Szabo Lajos: A kollaborativ életviteli tamogatas konzultacios modelljének kialakitasa a
tranzitiv valtozasok kutatasa soran

Osszefoglalas: E tanulmény a ,,2018-1.2.1.-NKP szamu projekthez kapcsolédik, amely a Nemzeti Kivalosagi
Program altal tAmogatott konzorciumi kutatas keretében az ELTE Tarsadalomtudomanyi Kardn a demografiai
valtozasok tarsadalmi kockazatait vizsgalta 2018-2022 kozott. Kutatasunk fokuszaban az id6sodés tranzitiv
valtozasai alltak egy masodlagos prevenciora iranyuld életviteli tamogatasi modell kidolgozasa c€ljabol. Jelen
tanulmanyunk e modell elméleti hatterét mutatja be a konstruktiv terapiak talajan 1étrejott életviteli tdimogatas,
tanacsadas, és konzultacio kollaborativ megkdzelitésére alapozva a segité munka négy {6 pillére mentén - ezek:

Az 1d0sodés folyamatanak fejlodési — hosszmetszeti megkozelitése Erikson pszichoszocialis
fejlodéselméletének kiterjesztése nyoman.

A tranzitiv valtozasok tobbtényezds integrativ modellje, mint innovativ elemzési keret a tranzitiv valtozasok
soran zajlé folyamatok feltarasahoz.

A kollaborativ kapcsolati hozzaallas meghatarozo szerepe az iddsekkel folyd élettorténeti interjuk felvétele
¢s feldolgozasa soran, valamint a segité munka megalapozaséaban.

Az élettorténeti narrativak feldolgozasanak tematikus, eset-kdozpontu interpretativ megkozelitése, mint kdzos
ut a narrativ kutatas és a konstruktiv terapiak talajan kibontakozé kollaborativ tanacsadasi modellek
integracidja felé Bertolino és O’Hanlon ,, Kompetencia alapu kollaborativ tandcsaddsi modell”-jének
megkdzelitésére timaszkodva.

Kulcsszavak: tranzitiv valtozas — masodlagos prevencido — idds ellatds - konstruktiv szocialis munka -
kollaborativ életviteli tamogatas

Abstract

-The developmental — longitudinal approach of Erikson’s psychosocial development in the process of Aging

-The Integrative Model of Transitive Changes as innovative frame of analysis of the process of the transitive
changes

-The role of the collaborative relation during the life story interview, and in the helping work

- The case-centered interpretative approach in the working with the life story narratives. as a common pathway
toward the integration of collaborative approach within the constructive social work based on Bertolino and
O’Hanlon work with the ,, Collaborative, Competence-based Counseling” Model
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Bevezetés:

Amikor kutatasunk kiinduld pontjaként az idoskorba érok kedvezoétlen fizikalis és mentalis allapota,
valamint az életvitel soran felmeriilé pszichoszocidlis nehézségei kapcsan a masodlagos megel6zés
lehetdségeinek vizsgalatat, és az ehhez kapcsolhaté segité munka kialakitasat tlztiikk ki kutatdsunk
alapvetd céljanak, akkor elsé 1épésként abbol indultunk ki, hogy iddsekkel foglalkozva gyakran
keresztmetszeti megkdzelitésben €s egy szlikebb életkori savban az aktualisan megragadhato deficitekkel,
¢letviteli nehézségekkel talalkozva nem latjuk az id6ésodésnek azt a folyamatat és tényezo6it, amelyek e
nehézségekhez vezetnek, de nem ismerjiik fel az adaptiv erdéfeszitések korabbi pozitiv tapasztalatait,
valamint azokat a mobilizalhat6 belso és kiilsé forrasokat sem, amelyekre az 1d6s6dés valtozé kihivasai
kozott tdmaszkodhatunk. E felismerés nyomén jutottunk arra a kovetkeztetésre, hogy e valtozasok
természete az életiv egésze mentén egy fejlddés lélektani — hosszmetszeti megkozelitésben tarhato fel.
Ennek a megkdozelitésnek utjat Erikson pszichoszocialis fejlodéselmélete kinalta fel, mikdzben a segitd
munka szempontjabdl alapvetden fontos volt Erikson-nak az a felismerése, hogy minden egyes fejlddési
szakasz adaptacios kihivast jelent, és az azzal megbirk6zas sikere fontos eleme a fejlddésnek, mikdzben
az elakadasok, kudarcok sériilékenységi pontokként kockazati tényezok maradnak, a fejlodés pozitiv és
negativ tapasztalatai pedig jelentdsen alakitjak kés6bbi megkiizdési stratégiainkat (ERIKSON, E.H.;
ERIKSON, J.M.; KIVNICK, 1986). Erikson e valtozas folyamatokat egy hossza longitudinalis kutatas
sordn irta le a teljes életiv mentén zajlé valtozasokat vizsgalva, mikdzben megteremtette a felndttkor
fejlodéslélektananak elméleti hatterét, és ezen beliil egyuttal jelentdsen hozzajarult az idéskor
I¢lektananak fejlédéséhez is (ERIKSON, E. H.; ERIKSON, J.M. 1998).

Minket a fejlédés tranzitiv valtozasai kapcsan egy fokuszaltabb megkozelitésben a felndttkorba 1€pés
iddszakatol az idéskorba érésig megragadhatd azon valtozasok érdekeltek, amelyek meghatarozo szerepet
jatszanak az 1d6sodés alakulasaban. E valtozdsok arnyaltabb megkozelitése Daniel Levinson -tol
szarmazott az Erikson-i ,,¢letciklus modell” tovabbvitele nyoman (LEVINSON et al. 1978). Szamunkra
fontos felismerés volt az, hogy e fejlddésmodellre tdmaszkodva a tranzitiv valtozdsokat kovetd
¢lettorténeti interjuk sordn az azokban megragadhato élettorténeti csomopontokhoz kapcsolhato kulcs
epizodok feltarhatova valnak. Ez a fokuszalt megkdzelités lehetdséget nyujt arra, hogy a felndtt korba
1épés szakaszatol az iddskorig végig kisérjiik az 1d6sddés folyamatanak valtozasait. Kutatdsunk kezdeti
szakaszat kovetden az eredeti szandékunk praktikus céljatol — a masodlagos prevencidt szolgalo életviteli
tamogatasi modell kidolgozasatol — a tranzitiv valtozdsoknak egy Osszetettebb megkdzelitése felé
sodrodva az elméleti-szakirodalmi hatterek kiterjedt feldolgozasa soran kiilon hangsulyt kapott a tranzitiv
valtozasok arnyaltabb elemzését segitd keret-koncepcio kialakitdsa, valamint az abban kdzponti szerepet
jatsz6 fejlodési — hosszmetszeti megkozelités elhelyezése és kapcsolodasa a hazai és a nemzetkozi
gerontologiai iranyok, megkozelitések kozott (SZABO, 2020).

Mikozben lathato, hogy a fejlddéslélektani — hosszmetszeti megkozelités a nemzetkozi gerontoldgiai
kutatasokban jelentés vonulat (CAVANOUGH, BLANCHARD-FIELDS, 2019), a hazai idds
kutatdsokban alig van jelen, €s a tranzitiv valtozasok atfogod tanulmanyozésa szinte teljesen hidnyzik.

