e Testi kontaktus /érintés, Olelés/
e Baratsagos arckifejezés
o Kedves hangnem, nyitott, baratsagos testtartas
o \erbalis megnyugtatas
e Problémamegoldas megfogalmazasa /pl. ,segitek neked
abban, hogy ..."/
e Batoritas a szabad érzelemkifejezésre
o Kozléssorompok, kapcsolati blokkok kerllése
(Id. 5. tablazat)

Tehat a fentiekbdl kitlinik, hogy mind az agressziv viselkedést mu-
taté gyermek, mind az agresszi6 aldozataul valt gyermek, mind a
csoport egészének pszichés tamogatasa, a konfliktusos helyzet
kezelése mar az 6vodai kdzegben elkezd6dik, legtdbb esetben
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VII. Jelzés a csaladnak, kommunikacio

A csalad és az 6voda sikeres kapcsolatanak — mint barmely emberi kapcsolatnak — alapvetd feltétele
az elfogadas. A szll6k elfogadasa, szll6i kompetenciaik elismerése a j6 kapcsolat megalapozéja. Az
elfogadassal szorosan 6sszekapcsol6do alapelv a kolcsdnds bizalom, amelynek megteremtését alta-
laban az intézménynek, az évodapedagdgusnak kell kezdeményezni. A szild bizalmanak megnyerése
maga is kdvetkezménye egy tudatos épitkezésnek, I&épésrol Iépésre torténik, sokszor jellemzik kudarcok
€s megtorpanasok. Kulondsen jelentéséggel bir a bizalmat megteremtd, kdlcsondsségre épulé kom-
munikacio: a szulé egyenrangu partnerként kezelése a kommunikacio verbalis és nem verbalis szintjén
egyarant meg kell, hogy jelenjen, ha részérél nyitottsagot és egyuttmiikédést szeretnénk elérni. A ne-
hezen bevonodo szulék esetén ennek a kommunikacionak kulonds jelentdsége van. Ugyanigy kiemelt
fontossagu a szuilékkel valdé kommunikacioé a hatranyos helyzetli csaladokkal. Esetikben szem el6tt kell
tartani, hogy tamadasnak élhetnek meg egy-egy 6vodapedagogusi jelzést, féként, ha korabban mar ne-
gativ tapasztalatokat szereztek mas intézményekkel valé kommunikacié kapcsan. Megélhetik, hogy a
tarsadalom, és annak intézményei nem fogadjak el az 6 mikddésmadjukat, gyakori, hogy ambivalens
a kapcsolatuk a hivatalos szervekkel és intézményekkel. Lehet, hogy nehezen értik meg a segité szan-
dékot, mert gyorsabban beindulhat esetiikben a védekezés, az attdl valo félelem, hogy mindsitik, biral-
jak 6ket. Néhany esetben azt is érdemes végiggondolni, hogy nem csak az 6évond érezheti, hogy egy
szUl6 tamado, elutasito vele szemben, hanem a szll6 is érezheti tdmadodnak, ellenségesnek az 6vonét,
illetve mas esetekben a szll6i tamado viselkedés fakadhat abbdl is, hogy igy préobalhatnak védekezni a
feltételezett tamado szandék ellen.

A pozitivumok keresésének és a kommunikacioban valé ,kihangositasnak” barmely nehéz helyzetben
lévé csaladdal valé kapcsolattartasban alapelvként kell miikddnie. A pozitiv megkdzelitésmod segit an-
nak a bizalmi légkérnek a megteremtésében, amely az egylttmikddés alapja. A kritika és tanacsadas
helyett a szUl6i képességek, sikeresnek bizonyuld nevelési elvek és gyakorlatok elismerésére éplld, a
személyes példamutatast, mint legfontosabb ,szUl8- neveld” eszkdzt hasznald dvodapedagogusi hozza-
allas hatékonysaga alapvet6 fontossagu. A sziil6i pozitivumok mellett mindenképpen meg kell emliteni a
gyermekre vonatkozo pozitivumok hangsulyozasanak fontossagat. Ez azonban csak a gyermek alapos
ismeretével, a ,gyermekbdl valo felkészlltséggel” alapozhatd meg. Az elvek azonban csak akkor mikdod-
nek, ha nem ragaszkodunk mereven semmilyen altalunk kigondolt szabalyhoz. A csaladokkal valé kap-
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csolatépités és kapcsolattartas legfontosabb szabalya ezért a rugalmas alkalmazkodas elve is (F.Lassu,
Perlusz és Marton, 2012). A fentiek alapjan, ha egy gyermek viselkedésével probléma adodik az 6vodai
kornyezetben, figyelmet kell forditani arra, hogy a szll6k ne éljék meg tamadasnak az 6voda jelzését, az
ovodapedagogus sohase vadoljon (se gyereket, se szul6t), kerllje a bird szerepét, hogy a szllét part-
nerként vonhassa be a kdzds problémamegoldasba. Szerencsés, ha ki tud alakulni a ,mi” érzése, hogy
ez az ovoda és a csalad, az 6vodapedagogus és a szul6k k6zds tgye. Els6 Iépésben mindig csak az
érintett szUl6k felé menjen a jelzés (titoktartas fontossaga), az aldozat szileit mindig a kell6 objektivitas-
sal kell felvilagositani, hogy az esetleges sérelmuk ne tet6zzon. A szll6 szamara értheté kommunikaciot
kell alkalmazni, amely kerlli a szaknyelvi zsargonokat és figyelembe veszi sziikség esetén a korlatolt és
kidolgozott kodu kommunikacio kdzotti kildnbségeket. Tovabba bizonyos esetekben, pl. ha valakinél a
diagnosztikai sajatossagok okan szikségessé valik, lehet csoport szintl felvilagositast adni, pl. temati-
kus szlil8i értekezlet keretei k6zott.
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VIll. Szakmai ajanlas agresszio eseteinek
kezelésére az 6vodaban

Az alabbiakban egy szakmai ajanlast mutatunk be, mely kisérletet tesz az évodai agresszid kezelése
soran kovetendd lépések, beavatkozasok, intézkedések rendszerbe szedésére. Amint a mddszertani
fuzetbdl egyertelmlvé valhatott, a megel6zés mindig hatékonyabb, mint a kialakult probléma orvoslasa,
a soron kovetkezd ajanlas azonban a megel6zéssel mar nem, csak a beavatkozassal foglalkozik. Az 7.
tablazat mutatja be a lépéseket, szinteket, melyeket javasolt kdvetnie az évodapedagdégusnak, ha ag-
ressziot észlel a csoportban.

Fontos hangsulyozni, hogy minden 6vodai helyzet, és minden gyermek egyedi, vagyis lehetnek olyan
esetek, ahol (pl. a probléma sulyossaga miatt) egyes Iépések kimaradnak, mert gyorsabb beavatkozas
lehet sziikséges, hamarabb magasabb szintek feladatai az indokoltak. Mas helyzetekben az is elkép-
zelhet6, hogy egyes lépések parhuzamosan zajlanak. Ez a lépéssor mindenesetre fogddzét, mintegy
sorvezet6t kivan adni az dvodai agresszio kezeléséhez, szem elétt tartva azt, hogy az évodapedagdgus
kompetencigja annak megitélése, hogy egy adott gyermeknél, csaladnal mennyi idét lehet, vagy kell
hagyni egy-egy lépésre, mennyire varhatd eredmény egy beavatkozasi szinten, vagy esetleg a javasolt-
nal mar korabban indokolt a tarsintézmények bevonasa.

.Nulladik szint” — Konfliktushelyzetek kezelése, dontés

I. szint: Agressziv incidens esetén alkalmazando lépések

1. Az agressziv viselkedés ledllitasa (azonnali reakcio)

Biztonsagos helyzet megteremtése

Elbeszélgetés az érintettekkel (a resztorativ szemlélet jegyében)

A szUl6k informalasa

o s|w|n

Utankovetés
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II. szint: Ha nem egyszeri esetrdl van sz, akkor a gyakran/tartésan agressziv viselkedést mutatéd
gyermek esetében és a gyakran aldozati szerepben lévé gyermeknél alkalmazando Iépések

A viselkedés hattértényezdinek végiggondolasa

6
7. Jelzés és elbeszélgetés a szllékkel
8

Célzott segitségnyujtas megtervezése és kivitelezése

9. Utankovetés

lll. szint. Tovabbi Iépések, ha a fentiek nem vezetnek eredményre, a probléma fennall

10. Ovodapszicholégus vagy egyéb segité szakember bevonasa (intézményen beliil)

11. Kulsé ellatérendszerhez iranyitas

12. Utankovetés

7. tablazat: Az agressziv esemény kezelésének szintjei

VIILO. ,,Nulladik szint”: konfliktushelyzetek kezelése, dontés

Az elsd kérdés, amiben dontést kell hoznia az évodapedagdégusnak, hogy olyan megnyilvanulast ész-
lelt-e, ami agresszidnak mindsil, és beavatkozast igényel. Ez bizonyos helyzetekben egyértelmi, sok-
szor azonban az egyéni tolerancia szint, és egyéb tényez&k befolyasoljak ezt.

Alapvetéen nem feltétlen kell kozbelépni, ha:
e olyan vitahelyzetet észlel a feln6tt, ahol egyenranguak a felek, és nem térténik egymas sértése (pl.
egyezkednek egy jatékon)
o olyan konfliktushelyzetek, ahol akar esetleges is lehet, hogy ki volt a tdmadas célpontja, kinél volt
a vagyott jaték, ki volt a kdzelben stb.
e ha a jatékban jelenik meg agresszid, mint indulat-levezetés, és a gyermek ezzel nem okoz kart
tarsaiban

Az 6vodapedagogus reakcidomodja azonban ezeknél a szituacioknal is jelents, fontos minta és ér-
ték-kozvetitd, szocializacios szerepe van, illetve a felnéttek helyes reakcidival megelézhetéek a komo-
lyabb konfliktusok, a csoportban kialakulé negativ 1égkdr, a személyiségkarositd, destruktiv folyamatok.
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Mindenképp kdzbe kell 1épni, ha:

agressziv viselkedést észlel az 6vodapedagogus, vagyis azt tapasztalja, hogy szandékos kar oko-
zasa torténik

ha azt észleli, hogy egy gyermek védtelen, tarsai viselkedése sirast, félelmet valt ki bel6le

ha elmérgesedik egy vita, €s mar nem csak arrdl szol, hogy a gyermekek egyezkednek

ha egy gyermek rendszeresen a banto, tamado, vagy éppen az aldozati szerepben van

VIIl.1. Az agressziv viselkedés ledllitasa

Ha a felnétt agressziot észlel a gyermekek kozoétt, akkor azonnal be kell avatkoznia, a viselkedést le kell
allitania.

Az agresszio leallitasa:

hatarozott, rovid mondattal: ,Nem szabad!”, ,Hagyd abba!”, ,Engedd el!” — a felszdlitas legyen ha-
tarozott, egyszer(, kdzvetitse azt, hogy az adott viselkedés nem elfogadhatd

amennyiben vannak csoportszabalyok, akkor erre hivatkozva avatkozzon be a felnétt

az agresszio leallitasa soran probaljon az 6vodapedagogus érzelmeket megfogalmazni

fontos, hogy ne a blntetéssel kezd6djon a helyzet kezelése

VIIl.2. Biztonsagos helyzet megteremtése

A fizikai biztonsag megteremtése érdekében a gyermekeket szét kell valasztani egymastol, ha sziksé-
ges, akkor a veszélyt okozo eszkdzt el kell venni az agressziv gyermektél.