Az id6sodés tranzitiv valtozasainak integrativ megkozelitése, mint keretkoncepcio:

Az elméleti-szakirodalmi feldolgozds tampontjai lehetOséget kinaltak egy - az id6sodés tranzitiv
valtozasait innovativ modon bemutatd - integrativ megkozelités kialakitasara, amelyet a kutatas



keretkoncepcidjanak tekinthetiink. Ennek mentén lathatjuk, hogy a fejlddési kihivasok nyoman
bekovetkezd tranzitiv valtozdsok életeseményekhez kothetdk, €s ezen életesemények a kornyezeti,
kontextudlis valtozasok erdterében belsd ¢€s kiilsé forrdsokra tamaszkod6 adaptacids erdfeszitéseket,
megkiizdési stratégidkat mobilizalnak.

Ez az integrativ modell a gerontologia teriiletén zajlé korabbi longitudinalis kutatasi programok nyoman
a gerontoldgia kulcskoncepcidira tdmaszkodva a tranzitiv valtozasok komplex folyamatat tarja fel.

Bar az integrativ megkdzelités kiinduldo pontja Levinson-nak ¢és munkatarsainak korabbi kutatasahoz
kothetd, ennek tovabbvitelét, kiterjesztését lathatjuk Arnett-nél a fiatal felndttkorba 1épés tranzitiv
szakaszahoz kapcsolododan a ,,formalodo felndttség” jellemzdinek leirasa soran (ARNETT, J. J. 2000),
valamint a kiterjesztett csaladi életciklusok multikontextualis megkdzelitésében, amely nagy teret szentel
a tranzitiv valtozasok csaladdinamikai elemzésének (McGOLDRICK, PRETO, CARTER, 2016). Amikor
e fejlédési kihivasokkal szembenéziink, nagyon fontos felismerni azt, hogy az erre adott valaszok az adott
fejlédési periodushoz kapcsolodod tranzitiv életesemények mentén ragadhatok meg. Ezek arnyalt leirasa
jelenik meg Nancy Schlossberg és munkatarsai munkaiban (SCHLOSSBERG, 2008; ANDERSON,
GOODMAN, SCHLOSSBERG, 2012). E valtozasfolyamatok és események nem értheték meg azoknak
a szocidlis erdtérben fellépd kiilsé tényezoknek a felismerése nélkiill, amelyek a modern
szocidlgerontologia egyik meghatarozé kulcskoncepcidja — a , life course perspektiva” - alkalmazasaval
az ¢letiv mentén kibomlo6 kontextualis hatasok meghatarozé szerepét tiikrozik (BENGTSON, et al. 2005).
E valtozésfolyamatok ¢és események élettorténeti interjuk keretében feltarhatok, és ennek nyoman
felismerhetok azok az adaptacios erdfeszitések, megkiizdési stratégidk, amelyek révén az egyén belsd és
kiils6 forrasaira tiamaszkodva probal boldogulni. Ezek sordn fontosak a korabbi kihivasok és megkiizdés
tapasztalatai, az egyén adaptiv kapacitasa, ¢és a sikeres megkiizdési stratégiakat tovabb vivd kontinuitds az
egyén életének késobbi szakaszaiban (ATCHLEY, 1998). A kutatasi tapasztalataink korabbi bemutatasa
soran e tényezOk részletesebb leirdsa megtaldlhaté a mar megjelent - e témahoz kapcsolodd —
tanulmanyainkban (I1d.: irodalom jegyzék).

Mikozben az elméleti-szakirodalmi tampontok feldolgozasara tamaszkodva kidolgoztuk a tranzitiv
valtozasok elemzésének integrativ modelljét, egyre inkébb lathatdva valt, hogy ez a megkozelités keretet
kinal az élettorténeti interjukban kibonthato valtozdsok egyedi elemzésére, €s az azok mentén kapott
tampontok értelmezésére, amely révén egy hosszu és ,kacskaringds™ utat bejarva visszajutottunk a
kiindul6 célhoz: az egyén életének alakuldsat jelentésen meghatarozé tapasztalatok megismeréséhez, és
az ¢élettorténti interjuk soran feltarhatd timpontok felhasznalasahoz a tdmogato segitd munkaban.

Osszességében elmondhatjuk azt, hogy kutatdsunk elsd nagy szakaszdban az elméleti-szakirodalmi
tampontok feldolgozéasa nyoman e keretkoncepciora épitve eljutottunk a tranzitiv valtozasok elemzésének
utjan e valtozas folyamatok egyedi mintazatanak feltarasdhoz.

Fontos szempont volt az is, hogy a kutatasi program kialakitasa soran figyelmiinket az ezekben az években
iddskorba érdk jelentds demografiai hullaménak vizsgalata felé forditottuk, mikdzben eldre vetiilt az élet
kozépszakaszaba érkezett - 70-s években sziiletettek - szintén jelentds demografiai hulldmanak
nehézségeivel kapcsolatos kutatas fontossaga is. Ez a segitd munka szempontjabdl arra is felhivja a
figyelmet, hogy az élet kdzépszakaszanak masodik fele az id6sodés kihivasaival szembesiilés révén
meghatarozo jelentdségli, és a nyugdijba vonulas iddszaka koriili életviteli valtozasok mentén hangsulyos
szerepet jatszik életiink tovabbi alakuldsdban. Ezt az 1d0s6dés tranzitiv valtozasai kapcsan fontos szerepet
jatszo6 idOszakot, amely rendszerint 55 — 65 €v kozé esik gyakran az ,,athajlas koranak™ nevezik, amely
soran az ebben az idészakban megélt tapasztalatok nyoman (az idds sziilok nehézségeivel, a sajat idosodés



egyre inkabb arcot 61t6 valtozasaival, korlataival, a novekvo fizikalis problémakkal, vesztességekkel, az
¢életvitel alakitasanak, tovabbvitelének kérdéseivel, valamint a célok és utkeresés dilemmaival
szembesiilés révén), a segitség iranti nyitottsag és motivacid erdsédése kedvezébb helyzetet teremt az
idésekkel folyd segitd munka szamara. Ennek talajan jelentek meg eldszor a nemzetkdzi gyakorlatban a
nyugdijba vonulasi tandcsadas kiilonboz6 formai (RICHARDSON, 1993, HUGHES, 1993, WANG,
2013), és erre tamaszkodva indult el a tagabb értelemben vett gerontologiai tanacsadas modszertani
fejlesztése és képzési programjanak kialakitdsa Jane E. Myers meghatarozo jelentdségli munkéssaga
nyoman (RIKER, MYERS, 1990; MAYERS, SCHWIEBERT, 1996).

Mikozben a segitd munka gyakorlataban a figyelem az élet kozépszakaszdnak masodik felében
bekovetkez6 valtozasok felé fordult, az id6sddés folyamatanak alakulasa kapcsan felmeriild prevencio
tertiletén jelentds valtozasokkal szembesiilhettiink. Ebben meghatarozo szerepet jatszottak Paul Baltes és
munkatarsainak kutatdsai az idéskor alakuldsanak kognitiv pszicholdgiai elemzése mentén, valamint az
¢let egésze soran megragadhatd és kovethetd valtozdsok kvantitativ kutatdsa nyoman, az iddsddés
folyamatainak tanulmédnyozasara tamaszkodva egy, a hagyomdanyos patologia — deficit szemléletet
felvalto arnyaltabb megkozelités révén (,life span perspektiva”). Ez a megkozelités, 6tvozédve a 20.
szdzadi medicina eredményeivel ¢és az 1ddsodés alakuldsat kedvezden befolyasold folyamatok
figyelembevételével —igy: a varhato élettartam novekedésének, a betegségek kibomlasanak és lefutasanak
valtozésait, az életviteli valtozasok és adaptacios erdfeszitések hatasat, valamint a prevencids torekvések
megjelenését célzo kutatdsok tampontjainak felhasznaldsa nyoman - latvanyos eredményeket ért el az
1d6sodés folyamatanak befolydsolasa terén.