Az érzelmi biztonsag megteremtése érdekében a gyermekeket meg kell nyugtatni. Ennek érdekében
ajanlatos:

leguggolni a gyerekekhez, felvenni a szemkontaktust a gyermekkel

fizikai kontaktusba Iépni az aldozattal (gyermek igényeihez igazodva)

lehet6séget kell nyujtani arra, hogy az agressziv gyermek lenyugodjon — a gyermek igényeihez
igazodva (vannak gyerekek, akik a testi kontaktustol nyugodnak meg, masok épp ellenkezdleg)
megfigyelni a résztvevbk és a csoport érzelmi allapotat, azt kommunikalni, hogy ,biztonsagban
vagytok, megoldjuk a helyzetet”— prébaljon a felnétt higgadtan reagalni, ne vonddjon be érzelmileg,
fontos, hogy a csoport azt lassa, hogy az évodapedagdgus ura a helyzetnek
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VIIl.3. Elbeszélgetés az érintettekkel (a resztorativ szemlélet jegyében)
A reaktiv kor levezetését el6zze meg az érintettekkel vald beszélgetés!

Beszélgetés az aldozattal:

1.

Beszélgetés az agressziv magatartast mutatd gyermekkel:

Az aldozat megnyugtatasa

e empatikus odafordulas, testi kontaktus (6lelés, simogatas)

e a nemverbalis kommunikacio: nyilt testtartas, baratsagos hangnem, arckifejezés

e verbalis kdzlések: ,Nem te tehetsz rola.”, ,Meg fogunk védeni.” ,Segitek neked abban,

hogy...”

Kérdések az aldozathoz (b6évebben lasd a VI.3.3. fejezetet, és a 6. tablazatot)
Fontos, hogy a kérdéseket a gyermek életkorahoz, fejlettségi szintjéhez kell igazitani
e Mi tértént veled? Mi faj, hol faj?

e Kibantott? Szerinted miért csinalta ezt veled?

e Mitél lenne jobb kedved?/ Mi segitene, hogy ne légy szomori?

o Szeretnéd-e, hogy megbeszéljiik azzal, aki bantott?

o Szeretnéd-e, hogy megbeszéljiik még valakivel?

e Ide hivjuk-e a baratodat, hogy segitsen megvigasztalni?

Elmondani, hogy mi fog térténni
e Dbeszélni fogunk az agressziv gyermekkel is
e beszélni fogunk a szll6kkel is

Szempontok:

o figyelni kell arra, hogy a viselkedéseket leird szinten ismertes-

rovid, strukturalt beszélgetés az ajanlott, a hosszu, magyaraz-
kodo, részletezd elemzés nem szerencsés

suk, keriljik a megbélyegz6, beskatulyazo, altalanosité meg-
jegyzéseket (lasd 8. tablazat)
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»+Amikor azt mondtad, hogy
Altalanositas ,Rossz voltal” Konkrét, leird mindenki jatszhat, csak XY

nem,....

»,mindig, folyton, a

Multra tekintés ) , LItt €s most”-ra vonatkozo »amikor...”

multkor is...”
Személyiég
egészére ,Olyan vagy, mint Aktualis viselkedésre VO- ,Ha dsszerombolod a
vonatkozo, egy bolcs6dés.” natkozo jatékvarukat...”
mindsité

8.tablazat: Javaslatok az agressziv magatartast mutatdé gyermekkel térténd beszélgetésben hasznalan-
do kifejezésekre

e batoritsuk az érzelmek megfogalmazasat, az érzelmeket ne értékeljuk, pl. kertlendé: ,Nem sza-
badna haragudnod...”, ,szeretned kellene...” stb. helyette segitstik, hogy a gyermek meg tudja
fogalmazni érzéseit, és fogadjuk el azt, hogy a gyermek ezeket az érzelmeket élte meg

1. Annak kommunikalasa, hogy az agressziv viselkedést nem fogadjuk el, de a gyermeket magat
nem itéljuk el, érzelmeit elfogadjuk
e példaul: ,Ugy latom, haragszol. Megértem, hogy diihés vagy, hiszen..., de verekedni nem
Szabad.”

2. Keérdések az agressziv gyermekhez (bévebben lasd a VI.3.3. fejezetet, és a 6. tablazatot)
o Mitértent? /Kivel tértént valami rossz?
e Okoztal-e valakinek valami rosszat?
e Mi tértént veled, amiért ezt csinaltad?
o Mit éreztél, gondoltal akkor?
e Szerinted mit érzett, gondolt akkor a masik gyerek?
e Szerinted mivel lehetne megvigasztalni a masikat?

v
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e Miben tudnék segiteni neked, hogy egyiitt helyrehozzuk a bajt?
e [de hivjuk-e a baratod, hogy segitsen neked?

3. Az aldozat érzelmeinek kihangositasa
e annak segitése, hogy az agressziv viselkedést mutatd gyermek nézépontot valtson, empati-
at érezzen az aldozattal szemben
e pl. ... nagyon megijedt, amikor racsaptal. Fél, attdl, hogy bantani fogod, és faj neki, amikor
racsapsz. / Szomoru, hogy nem tudtok jol eqyilitt jatszani.” vagy ,Amikor azt mondtad neki,
hogy nem szereted, akkor 6 nagyon elszomorodott. Attdl félt, hogy tényleg nem lesztek t6b-
bet baratok.”

4. Elmondani, hogy mi fog térténni
e beszélni fogunk a szul6kkel is
e batoritani a gyermeket arra, ha meg tudott fogalmazni egy cselekvést, lépést a kapcsolat
jovatételére, akkor ezeket meg is tudja valdsitani

Beszélgetés a csoporttal (reaktiv kor levezetése)

Szempontok:

e reaktiv kor levezetése csak megfelel felkészlltséggel és elbkésziletekkel ajanlott (Iasd VI. 3. 3.
fejezetet)

e a szemtanuk is érintettek akkor, ha a csoportban agressziv viselkedés van jelen, fontos annak
tisztazasa 6k hogyan élték meg a torténéseket

e segitsik az érzelmek megfogalmazasat (pl. ha ugy észleljik megrémdltek egyes gyermekek)

e kommunikaljuk azt, hogy az agressziv viselkedés elfogadhatatlan, és azt is, hogy a felnéttek
megvédik a gyerekeket

Lépések:
o korben Ulés kialakitasa, ,beszélgetd targy” el6készitése
o altaldnos kérdésekkel torténd inditas
e annak tisztazasa, mir6l beszélgetlink: a helyzet egyszer(, indulatmentes ismertetése
e az egyeni beszélgetés soran kapott informaciok alapjan az érzelmek kihangositasa
e annak ellendrzése, hogy mindenki értette, amirél sz6 volt
o kérdések feltevése, mindenki végighallgatasa
e legvégeén: visszajelzés és lezaras
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A reaktiv kor lehetséges kérdései:

- Mi tértént, mondd el! Szerinted hogyan tértént? Amikor elmeséled a térténteket, azt mondd el, hogy
te mit csinaltal, te mit éreztél! ...

- Kit érintett? Hogyan érintette? Ki volt még ott rajtatok kivil? Volt még oftt valaki, aki latta vagy segitett
neked vagy a masik gyerek mellé allt? Szerinted miért?

- Mit éreztél, gondoltal, amikor ez tértént? Mire gondoltal akkor, amikor..? Emlékszel, milyen érzés volt,
amikor..?

- Most mit érzel, mit gondolsz?

- Szerinted hogyan lehetne rendbe tenni ezt? Mit tudnal tenni azért, hogy megint joban legyetek/ ne
haragudjatok egymasra/ tudjatok egyditt jatszani? Melyik megoldas elfogadhaté mindenki szamara?
Sziikséged van-e arra, hogy valaki segitsen neked a csoportbol, amikor ezt megteszed (vallalt jova-
tétel)? Szlikséged van-e arra, hogy valaki még veled legyen a csoportbol amikor...(a jovatételkor)?

Amikor nem egyeértelmi, hogy egy kialakult agressziv incidens soran ki, milyen szerepben volt, mi is tor-
tént valdjaban, akkor is célszer(i egy reaktiv kért alakitani a torténtek megbeszélésére. llyen helyzetben
az alabbiakra érdemes odafigyelni:
o fontos, hogy ha az 6vodapedagogus nem tudja, mi tértént, ne 6 ossza ki a szerepeket
o a felnétt igyekezzen megnyugtatni minden résztvevét, segitse a gyerekeket lehiggadni, és segit-
se el6 a megbeszélés ismert keretek kdzott, ismert kérdések mentén térténd lefolytatasat
¢ ne helyezzen az 6vodapedagogus el6zetesen kilatasba blntetést
e adjon lehet8séget az érintettek szamara az érzések, gondolatok megosztasara
e a kérdések feltevése ne sugalmazzon itéletet, ne fejtse ki az évodapedagdgus a véleményét
e az ovodapedagogus ebben a szerepben inkabb segit, koordinal és tamogatdan vezet, nem pe-
dig, dont, biraskodik

VIll.4. A szulok informalasa

Ha csak egy egyszeri agressziv viselkedés tortént, akkor is mérlegelni kell, hogy errél a sziilének tudnia
kell. Bar lehet, hogy az agresszivitas nem fog megismétlédni, és nem alakul ki a helyzetbdl probléma,
de a szull6 jobb, ha id6ben értesul gyermeke viselkedésérdl, és szerencsés, ha 6 is at tudja beszélni
gyermekével a torténteket. Tovabba ha nem informalja az évodapedagodgus a szlilét, és csak akkor jelez,
amikor tartésabb a probléma, akkor a szll6re varatlanul zadulhat az informacio, elveszitheti a bizalmat
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az ovodapedagogusokkal szemben, ha azt éli meg, hogy eddig nem szdltak a gyermeke problémas vi-
selkedésérdl. Ezen a szinten a sztil6 informalasa a cél, hosszas atbeszélés nem indokolt (lehet, hogy egy
egyszeri esetrdl van sz6 stb.) Erdemes lehet felhasznalni azt a helyzetet, amikor az 6vodapedagdgus a
nap végén atadja a szlilének a gyermeket. Rovid kdzlés formajaban tajékoztatja arrél, hogy mi tortént.
Objektiv, érzelmektdl mentes hangnem alkalmazasa ajanlott. (példaul: ,Emese 6sszeveszett Piroskaval
a déleldtti jaték soran. Mindkettejlikkel atbeszéltiik a helyzetet. Kibékliltek egymassal.”). Ezeknél az egy-
szeri eseteknél a beszélgetés tajékoztato jellegén van a hangsuly. Nem kériink, és nem varunk el semmit

a szul6tdl. Az Gzenet Iényege, hogy tortént egy agressziv aktus, amit az évodai helyzetben a résztvevék
megfeleléen kezeltek.

Fontos kritérium, hogy az évodaban az eltéré miszakban dolgozé 6vodapedagdgusok kdzott is hatékony
és rendszeres informaciocsere torténjen.