E valtozéasokat jelentsen érintette John Rowe-nak és Robert Kahn-nak a Mac Arthur Alapitvany altal
tdmogatott kutatasa, amely nyoméan megsziiletett a ,,sikeres id6sddés™ népszerii koncepciodja, 6sztondzve
a primer prevencidos torekvések megjelenését a gerontologia terliletén, mikdzben Baltes
munkacsoportjdnak kutatasaival egylitt megalapozta az id6sodés alakulasanak uj értelmezését a
,harmadik és negyedik kor” differencialasa mentén (BALTES, P., BALTES, M. 1990.; BALTES,
SMITH, 2006.; ROWE, KAHN, 1998).

Amikor e jelentds valtozasokrol beszéliink, fontos szempontként vetddik fel a kutatasi program és a segitd
munka modszertani fejlesztésének kapcsolata, egészen a kutatasi cél kezdeti megfogalmazasatol a segitd
munka gyakorlatdban preventiv szerepet jatszo konzultaciés modell kialakitasaig.

Mikozben a ,,sikeres id6sddés” koncepcidja a preventiv gerontologia fejlodésében meghatarozé szerepet
Jatszva egy pozitiv pszichologiai megkdzelitésben arnyalta az iddskor kapcsan kialakult korabbi képet,
differencidlva az id6s6dés folyamatan beliil az id6s6dok, idések €s a nagyon iddsek kozotti kiillonbségeket,
(Id. Baltes és Smith 2006-ban irt tanulmanyat), e leirasban a ,,fiatal idés” (young old) korabban hasznalt
fogalmat ,,id6s6d6”-re valtva e korsavot 65 éves kortol 75 éves korig terjesztette ki, és egyre inkébb egy
pozitiv képet festve tért nyer a ,,harmadik kor” megjel6lés, mint a sikeres id6sodés utjat felvazolo, és 10j
esélyeket, életlehetdségeket kinalo életszakasz leirasa, amely nemcsak a varhatd élettartam mindségi
kiterjesztését hangstlyozza, de ,lefelé” is elmossa a hatarokat az élet kozépszakasza és az idéskor kozott.
E véltozéasok jelentdsen érintették a nyugdijba vonuléds tradicionalis utjanak atalakuldsat, az i1d6sek
tarsadalmi jelenlétének, életvitelének valtozasait, valamint a generacids viszonyokat, mikdzben jelentdsen
felértékelték az ehhez az iddszakhoz kapcsolodo életviteli tdmogatas €s tanacsadads szerepét a segitd
munka teriiletén (SADLER, 2000.; SADLER, KREFT, 2007). Ezen a fonalon haladva napjainkra a pozitiv
pszichologiai megkozelités egy széles palettdn mozgo, egyre jelentdsebb vonulatként bontakozik ki
Seligman és masok munkassaga nyoman.



A pozitiv pszichologiai megkozelités és az ahhoz kapcsolddd Uj iranyok népszeriisége ellenére az
idosekkel folyd segitd munka tapasztalatai nyoméan fontosnak tlinik egy koriiltekintd, mértéktartod
megkozelités kiilonds figyelemmel a kulturdlis és generacios eltérésekre, €s keriilve az idosek szaméara
nehezen kovethetd, életidegen ,,terapids intervencidkat”. A ,sikeres id6sodés” koncepcioja kapcsan az
utobbi években egyre gyakrabban taldlkozhatunk kritikai észrevételekkel, hangsulyozva e koncepcio
leegyszeriisitd, popularis megkozelitését a megfelelés nyomdésaval, és az egyén felelosségének
hangstlyozasaval, eltekintve a kedvezdtlen tarsadalmi koriilmények altal teremtett feltételektdl, valamint
az esélyek és kockazatok terén keletkezé egyenlétlenségek kovetkezményeitdl. Kritikai szempontbol
¢lesen vetddik fel a ,,harmadik” és ,,negyedik kor” szembeallitasa (Id. BALTES, SMITH, 2006), amelynek
hatasara a figyelem egy aranytalanul felnagyitott optimizmussal a ,,harmadik kor” fel¢ fordult, egyuttal
sOtét, reménytelen képet festve a ,,negyedik kor” -ba éré 85 év feletti idosek életérél (HIGGS,
GILLEARD, 2015).

E kritikai felvetések ellenére az iddsekkel folyd prevencid és segitd munka szempontjabodl a ,,sikeres
1d0s6dés™ és a ,,harmadik kor” tanulmanyozasa nyoman az idésodok életviteli tAmogatasara iranyuld
segité munka jelentds fejlddésnek indult, és szerepe a tranzitiv valtozasok kapcsan kiilondsen fontossé
valt.

Eletviteli timogatas a szocialis segité munkaban:

A szocialis munka teriiletén folyo kozvetlen segitd munka jelentds vonulataként a szocidlis esetmunka, az
egyének és csaladok szamdara nyujtott segitésnek a szocidlis munka kialakuldsanak kezdeteitdl egy
dinamikusan fejl6d6, modszertani szempontbol sokszinti agaként jelent meg (SZABO, 1999, 2014). A 70-
es években a segitd munka tovabb gazdagodott a csoport munka, kozosségi munka, az 6kologiai rendszer
perspektiva, és a generalis szocialis munka elméleti megalapozasanak irdnydba. E latvanyos fejlddés
megtorpanasat lathattuk a 80-as években egy leépiild, forrasaiban szlikiilo, és kontrollalt keretek kozé
szoritott konzervativ esetmenedzseri teveékenység feltételei kozott. EbbOl a szilk mozgéstérbdl az
elmozdulést a 90-es évek masodik felében kibontakozé intenziv esetmenedzsment modellek képviselték,
elsésorban a pszichiatriai és addiktologiai teriileten 1év betegek kozosségi ellatasdban (SZABO, 2008).
E jelentds valtozasban kulcsszerepet jatszott a Kansas-1 Egyetem szocidlis képzésének munkacsoportja, a
belso és kiilso er6forrasokra épiilé intenziv esetmenedzselési modell (Strenghts modell) kidolgozasaval
(SALEEBEY, 2009; RAPP, GOSCHA, 2012). A jelen kutatasunk szempontjabol kiemelkedéen fontos
volt Saleebey munkassaga, aki egy attekintd tanulmanykdtet keretében, az erdforrasokon alapuld
megkozelitést a szocialis segitd tevékenység atfogd megkozelitéseként irta le. Ez szdmunkra az idsekkel
folyé segité munka kiinduld pontjat jelentette, mint szemléleti keret. Erdemes megjegyezni, hogy a
Saleebey altal szerkesztett - tobb kiadast megélt tanulmanykéotet ugyanakkor 6nallo fejezetben foglalkozik
az er6forrasok mobilizalasara irdnyulo esetmenedzseri tevékenység bemutatasaval az iddsellatas teriiletén
(NELSON — BECKER, CHAPIN, FAST, 2009). Ennek a modellnek a tovabbfejlesztését lathattuk késébb
Blood ¢és Guthrie eréforrasokon alapuld atfogé munkéjaban, az idésekkel folyd korszerti esetmunka
gyakorlatanak bemutatasa soran (BLOOD, GUTHRIE, 2018).

Az egészségiigyi ellatorendszer keretei kozott a kronikus ellatas €s rehabilitacio tertiletén, valamint az
1d6sellatas keretében miikodd apold otthonokban jelent meg az utdbbi években a geriatriai gondozas
menedzsment, mint hatartertileti tevékenység egy atfogd integralt képzési programmal (CRESS, 2012,
McGINNIS, BLOOM, 2018). Fontos eldrelépés az idésellatasban folyd segitdé munkaban a gerontologiai
szocidlis munka, mint mesterszakon megjelend specializdcio. A hazai képzésben erre irdnyuld
torekvésként jelent meg a Debreceni Egyetem Egészségtudoményi Karan egy egészségligyi szocialis



munka mesterszak keretében az iddsellatasi modul kidolgozasa, ill. tobb hazai felsGoktatasi programban
posztgradualis szakiranyl tovabbképzésként indult ,,alkalmazott szocialis gerontologia” szakirany.

Ehhez kapcsolddoan az altalunk képviselt konzultacios modell, a szocialis ellatas teriiletén a kdzosségi
kontextusu alapellatas keretébe illeszked0 moddszertani fejlesztés nyoman, a kvalitativ szocialis munka
részeként jelenhetne meg, mint masodlagos megeldzést képviseld segitd tevékenység. A kovetkezokben
az ezt megalapozé kutatdsunknak a gyakorlati segitomunkahoz kapcsolodasat, és az altalunk képviselt
konzultacios modell illeszkedését mutatnank be, a konstruktiv terapiak talajan fejlodo kollaborativ segités
térnyerése nyoman.

A segitd munkéanak ez az utja, fejlédése soran szorosan kapcsolddott az abban kulcsszerepet jatszo
szocialis munkasokhoz és azokhoz a szakmai miihelyekhez, amelyek a segité munkat egyiittmiikodésekre
épiil6 tevékenységnek tekinti, az abban résztvevo valamennyi szerepld egyenld részvételével.

A posztmodern iranyzatok megjelenése a segit6 munkaban:

A szocialis munka teriiletén folyo segité munka kapcsan a hazai szakirodalomban magyar nyelven el6szor
a 90-es évek kozepén taldlkozhattunk a posztmodern irdnyzatokkal, a ,,megoldas kdzpontii megkdzelités™
bemutatasa soran —igy: George, Iveson és Ratner rovid bevezet6jével a ,,de -Shazer modell” - ré1 a londoni
Marlborough Csaladterapias Szolgalat munkéja kapcsan, és de Shazer feleségének — Insoo Kim Bergnek
- a gyermekvédelem teriiletén folyd segitd munkéar6l irt nagyhatdsu konyvének ,,Konzultacid
sokproblémas csaladokkal” cimen megjelend magyar nyelvii forditasa révén (GEORGE, IVESON,
RATNER, 1995; INSOO, 1995). A szerz6k valamennyien a ,megoldas kozpontd” megkozelités
modszertani fejlesztésében jelentds szerepet jatszd szocidlis munkasok voltak. Nemsokkal ezt kovetden
1998-ban jelent meg Michael Hoyt szerkesztésében a ,,Konstruktiv Terapiak Kézikonyve” a posztmodern
terapiak elsé hazai attekintésével (HOYT, 1998). Ezt kovette 2008-ban a Csaladterapias kiadvanyok
sorozatiaban Herbert és Irene Goldenberg haromkétetes munkaja az ,,Attekintés a csaladrol”, amelynek

harmadik kotetében két fejezetben részletes attekintést kaptunk a ,,szocialis konstruktivista” modellekrol
(GOLDENBERG, H., GOLDENBERG, I. 2008).

A konstruktiv terapidk cimen ismertetett megkozelités leginkabb harom jelentds iranyzat mentén
bontakozott ki: a megoldas kdzponti megkdzelités, a segité munka narrativ irdnyzata, és a kollaborativ
segités fejlodése soran. Az attekintd munkak leirdsa szerint ezek a posztmodern megkdzelitést képviseld
iranyzatok ismeretelméleti, filozofiai talajukat tekintve egy pragmatikusabb, flexibilisebb ,,affirmativ
konstruktivista” és egy radikalisabb ,,szocialis konstrukcionista” nézdpont két polusa mentén helyezhetok
el, konstruktivista megkozelitésben a személyi konstrukciok belsé és személykozi pszichologiai
értelmezésének hangsulyaval, a szocidlis konstrukcionista megkdzelitésben pedig a tdgabb szocialis
erétérében formalodo konstrukcidk dsszefiiggéseinek rendszerébe illeszkedve, amely sordn a kollaborativ
értelmezésnek, és a kozvetité nyelvi strukturaknak kiemelt szerepe van (HOYT, 1998; GOLDENBERG,
H., GOLDENBERG, I. 2008; SZOLLOSI, 2012).

Ez utobbi megkozelités kap hangstlyt Anderson és Goolishian munkdaiban, amikor irdnyzatukat a
,kollaborativ nyelvi rendszerekkel foly6” segité munkaként nevesitették (ANDERSON, GOOLISHIAN,
1988; ANDERSON, 1998), valamint Gergen és McNamee altal szerkesztett — a kollaborativ terapiahoz
kapcsolodo — tanulmanykotetben (MCNAMEE, GERGEN, 1992).

Mikozben a segité munka elméleti — mddszertani hattereként a posztmodern irdnyzatok mentén e vonulat
arnyalt, Osszetett filozofiai — ismeretelméleti talajrol épitkezve, a segité munka szamara radikalisan 0j utat
nyitott, azt lathatjuk, hogy a konstruktiv megkdzelitést képviseld ,,megoldas kozpontd™ iranyzat egy