Szempontok a szil6kkel valéo kommunikaciohoz:

e a viselkedéseket leird szinten ismertessik, keriljik a megbélyegz8, beskatulyazo, altalanositéd
megjegyzéseket (lasd 8. tablazat)

e az ovodapedagogus érzelemmentesen, objektiven kommunikaljon

e ha szlikséges, azt kommunikalni a szUl6 felé, hogy otthon ne biintetéssel kezeljék a helyzetet

o figyeljink arra, hogy ne bagatellizaljuk el a térténteket, de ne is allitsuk azt be nagyobb sulyunak,
mint amilyen valdjaban volt

o torekedjink a bizalom és az egyuttmikddeés kialakitasara

o figyeljink a szUl6i kompetencia-érzésre

e sokszor a kozlésbe befektetett id6 feleslegesnek tlinhet (,Nincs erre idénk minden egyes gyerek
esetén!”), de hosszu tavon megtériil ez az energia, €s megalapozza a bizalomteljes 6voné-szild
kapcsolatot is

e ha a szl igénye, hogy hosszabb és részletesebb tajékoztatast kapjon az esetrél, és ez az adott
helyzet keretei k6zé nem fér be, akkor javasolni kell, hogy fogado 6ra keretében folytassak a kon-
zultaciot az évondvel

e haaz 6vond kozol informacidkat a napi torténésekkel kapcsolatban, akkor varhatja el, hogy a szilé
is megosszon vele hasonldan fontos, hasonlé jelleg(, sajat eiményeket a csalad életébdl a gyerek-

re vonatkozoéan
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VIII.5. Utankovetés

Ezen a szinten az utankovetés azt takarja, hogy az 6évodapedagdgus legyen figyelmes az agressziv
megnyilvanulas utan a résztvevék viselkedésére és érzelmeire. Ha azt latja, hogy mindenki nyugodt,
folytatodnak a megszokott tevékenységek, akkor nincs teendé.

Ha valamelyik gyermeknél fokozott érzelmeket lat (félelem, duh, nyugtalansag, sértédottseg) akkor to-
vabbi beszélgetések sziikségesek.

Ha az agresszi6 ismétlédik, akkor a tovabbi lépések felé kell mozdulni (ll. szint)

VIIL.6. A viselkedés hattértényezdinek végiggondolasa

Ha egy gyermek hosszabb idén keresztlil az agressziv vagy éppen az aldozati szerepkorben van, és a
fenti Iépések nem bizonyulnak elegendének a probléma kezelésére, akkor szlikségessé valhat a problé-
mas viselkedés hattértényezdinek végiggondolasa.

Az agressziv magatartas és az aldozati szerep hatterében rendkivul sokféle tényez6 allhat, ezekrdl lasd
alV. és V. fejezetet.

Hogyan szerezhet az 6vodapedagoégus informaciokat?
e a gyermek megfigyelése, példaul:

o milyen helyzetek valtjak ki az agressziot (pl. bizonytalansag, valtozasok, féltékenység, féle-
lem, Uresjaratok, feladathelyzetek stb.)

o agyermek altalanos érettsége, képesség-strukturaja, pszichikus jellemzdi

o megdfigyelhet6-e a gyermeken valamilyen hianyérzet (fokozott vagy a figyelemre, elismerésre,
biztonsagra stb.)

o mutat-e a gyermek olyan viselkedésjegyeket, melyek pszichés problémakra utalnak

o van-e jelen gydgypedagdgiai probléma

o van-e a gyermeknek viselkedéses tinetekkel egydttjard, diagnosztizalt betegsége (vagy
szed-e ilyen mellékhatassal jaré gyégyszert), vagy felmeril-e ennek gyanuja stb.

e informaciok a szul6ktol, peldaul:
o eletesemények, valtozasok, krizisek a csaladban
o gyermekkel valo kommunikacio, attitlid, nevelés
o szocialis helyzet, életvitel stb.
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Ha informacidkat gydjtink, és ezek alapjan kirajzolodik az elképzelés arrdl, milyen tényezék allhatnak az

agressziv magatartas, ill. az aldozati szerep mogott, akkor ezek a feltevések segithetnek megtervezni a
segitségnyujtas tovabbi lépéseit.

Ahhoz, hogy az évodapedagdgus minél objektivebb kovetkeztetéseket vonhasson le, és a lehet6 leg-
pontosabb képet alkothassa, sziikséges a hattértényez6k végiggondolasahoz a kollégak (a csoport ma-
sik 6vodapedagodgusa, az évoda dolgozdi (pedagogusok, dajkak, vezetd, fejleszték, dvodapszicholdgus
stb.) vagy mas segit6 szakemberek (példaul orvos, védénd, pedagogiai szakszolgalat pszicholégusa
stb.) bevonasa is. Egyrészt ugyanis 6k is szolgalhatnak olyan informacidkkal, amelyek arnyaljak a gyer-
mekrdl alkotott képet, vagy akar konkrét magyarazatot adnak bizonyos jelenségekre, masrészt ugyan-
azokat a tényeket mas rendszerben flizik 6ssze koherens egésszé, igy mas kovetkeztetésekre juthatnak
ugyanabbol az informacidhalmazbdl.

Adott esetben azt is fontos lehet szem elétt tartani, hogy egyes hattértényezék hosszu tavon fejtik ki ha-
tasukat, mig masok mulé jelenségek, amelyek jobb esetben a gyermekben is csupan mulé allapotokat
idéznek el6. Egy folyamatosan jelenlévd, kikliszobdlhetetlen, statikus hattértényezével szemben (pl. tar-
tés betegség, szocialis helyzet stb.) mas jellegli megkiizdés vezethet eredményre, mas jellegii interven-
ciora van szikség és lehet6ség, mint egy valtozo, esetleg meg-megsziing, vagy énmaga ellentétébe at-
csapo hattértényezé (pl. varatlan életesemények, gyogyszerrel kezelt cukorbetegség stb.) jelenlétében.

VIIL.7. Jelzés és elbeszélgetés a szuldkkel

Ha a gyermek tartosan agressziv viselkedést mutat, vagy tartésan aldozati szerepben van, akkor errdl
jelezni kell a szlilének. Ezt a jelzést mar meg kellett el6zze az egyes kiugro viselkedésekrél valé informa-
Ias. Ezen a szinten tehat a szuld arrdl kell, hogy jelzést kapjon, hogy a gyermek viselkedése problémas,
segitséget igényel. A 4. pontban leirtaktol abban kilonbézik ez a szituacid, hogy itt az évodapedagogus
kezdeményezi a fogaddorat, tehat ekkor 6 ,akar” valamit a sziil6tél. igy bizonyos esetekben szamitani
kell a szUl6 ellenallasara is. Ezért érdemes tudatositani magunkban, hogy a célunk elsésorban tajékoz-
tatni 6t/6ket, masrészt informaciot kérni a gyereknek otthon mutatott viselkedésérél, harmadrészt, ha
indokolt, motivalni a sziilét, hogy a megfelelé szakembertdl segitséget kérjen.