er6sen pragmatikus gyakorlatot hozott a segitok munkéjaba, és az iranyzatot alapité Steve de Shazer
kezdeti munkaiban is csak kevés utalést talalhatunk annak ismeretelméleti — filozofiai hatterére, amely
kés6bbi munkaiban egyre inkdbb eldtérbe keriilt, elsdsorban Wittgenstein és Derrida munkéira
tdmaszkodva, majd Anderson, Goolishian és Gergen hatasara a ,,szocialis konstrukcionizmus”-t képviseld
kollaborativ megkozelitéshez kozeledve (de SHAZER, 1991). A ,,megoldas kozponti” megkozelités
nalunk Insoo Kim Berg mar emlitett konyve, Berg és De Jong-nak a megoldas fokuszi interji
alkalmazasat bemutatdo munkaja (De JONG, INSOO, 2002), valamint O’ Hanlon, Hudson és Weiner Davis
innovativ gyakorlatot képviseld népszeri konyvei nyomén, elsésorban a csaladterapidval foglalkoz6
szakemberek figyelmét keltették fel, de a rendszerszemléletli transzgeneracidos modellek hangsulyos
jelenléte és hatasa kovetkeztében igazan nem tudott teret nyerni, €s a de Shazer altal képviselt
,leegyszeriisitd minimalizmus™ -t fenntartasokkal fogadtak a hazai szakmai korokben. Erdemes ennek
terapiak Kézikonyvében olvashatd kritikai elemzését idézni, amely szerint a megoldas kozponta
megkozelités minimalizmusanak egyik legkritikusabb pontja az, hogy nem fordit figyelmet a segitd
munka soran a kliens élményeinek, érzelmeinek kibontasara és feldolgozasara, valamint a segité kapcsolat
soran megjelend — Rogers altal leirt — ,,aspecifikus tényez6k™ hatdsanak kiaknazasara. Ez a szempont kap
hangstlyt kés6bb a szocialis munkas képzettségli Eve Lipchik-nek ,, Tl a technikdn a megoldas-fokuszu
terapiaban: az érzelmekkel folyd munka a terapias kapcsolatban” cimii munkajaban (LLIPCHIK, 2002).
A minimalizmus masik kockéazata az, hogy a ,,de Shazer modell” hajlamos merev formuldkban
gondolkodni ¢és el6térbe keriilhet az alkalmazas valamiféle dogmatikus, orthodoxidba mereviild
gyakorlata. Ehhez hozzétehetjiik annak a kockdazatat is, hogy a segitd munka egy receptkdnyvszerii
sorvezetd mentén haladva lecsupaszodik, mikdzben az a téves benyomdsunk keletkezhet, hogy egy
konnyen tanulhato és alkalmazhaté mddszer van a keziinkben, amit rutinszertien hasznalhatunk. O’Hanlon
szerint azzal is nehéz egyetérteni, hogy eltekinthetiink a kliens problémdinak vizsgalatatol, és a
nehézségek alakuldsanak kontextusatol, tarsadalmi kornyezetétdl, valamint a kockdzatok mérlegelésétol.
Ennek kapcsén az alabbit irja: ,,Ha a kliensek nem érzik, hogy meghallgatjak és megértik dket, képtelenek
lesziink feljebb 1épni a terapia ujabb gradicsain” (HOYT, 1998:117).

O’Hanlon a segit6 munka fokuszaba a valtozas kezelés stratégidit allitja, a valtozas harom tartomanyat
kiemelve: a probléma szemléletének megvaltoztatasat, a probléma kezelésének megvaltoztatasat, és a
problémat ovezd kozeg megvaltoztatasat — ezek feltételezik a problémamintdk €s megoldasmintak
egylittes feltarasat. Ezen a fonalon haladva a megoldas fokuszia megkozelités innovativ megtjitdsaként a
klienssel egyiittmiikodd, kollaborativ - a kliens kompetencidjara és forrasaira épitd - valtozaskezelési
stratégiakat erdsité megkozelitést dolgozott ki a kollaborativ irdnyzathoz kozelité integrativ modellje
mentén (Id. késébb BERTOLINO, O’ HANLON, 2002).

Bar a segitd munka gyakorlatdban a mai napig is lathatd, hogy a képzési elézmények és a gyakorlati
alkalmazas preferenciai mentén a segitdk munkéjaban megragadhaté a megoldés kozpontl, narrativ, vagy
kollaborativ megkdzelités hangstlya, vagy a mindennapi segitd munka talajan kialakuld eklektikus
gyakorlat , de egyre inkabb lathato a segitd munka kapcsan egy olyan integrativ megkozelités is, amely a
kozos szemléleti €s modszertani elemekre épiilve, az integracié meghatarozé kozos tényezdjeként a segitd
kapcsolatban jelenlévd partnerek kozotti kollaborativ kapcsolatot, kdlcsonosséget, és a segitd munka
pozitiv, kompetencia alapu, a bels6 és kiilsé er6forrasok mobilizalasara épité fokuszat emeli ki (STRONG,
2000). Fontos kiemelniink azt is, hogy a segit6 munkaban egyre inkabb tapasztalhato egy elmozdulas a
»radikalis konstrukcionizmus”-t6l egy flexibilisebb, pragmatikusabb szemléletli ,konstruktivista”
gyakorlat irdnyaba, amely megengeddbb olyan modszer-kombinaciok irdnyaban is, amelyek lazabban



kapcsolddnak a posztmodern irdnyzatok ismeretelméleti, filozofiai talajdhoz. J6 példa erre Albert Ellis
tanulmanya a Hoyt altal szerkesztett tanulmanykotetben ,,Hogyan keriil a racionélis — emotiv terapia a
konstruktiv terapiak kozé (HOYT, 1998: 58-82). Szintén jelentds valtozas a segitd munka gyakorlatanak
elmozdulasa és kiszélesitése a ,terapiak vilagabol”, a ,tanacsadas” (counseling) és ,.konzultacid”,
valamint a ,,coaching” iranyaba. Ez a klinikum teriiletétdl az életviteli timogatas, segités iranyaba szélesiti
ki a segitd munkat, és a pszicholdgiai, mentalhigiénés jellegli tanacsadds munkéja mellett teret ad a
mindennapi élet soran felmeriil6 nehézségek kapcsan nyujtott rovid konzultacid szdmara is. E valtozasok
felhivjak a figyelmet arra, hogy a segitd tevékenység egy széles alkalmazasi palettan kibontakozo
interprofesszionalis tevékenység, amely tobb segitdé szakmanak nyit mozgésteret, ugyanakkor felveti a
szakmai kompetencia, feleldségek, valamint a segit6 munka tamogatdo hattereinek ¢és etikai
szempontjainak kérdéseit. Ennek kapcsan érdemes utalnunk a hazai szabalyozas problémaira: egyrészt a
pszichoterapias jogositvanyok sziikitésére a pszichiaterek, klinikai pszichologusok tevékenységéhez
kotve, szemben a nemzetkézi gyakorlattal, ahol tobbnyire a pszichoterapiat interdiszciplinaris
tevékenységként definidljak, masrészt a ,,coaching” teriiletén tapasztalhato elégtelen szabalyozasra a
képzés és miikodés szakmai garancidinak tisztazatlansaga mentén, de tapasztalhatjuk a kvalifikalt —
diplomas - szocidlis munkasok segitd tevékenységének megitélésével kapcsolatos ismerethidnyt és
bizonytalansagot is .