Aszulbvel valo beszélgetés ezen a szinten mar hosszabb. Teret kell kapjon a szll6 attitlidjeinek, hozzaal-
lasanak a feltarasa, és a feltételezett hattértényezékrél, folyamatokroél vald beszélgetés is. A beszélgetés
idealis esetben fogadoora keretében kell megvaldsuljon.
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A beszélgetés szempontjai hasonléak a fentiekben leirtakkal (lasd 4. pont/szempontok), de ezen a szin-
ten mar kilonosen figyelni kell arra, hogy:
e azt kommunikaljuk, hogy ugy érezzik, a gyermek segitséget igényel, és e kdzds segitségnyujtas-
hoz kérjuk a szil6 segitségét
o Kertlni kell a szul6 hibaztatasat, hangsulyozni kell, hogy k6z6s tgyunk a probléma megoldasa,
»ugyanazon az oldalon allunk”

Alapvet6en két helyzet fordulhat eld:

e szUl6 is hasonlo problémaval szembestl otthon
Ebben az esetben egyeztetni kell, hogy k6z6sen, mindkét helyszinen ugyanazokat a beavatkoza-
sokat hasznalja a szll6 és az 6vodapedagogus egyarant. Tehat a célzott segitségnyujtas megter-
vezése (Id. 8. pont) egy k6zds megegyezésen alapuld cselekvési terv, a szul6 és az 6vodapedago-
gus megegyezésén alapuld eszkdzokkel. igy otthon és az 6vodaban egyarant hasonlo keretekkel
talalkozik a kés6bbiekben a gyermek.

e szUl6 nem tapasztal hasonlo problémakat otthon
Az 6vodapedagogus jarja koérbe, hogy a szilének milyen probléma megoldasi stratégiakkal ren-
delkezik. Vazolja fel az 6vodai helyzetet, és kérje a szill6 véleményét, segitségét, hogy 6 hogyan
kezelné a sajat gyerekével kapcsolatos problémat. Ha ez hatékony segitségnyujtas, akkor az a
gyerek érdekeit szolgalja, és az 6voné munkajat is megkonnyiti. igy ebben a helyzetben is kiala-
kithato a szlil6 és az 6vodapedagogus kozos tudasan és tapasztalatain alapulé beavatkozasi terv.

A beszélgetés zarasaként meg kell dllapodni a konkrét teend6kben, és amennyiben szikséges, a kdvet-
kezb beszélgetés idépontjaban is.

VIIL.8. Célzott segitségnyujtas megtervezése és kivitelezése

A fenti két 1épés (6. és 7.) Osszegzéseként létre kell j6jjon egy segitségnyujtasi terv. Ennek alapjat az a
feltételezés (hipotézis) kell alkossa, mely a szll6 és az évodapedagogus egyittmikodése soran kiraj-
zolodott az agressziv, illetve az aldozati viselkedés hatterérdl. Ezek a segitségnyujtasi tervek egyediek,
a gyermek és a csalad egyéni sajatossagaihoz kell igazodjanak. Az alabbiakban példakat nyujtunk a
segitségnyujtasi fokuszokra (9. tablazat).




6vodapszicholégus

temperamentum a jellegzetességek maximalis elfogadasa mel- ) )

jellegzetességek lett, a pozitiv megnyilvanulasok jutalmazasa ov?ld"apedagogus,
szulé

gyenge tarsas készségek, | tarsas készségek fejlesztése 6vodapedagogus

onérvényesités (aldozati
szerepnél)

Onbizalom nével6 feladatok
onérvényesités fejlesztése

ovodapszicholégus
(szul6)

alacsony 6nkontroll,
indulat-szabalyozas

onkontroll fejlesztés

6vodapedagogus
fejleszté pedagogus
(szuld)

nevelési stilus (otthon)

kovetkezetes 6vodai nevelés, konzultacio

o6vodapszicholégus

pl: széttartd, hatalom- e . . X o6vodapedagogus,
. , szulével, 6vodapszicholégussal e
kdzpontu stb. szulé
fokozott figyelem
Onbizalom nével6 feladatok
atmeneti érzelmi 6vodapedagogus

egyensuly felborulasa (pl.
testvér sziletése miatt)

fokozott dicséret és testi kontaktus (amikor nem
agressziv)

feszlltségoldo jatékok
célzott mesek

o6vodapszicholégus
szulé

csaladi mikodés zavarai

(pl: szll6k betegsége,
munkanélkuliség stb.)

fokozott figyelem, biztonsag kialakitasa, igény,
szUkség esetén csaladsegité bevonasa

6vodapedagogus

kotédési bizonytalansag

biztonsagos tér kialakitasa
szUl6kkel konzultacio, pszicholdgiai megsegités

6vodapedagoégus
o6vodapszicholégus
szulé
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, : azonnali jelzés gyermekvédelemnek, szulével 6vdapedagoégus,
elhanyagolas, abuzus s , . . . .
konzultacio, fokozott figyelem, tamogatas pszicholégus
a gyermek élményeinek meghallgatasa, a latot-
tulzott tévénézés, sza- tak dramatizalasa, kreativ feldolgozasa rengeteg | gvodapedagogus

mitdégépezeés, agressziv
tartalmak

mese olvasas: klasszikus népmesek, illetve
terapias mesék

szllékkel konzultacid, pszichoedukacio

6vodapszichologus
szuld

mentalis betegségek
(ADHD, autizmus,
oppozicids zavar stb.)