A kollaborativ segit6 munka fejlédése és integrativ megkozelitése nyoman a nemzetkozi gyakorlatban a
konstruktiv szocidlis munkdnak egyre inkabb eldtérbe keriild fejlddés iranyat lathatjuk. Ezen beliil
kiemelkedd szerepet jatszott Nigel Parton és Patrick O’ Byrne ,,Konstruktiv szocialis munka” c. attekintd
munkéja (PARTON, O’BRYNE, 2000), amely a hazai szakirodalomban az ELTE szocialis képzése
keretében Katz Katalinnak, a Jeruzsdlemi Héber Egyetem tandranak, és Banyai Emdkének - az ELTE
szupervizor képzése oktatdinak - kozvetitésével keriilt ismertetésre (KATZ, BANYAI, 2008). Ennek
soran hivatkoznak Bertolino és O’Hanlon ,,Kollaborativ, kompetencia alapu tanacsadas és terapia” cimi
konyvére, amely jelentésen befolyasolta elképzeléseinket a kollaborativ segitésr61 (BERTOLINO,
O’HANLON, 1998, 2002). A kollaborativ segités terén megjelend integrativ megkozelités kapcsan
szintén jelentds John Walter és Jane Peller ,,A rovid terdpia ujraépitése: Preferencidk és Lehetdségek” c.
munkaja (WALTER, PELLER, 2000). Walter és Peller korabban a megoldas kézponti terapia kiemelkedd
miveldiként valtak ismertté (Id.. WALTER, PELLER, 1982). Végiil érdemes kiemelniink a
gyermekvédelem és a szocidlis alapellatas teriiletén zajlo esetmunka neves képviseldjét William Madsen-
t, aki Insoo Kim Berg korabban emlitett munkajahoz hasonléan nagy hatast konyvet irt 2007-ben, amely
2016-ban magyarul is megjelent ,,Kollaborativ terapia nehéz csaladokkal” cimen (MADSEN, 2016). Ezt
a munkajat kovette a ,,Kollaborativ segités: az otthon alapt szolgéltatasok eréforrasokra épiilé kerete”
cimt ko6zos konyvik Kevin Gillespie-vel (MADSEN, GILLESPIE, 2014). Munkéjuknak még nem
sziiletett meg a magyar nyelvi kiadésa.

Attekintve e forrasokat elmondhaté az, hogy az itt idézett szerzék, mikozben jelentésen segitették a
kollaborativ megkdzelités talajan kialakitasra keriild6 konzultacios modelliink kidolgozasat, kevés
tampontot szolgéltattak az iddsekkel folyo segitd munka sajatossagainak figyelembe vételéhez — kivételt
képez a megoldas kdzponti megkdzelités terén Marilyn Bonjean kanadai szocialis munkéasnak korabban
publikalt sajat és Richard Spectorral k6zos tanulmanya (BONJEAN, 1989; BONJEAN, SPECTOR,
1992).

A kollaborativ életviteli taimogatas, mint konzultaciés modell:



Iddsekkel segitoként dolgozva gyakran tapasztalhatjuk, hogy a hagyoményos szolgaltatdsok és intézményi
keretek kozott elérésiik, €s a segitd kapcsolat kialakitasa sokszor nehézségekbe {itkozik, az iddsek
szamukra ismeretlen helyzetekkel kapcsolatos ambivalencidja, Ovatos tavolsdgtartdsa és fenntartasai
miatt. Ebben fontos szerepet jatszik az intézményi kultiraban elterjedten jelenlévd patologia-deficit
szemlélet, az idéskorral kapcsolatos prekoncepciok, €és olykor a segité szakemberek ,tetten érhetd”
elditéletei is. Elinditva a méasodlagos prevenciot szolgald konzultacios modell praxiselméleti hatterének
megalapozésara irdnyuld kutatast, mind a kutatds, mind pedig a segitd munka kialakitdsa szempontjabol
kulcskérdés volt szdmunkra a résztvevd iddsek elérése és bevondsa programunkba. Ennek az egész
program sorsat meghatarozd eleme a hatékony kapcsolatépités utjanak megtalalasa, amelyet elézetes
ismereteinkre ¢és az idOsekkel szerzett tapasztalatainkra tdmaszkodva Saleebey-nek az eréforrasokon
alapuld megkdzelitésében talaltuk meg. E megkdzelités kapcsan kiemelnénk, hogy ennek fokuszaban a
tradiciondlis patologia-deficit hangsulya szemlélettel szemben az egyén erdforrasai, érdeklddése,
képességei, ismeretei €s megkiizdési kapacitdsa all. A segitd0 munka e megkozelitésben kolcsonds,
partnerségen alapul6 tevékenység, amely soran a segité konzultansként van jelen. Fontos kiemelni, hogy
a segitd tevékenység a koOzOsség természetes kozegében zajlik, és egy erdforrasokra ¢épito,
személykozponti megkdzelitésen alapul, mikdzben a minket koriilvevd kozosség a maga teljességében
potencialis forrasok tarhaza, amelyre els6sorban tamaszkodhatunk (ld.: SALEEBEY, 2009: 51-58).

Amikor az 1ddésodés tranzitiv valtozasait az iddések élettorténetének feldolgozasan keresztiil
tanulmanyozzuk, Saleebey megkdzelitését alkalmazva az alabbiakat emelhetjiik ki:

Iddsekkel dolgozva az élettorténeti interji az, amire az iddsek konnyen motivalhatok, kevésbé
iranyitottan, szabad teret nyitva élettorténetiik elbeszélésének.

Azt tapasztalhatjuk, hogy az idds személyes élettorténetén keresztiil szolithato meg leginkdbb, és ezen
keresztiil ragadhatok meg személyiségének pozitiv vonasai, ,,erdsségei”, valamint a nehézségekkel valod
megkiizdés belso ¢és kiilso forréasai.

Az élettorténeti csomoOpontok mentén haladva tarhatok fel azok a valtozas folyamatok, amelyek az
1d6sodes alakuldsa sordn az életvitelt megnehezitd fizikalis, mentalis és pszichoszocialis nehézségekhez
vezetnek, valamint ezeken keresztiil ismerhetdk fel azok a valtozas kezelési erdfeszitések, stratégiak,
amelyek tapasztalataira épitve kialakithat6 egy masodlagos prevenciot szolgald életviteli tamogatas.

Mikozben hangsulyoztuk az élettdrténeti feldolgozas gyakorlati jelentdségét az iddsekkel folyo segitd
munkéban, felismerhetd volt szdmunkra, hogy ez a kutatd munka soran is fontos, erdsitve egy olyan
pragmatikus megkdozelitést, amelyben a kutato elézetes elméleti feltevésekre tamaszkodva alakit ki egy
elemzési szempontrendszert, amelynek keretei kozott keresi az  é€lettorténetbdl  kibonthatod
Osszefliggéseket, a torténet egészének holisztikus megkdzelitésében, eltérfen a torténet szovés és a
dialogusok fordulatainak mikroelemzésétdl. A két megkozelités kiillonbsége szerint az el6z0 az
¢lettorténeti narrativak tematikus leir6 - interpretativ elemzésén, az utdbbi egy feltard - kifejtd narrativ
elemzésen alapul (POLKINGHORNE, 1988). Donald Polkinghorne, aki oktatoi és kutatoi tevékenysége
mellett pszichoterapids gyakorlatot folytaté klinikus volt, hangsulyozta annak fontossagat, hogy a
gyakorlati szakemberek szamara hidat €pitsiink a gyakorlatba beforgathatd elméleti megkdzelitések és
kutatasi tapasztalatok felé.

A tranzitiv valtozasok integrativ modelljének, mint elemzési szempontrendszernek a kidolgozasa soran a

crer



tamaszkodott. Négy nagy kvantitativ kutatas hitelesiti e modell elemzési szempontrendszerének
alkalmazhatosagat — ezek:

az Erikson-i pszichoszocialis fejlédés elméletet meglapoz6 tobb évtizedes longitudinalis kutatasok
tampontjai (Berkeley Fejlodés Kutatas, Oakland-i Fejlédés Kutatas, és a sziilokkel folytatott nevelési
kutatasok, amelyek megalapoztak és tovabb vitték Erikson fejlodéselméletét az életciklusok kiterjesztése
mentén, egészen az idéskor 1élektananak megalapozasaig)

Levinson-nak és munkatarsainak Levinson fejlodéselméletét megalapozd kutatasa a Yale Egyetemen
1966-78 kozott

Fiske ¢és Chiriboga fejlodés kutatdsa 1968-80 kozott a Kaliforniai Egyetem keretében a tranzitiv
valtozasok kapcsan a valtozas és kontinuitas szerepérdl a felnott kor valtozasaiban — ez a kutatas
jelentdsen hatott Nancy Schlossbergre a tranzitiv valtozasok atfog6 feldolgozasa soran, és mintat adott
nekiink is kutatasunk felépitéséhez.

A megkiizdési stratégiak, valamint az adaptiv kapacitas alakuldsanak vizsgalata a kontinuitas és adaptaciod
valtozasai mentén — Atchley ,,Ohio-1 Longitudinalis Kutatas™ -a, 1965-95 kozott.

Kutatasunk szempontjabol meghatarozoak voltak a kontextualis tényezok szerepérdl irt attekintd munkak,
kiilondsen Bengtson és munkatarsainak rovid Osszefoglaldja a ,life course perspektiva” legfontosabb
jellemzo6ir6l (BENGTSON et al. 2005). Az élettorténeti interju tampontjainak feldolgozasa kapcsan szintén
kiemelkedden fontos volt szamunkra Dan McAdams-nek az élettorténeti epizodokat feldolgozé interjijanak
felépitése €s értelmezési tdmpontjai, amelyek koziil tobbet atvettiink és beépitettiink sajat interju feldolgozasi
szempontrendszeriinkbe, elsdsorban a ,,Hatalom, intimitds és élettdrténet” cimli munkdjara tdmaszkodva
(McADAMS, 1988). Amikor Polkinghorne kiilonbséget tesz a ,,narrativak feldolgozasa”, és a ,,narrativ
feldolgozas” kozott, akkor a feldolgozas soran a torténetek tartalmanak egészére koncentral, szemben a
narrativ feldolgozas mikroelemzésre épiilé megkdzelitésével, amely a nyelvi strukturak, dialégusok mogotti
jelentéstartalmak kibontasara torekszik, egy arnyalt fenomenoldgiai megkozelitésben. A narrativ kutatasok
egyik meghataroz6 egyénisége — Catherine Riessman - e kutatasok kapcsan megkiilonbozteti a tematikus,
strukturdlis ¢s dialogikus megkozelitést. Jol lathatd, hogy a tematikus megkdzelités a torténetekben
elmondottak tartalmara koncentral — arra, amit elmesélnek és azt egészében elemezve. Hozza tehetjiik, hogy
Riessman a tematikus elemzést a narrativ kutatds oldalardl leginkabb a legegyszeriibb, ,,belépd szintli”
megkozelitésnek tartja diakok és kezd6 kutatok szamara (RIESSMAN, 2008). Egy mas nézépontbol mi e
holisztikus megkozelitésben az €lettorténeti feldolgozas egyik innovativ és tAmpontokban gazdag formajat
latjuk, amely lehetdséget nyujt a segitOk szamara egy arnyalt értelmezd-feltard feldolgozasra. Ennek kapcsan
érdemes idézniink Denzin és Lincoln kvalitativ kutatdst attekinté nagy monografidjanak bevezetésébdl ,,A
kvalitativ kutatd, mint bricoteur és quilt készité” cimii részt (DENZIN, LINCOLN, 2008: 24). A ,,bricoteur”
eredeti jelentésében olyan kreativ kézmtives, aki meglévé elemekbdl hoz 1étre olyan alkotast, amely révén
innovativ moédon egészében ij mindséget, értéket teremt (pl. montazs, pacthwork, quilt stb.). A kvalitativ
kutatasban ez megjelenhet az elmélet épitésben, a narrativ — interpretativ elemzd tevékenységben,
modszertani fejlesztésekben egyarant. Ahogy a quilt készitése soran a meglévd elemekbdl 1j mintazatot
hozunk létre, figyelembe véve a szinek harmonizaciojat, és az alakuld mintazat egészének szimbolikus,
jelentést hordoz6 Tlizeneteit, ugy épitkeziink a kvalitativ kutatds soran egy tematikus holisztikus
megkdzelitésben az élettdrténeti narrativak eset-centrikus interpretativ feldolgozasaval, amely 6sszekapcsolja
a tranzitiv valtozasok integrativ modelljének kategoria rendszere mentén zajlo ,.elsddleges kddolds” révén
sziiletd kvalitativ adat tabla mintazatat az élettdrténeti csomopontokon megragadhato élettorténeti epizédok
tematikus tartalmi elemzésével, azok interpretativ feldolgozasa soran.



E leiras mentén jol lathat6 a kvalitativ kutatéas és a segité munka posztmodern vonulatanak szoros kapcsolata,
egy egymasra tamaszkodo, kolcsonds modszertani fejlesztés soran. Ennek kapcsan elmondhatd, hogy kutatasunk
egyik kimeneti eredménye annak megerdsitése, hogy az altalunk alkalmazott tematikus — holisztikus
megkozelités, az élettorténeti narrativak eset-centrikus interpretativ feldolgozasaval egy olyan pragmatikus irdnyt
képvisel, amely utat nyit a megragadhatod elemzési tdampontokon keresztiil e timpontoknak felhasznalasédhoz.
Ennek alapja a kvalitativ kutatas és a posztmodern konstruktiv terapias megkozelités kozelsége (PEREZ, 2021).

Fontos kiemelniink azonban azt, hogy e kapcsolodasok ellenére, az élettorténeti feldolgozas kutatasi célu
¢s terapids célu programjai kiilonbségét meghatarozza a feltdras mélysége, irdnya, a kockazati tényezok
figyelembevétele, valamint a kutatasban és terapiaban vitt szerepek szétvalasztasa. Kiemelhet6 azonban az, hogy
a koz0Os ut a narrativ kutatds és a konstruktiv terapidk talajan kibontakozo6 kollaborativ tandcsadasi modellek
integracidja felé elsésorban a kollaborativ kapcsolati hozzaallas, amely a kutatas és a segité munka egészén végig
kisérheto az interju felvétel és feldolgozas soran, ahogy az 1dds szembesiil azzal, hogy az 6t nyitott kivancsisaggal
hallgat6 szakember a szakért6i pozicio helyett egy partneri viszonyban ra, mint élete szakértdjére figyel. Ennek
meghataroz6 eleme az, hogy az élettorténet meghallgatidsa nyomdn a hanganyagra tdmaszkodva a segitd egy
¢lettorténeti Osszefoglalot készit, amelyet egy kozos attekintés sordn az interjut ado hitelesit, ill. észrevételei
alapjan pontosithato és kiegészithetd. Azt, hogy ezt az interjut felvevd kutato, ill. segitd dsszefoglaldjara épitjiik
szokatlan megoldas, de iddsekkel dolgozva egyrészt egy olyan megerdsités, amely kiemeli azt, hogy az idds sajat
¢letének kompetens szakértdje és hiteles forrasa, masrészt egy validacios eszkdze annak, hogy észrevételel,
korrekcioi révén élettorténete altala hitelesitett primer forrasanak tekintjiik a kozos munkahoz (ugyanakkor van
egy finom, kozvetett tamogatas, amely egy hosszi — olykor 3-4 egy-masfél oras interjira épiil6 - élettorténeti
attekintés kozos feldolgozasat konnyiti meg, egyrészt az idés szamdra a relevans mozzanatok kiemelésével a
visszaidézés soran, masrészt lehetdséget nyujt egy olyan ,,adatredukciora” , amely egy kvalitativ adattabla mentén
a holisztikus megkdzelités megdrzésével arnyaltan tarja fel a tranzitiv valtozasok Osszetett folyamatat).