az észlelt problémak jelzése az évodapszicholo-
gusnak, szuléknek

szlikség szerint kivizsgalas kezdeményezése

az adott mentalis nehézség kezeléséhez
illeszkedd pedagodgusi attitlid kialakitasa

6vodapedagogus
6vodapszicholégus
szulé

értelmi fogyatékossag

az észlelt problémak jelzése az évodapszicholo-
gusnak, szuléknek

szlikség szerint kivizsgalas kezdeményezése

az adott nehézség kezelésehez illeszkedd
pedagdgusi attitlid kialakitasa

6vodapedagogus
6vodapszicholégus
szulé

az észlelt problémak jelzése a szulbknek,
védondknek

. . 6vodapedagoégus
érzékszervi . C ’ . yxo =
, , szlkseég szerint kivizsgalas kezdeményezése vedénd
fogyatékossag 1
az adott nehézség kezeléséhez illeszkedd szuld
pedagdgusi attitiid kialakitasa
az észlelt problémak jelzése az logopédusnak,
szuléknek < vodanedadd
beszéd fogyatékossag szlkseg szerint kivizsgalas kezdeményezése ovo a’pe agogus
logopédus

az adott nehézseg kezelésehez illeszkedd
pedagdgusi attitiid kialakitasa
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orvosi utasitasok pontos betartasa, gyermek

kronikus betegse’g segitése, hogy sajat maga tudja kontrollalni ov?c'llapedagogus
(pl. cukorbetegség) , \ szulé

allapotat

csoportlégkor javitasa 6vodapedagégus

csoport |égkor proaktiv korok bevezetése

) ichold
egyuttmikddés segitése ovodapszichologus

minél tébbet tartézkodni az udvaron,
a csoporttér funkcionalis osztasa, ,elvonulas” 6vodapedagogus
lehetéve tétele

szlk csoport tér/nagyobb
személyes tér igény

2. tablazat: Példak a segitségnyujtas lehetséges fokuszara

A segitségnyujtasi tervet a sziil6vel (illetve adott esetben a segitdé szakemberekkel) at kell beszélni. A fe-
lelsdket ki kell jeldlni. Azt is meg kell hatarozni, hogy mennyi idd alatt varhato fejlédés a segitségnyuijtas
hatasara, mikor sziikséges annak ellenérzése, hogy a valtoztatasok/ a fejlesztés elérte-e a céljat.

Azt is rogziteni kell, hogy amennyiben tovabbra is agressziv viselkedés, illetve aldozati szerep lép fel,
akkor mi varhato, az évdédapedagoégusok hogyan fogjak kezelni az incidenseket (tovabbra is az 1-3. Ié-
pések szerint).

Tisztazni kell tovabba azt is, hogy a gyermeknek (életkora és fejlettsége fliggvényében) ki és mit kell el-
mondjon a torténésekrdl. Idealis esetben a gyermekkel ismertetni kell a varhaté torténéseket, a célokat,
és azt, hogy mik a valtoztatasok okai.

Az ovodapedagogusnak a segitségnyujtasi terv elkészitésekor figyelembe kell vennie a realitasokat,
mérlegelnie kell, mennyire varhato egylttmikodés a szUul6k részérél.

VIIL.9. Utankovetés

A segitségnyujtasi tervben kijelolt feladatok és ezek hatékonysaganak ellenérzése.
Szempontok:
e Mennyiben sikerllt megvaldsitani a kijelolt feladatokat / fejlesztéseket / valtoztatasokat?
e Tortént-e valtozas a gyermek viselkedésében?
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e Vannak-e megnyugtatd, illetve aggaszto jelek?
o Megszlnt, enyhilt, stagnal, vagy er6sodik a probléma?

Fontos szem el6tt tartani, hogy sok esetben lassan mennek végbe lathaté valtozasok a gyermekek érzel-
mi allapotaban, viselkedésében. A kisebb fejlédési Iépéseket is értékelni és erdsiteni kell, nem realis azt
varni, hogy a célzott figyelem hirtelen valtozasokat fog eredményezni.

Ha a fejlédés nem kielégit6, és a probléma tovabbra is fennall, akkor a tovabbi lépések felé kell fordulni
(1. szint).

VIIL.10. Ovodapszicholégus vagy egyéb segité szakember bevonasa
(intézményen belul)

Bar mar a korabbi Iépések soran is jelentésnek bizonyulhatott az 6vodaban dolgozo kollégakkal, segité

szakemberekkel vald konzultacio az informacidcsere és a probléma feltarasa szempontjabdl, eljbhet az a

pont, amikor az évodapedagodgus ugy értékeli, egy adott gyermek problémaja mar tulmutat az 6vodape-

dagogusi kompetencian. Fontos felismerni azt, mikor van egy gyermeknek sziiksége olyan fejlesztésre,

pszichés megsegitésre, vagy a csaladnak olyan gondozasra, ami mar nem fér bele az évodai keretekbe.

Els6 koérben az intézményen belll hozzaférhetd segité szakemberek bevonasa, a t6lik vald segitség-
kérés indokolt. Ha példaul a gyermek az 6vodan belll logopédiai, vagy fejleszté foglalkozasokra jar,
akkor a logopédussal, fejleszté pedagodgussal valo egyuttmikddés johet szoba. Ha évodapszicholdgus
is dolgozik az 6vodaban, akkor az 6vodapedagogus ezen a szinten mar mindenképp jo, ha felveszi vele
a kapcsolatot az adott gyermek viselkedésével kapcsolatban.

VIIL.11. Kilso6 ellatérendszerhez iranyitas

Amennyiben a fenti Iépések nem eredményesek, és a gyermek problémajat ugy tlinik, hogy intézményen
belll nem lehet rendezni, akkor a pedagdgiai szakszolgalattol kell segitséget kérni. Az évodapedagogus
kérhet konzultacios lehetéséget a pedagdgiai szakszolgalatban dolgozo pszicholdgustdl, illetve a szul6k
egyetértésével iranyithatja a gyermeket a szakszolgalathoz, példaul nevelési tanacsaddba. (részletesen
lasd VI./3.4. fejezet).

Ha felmerUl a gyermek veszélyeztetettségének gyanuja, vagy a szil6k nem egyittmiikddéek, és ez ve-
szélyezteti a gyermek fejlédését, akkor a gyermekvédelem bevonasa indokolt.
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VIII.12. Utankovetés

Az 6vodapedagogus a helyzet sulyossagatol fliggéen 1-2 havonta Ujra kell értékelje a gyermek helyzetét,
viselkedését. Mérlegelni kell, hogy csOkkent-e az agresszid/ aldozati viselkedés, térténtek-e valtozasok.
Ha kevésbé sulyos helyzetrél van szd, akkor ezek a fejl6dési értékelések szerencsés, ha egybeesnek
az 6vodapedagogusoknak elirt évi harom alkalommal, amikor a gyermek fejlettségi szintjérdl értékelést
kell késziteni.

Az 6vodapedagogusnak kapcsolatot kell tartania a szilével, és informalédnia kell arrdl, hogy a gyermek
megkapja-e a javasolt kiilsé ellatast, segitséget. Szlkség esetén kapcsolatba kell Iépni a szakszolgalat-
tal, egyutt kel mikddni a szakszolgalat dolgozoival.

IX. Zarszo

Modszertani flizetlink megirasa soran nem kis feladatra vallalkoztunk: a szakirodalom és a gyakorlati ta-
pasztalatok 6sszegzésével egy hasznalhatd segédanyagot igyekeztlink 6sszeallitani, mellyel, az évodas
korosztallyal dolgozé szakemberek mindennapi munkajat szerettlik volna megkonnyiteni, elsésorban az
agressziokezelés teriletén. Munkank soran tébbszor beleltkdztiink abba a nehézségbe, mennyire szer-
tedgazo is az agresszio jelensége. Az agresszio hattértényezdinek rendszerezett bemutatasa soran is
ismételten lattuk, hogy egy-egy rizikotényezd vezethet akar agressziv viselkedéshez, de akar kirekesz-
tettséghez, aldozati szerephez is. Igyekeztiink a komplex 6sszefliggéseket ugy bemutatni, hogy kévethe-
téek legyenek, de ne vesszen el az a gondolat sem, hogy rendszerszemléletben érdemes a folyamatokra
tekinteni.

A beavatkozasi modok 6sszegyljtése soran azt tapasztaltuk, hogy nehéz megtalalni a kdzéputat a tul-
zottan altalanos, és a tulzottan konkrét Iépések leirasa kozott. A receptszeri utmutatasok leirasat nem
tartottuk jonak, hiszen minden gyermek, és minden helyzet egyedi. Ellenben a tul altalanos megkozeli-
tések felé mozdulasnal pedig ugy éreztiik, ezzel csak kevés segitséget adnank a szakemberek kezébe.
Ezt a dilemmat probaltuk egyrészt azzal feloldani, hogy példakkal illusztraltuk a szemléleti kérdéseket,




&r
Saie-
=} R 7
valamint az altalanosabb o6tletekhez igyekeztiink egy-egy gyakorlatot, vagy adott kérdéssort illusztracio-
ként illeszteni. Masrészt a modszertani ajanlas utolso fejezete, a szakmai ajanlas 12 Iépéssora egy olyan
sorvezetd, mely igyekszik konkrétabban megragadni az ajanlott beavatkozasi szinteket, hangsulyozva,
hogy ennek haszndlata soran is az egyéni sajatossagokhoz, a helyzet specifikumaihoz jo illeszteni a

beavatkozast.

Ugy gondoljuk, hogy a gyakorlé évodapedagdégusok bizonyara sok olyan j6 gyakorlatra ismerhettek ra
ebben a mddszertani flizetben, melyeket mar eddig is sikerrel alkalmaztak. Reméljik sikerllt meger6-
siteniink ezeket a mar jol mikodd reakciomodokat, eszkdzoket. Bizunk benne, hogy ezen tulmenden
az olvaso talalt a médszertani fizetben uj, megfontolasra érdemes gondolatokat, vagy sikertilt rendsze-
reznink eddigi tudasat, tapasztalatait. Leginkabb pedig abban bizunk, hogy gyakorlati szempontbdl is
hasznos informaciokkal szolgalt jelen munkank, és olyan gyakorlatokat sikerilt bemutatnunk, melyek
bekerilnek az évodakba, hozzajarulva az agresszidé megel6zéséhez és kezeléséhez.

Végezetil pedig szeretnénk egy ajanlast nyujtani arra nézve, hogyan fejlesztheti és 6rizheti meg az
ovodapedagogus személyiségének épségét, lelki egészségét, mikdzben munkaja kihivasaival néz
szembe nap, mint nap (Javorné Kolozsvary, 2003):

o Orizze meg hidegvérét és humorérzékét a kritikus helyzetekben!

e Keressen partnereket munkajahoz!

e Fejlessze Onismeretét (6nismereti, szupervizids, esetmegbeszéld csoportokban)!

e Ha csak lehet, vegyen részt szervezett mozgas-programban.

e |egalabb egy 6romot okozo tevekenységet
szervezzen minden napra! 15-20 percen ke-
resztll tegye azt, amit legjobban szeret (ze-
nehallgatas, séta, teazas/kavézas/siteme-
nyezés — lellve, nyugodtan!)

e Amikor hazaér a munkabdl, szervezzen On-
maganak 10 olyan percet, ami alatt egyedul
van, atoltozik, felfrissil — nyerjen idét a ,sze-
repvaltasra”.

e Esténként (pl. firdés kdzben) gondosan te-
kintse at a napjat. Idézze fel, mi tértént, mivel
elégedett, mivel nem, mit kell ,kijavitania”.
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