A validacio lehetdségét szélesiti a nondirektiv interju szakaszt kovetd kérdések, kiegészitések nyoman az
elhangzottak részletesebb kibontasa. McAdams feldolgozasi szempontrendszerébdl emeltiik ki ennek kapcséan a
torténet szovést jellemzd narrativ komplexitast, koherencidt, valamint a tematikai gazdagsag, a hangstlyos
tematikai fondl és a domindns témafeldolgozds szdmara megragadhatd jellemzdit. E tényezék mentén a
tematikailag szegényes torténetek hatterének kibontasat facilitdlva, vagy a tematikajaban gazdag, valtozatos
torténetek fordulatainak elemzése nyoman a segitd munka fokusza konnyebben alakithato ki.

A segitd munka szempontjabol az interjufelvétel és feldolgozds meghatdrozo eleme a stlyozott
élettorténeti csomopontok mentén folyd kozds munka, a hangstlyos ¢életeseményeknek, megkiizdési
tapasztalatoknak a feldolgozasa, integralasa mentén. Ennek soran felismerhetdvé valnak a mobilizalhato belso és
kiilsé erdforrasok, az egyén adaptacids kapacitasa, kompetencidi, €és azok a tapasztalatok, amelyek mentén
erdsithetdek a valtozaskezelés stratégii, mikozben figyelemmel fordulunk a nehézségek és eréfeszitések felé is.

Munkénk attekintése soran, visszatekintve kutatdsunk kezdeti véllalaséra, kiemelhetd, hogy kutatési
célkitlizésiink az volt, hogy egy masodlagos prevenciot szolgaldé konzultaciés modell praxiselméleti alapjaira
tamaszkodva, egy a gyakorlatban idéseknél jol alkalmazhato életviteli tdmogatasi modellt alakitsunk ki, az
1d6sodés tranzitiv valtozasai soran felmeriild nehézségek hatékony kezeléséhez. Ennek fokuszaba az iddskorba
érés valtozasfolyamatat, tényezdit helyeztiik. A kutatas eredményeire timaszkodva ennek kapcsan a kollaborativ
segités négy meghatarozo pillérét emeltiik ki az aldbbiak szerint:

Az 1d0sodés folyamatdnak fejlodési — hosszmetszeti megkozelitését Erikson pszichoszocidlis
fejléddéselmeletének kiterjesztése nyoman



A tranzitiv valtozasok tobbtényezds integrativ modelljét, mint innovativ elemzési keretet a tranzitiv
valtozasok soran zajlo folyamatok feltarasdhoz

A Kollaborativ kapcsolati hozzaallas meghatarozo szerepét az idosekkel folyo élettorténeti interjuk felvétele
¢s feldolgozasa soran, valamint a segitd munka megalapozasaban

Az élettorténeti narrativak feldolgozasanak tematikus, eset-kozpontu interpretativ megkozelitését, mint kdzos
utat a narrativ kutatds €s a konstruktiv terapidk talajan kibontakozo kollaborativ tanacsadasi modellek
integracidja felé

Jelen tanulméanyunkban a tranzitiv valtozasok elemzése soran e négy pillérnek a segité munka kialakitasaban
jatszo szerepével foglalkozunk, elsdsorban a kollaborativ kapcsolati hozzaallas szerepe, valamint a kutatas €s
a kollaborativ segités k6zos tényezo6i mentén. Célunk az altalunk képviselt konzultacios modell praxiselméleti
— moddszertani alapjaira tdmaszkodva, a kollaborativ életviteli tdmogatds alkalmazéasdnak tovabbépitése a
segité munka gyakorlatanak keretében.

Az eddigi munkdnk sordn a kutatds eredményeire tdmaszkodva a segité munka gyakorlatanak
kialakitasaban els6 1épés volt a patologia-deficit hangsulya megkozelités felvaltasa egy pozitiv pszichologiai
megkozelitéssel, az 1dések kompetencidja és erdforrasai felé forduld szemlélettel Saleebey munkassaga
nyoman. Szintén meghataroz6 volt a fejlédési — hosszmetszeti megkozelités, amely utat nyitott az idésddés
folyamatainak és tényezdinek tanulmanyozasahoz, a segitd munka szempontjabdl lehetdséget kindlva az
egyéni életlit soran szerzett tapasztalatok felhasznalasara a nehézségekkel szembeni megkiizdésben. Ez vitt
tovabb minket az élettorténeti narrativak elemzése és az azokbol kibonthatd tdmpontok tanulmanyozasa felé
a tranzitiv valtozasok integrativ megkozelitése és az élettorténeti narrativak eset-centrikus interpretativ
feldolgozasa mentén.

Ha ennek kapcsan arra a kérdésre kell valaszolnunk, hogy milyen ,,eszk6zt” probaltunk a kutatas soran a
segitd munka szdmadra létrehozni, akkor azt lehet mondanunk, hogy a formalis felmérd-vizsgalé modszerek
helyett, a segitséget igénybe vevo tapasztalatait egy kollaborativ k6z6s munkaban kibonto, és az arra épiilé
segitd munka iranyat keresd elemzési modszer eszkoztarat alakitottuk ki. Michael White a narrativ
megkozelités meghatarozo egyénisége ,,Maps of narrative practice” cimili munkajanak bevezetdjében azt irja
errdl, hogy egy ismeretlen vidéken utazés nélkiilozhetetlen eszkdze a térképvazlat. Visszaemlékezve mesél
arrol a meghataroz6 élményérdl, hogy gyerekként, amikor megkapta els kerékparjat, kitdgult szamara a vilag
¢s felfedezd utakra indulva a térkép nélkiilozhetetlen segitje lett. E konyve a narrativ segitd munka
eszkozeként mutatta be a sajat innovativ utkeres6 — elemzé modszerét ,térképként” hasznalva (WHITE,
2007). William Madsen és Kevin Gillespie mar idézett ,Kollaborativ segités” cimii munkajukban a
,Kollaborativ Segitd Térkép” altaluk kidolgozott valtozatanak felhasznalasat, részletesen mutattdk be sajat
esetviteli példaikon.

A pszichoterapids gyakorlatbdl ismert, hogy kiilondsen a rovid dinamikus pszichoterapidkban fontos a
segitd munka fokuszanak kialakitdsa a meghatarozd valtozas-tényezOk feltarasdhoz. Ezt az elemzd, leird
folyamatot szokas ,.eset konceptualizdci6’-nak nevezni.. A kollaborativ életviteli tdmogatas soran mi a
tranzitiv valtozasok fokuszaba az élet kozépszakaszdnak mésodik felétdl, elsésorban az ,,athajlés”
idészakaban kibomlo fejlédési kihivasokhoz kapcsolédd nehézségeket dolgozzuk fel a madasodlagos
prevenciora iranyuld segitd munka hangstlydval a tranzitiv valtozasok integrativ modellje mentén. Ennek
tampontjaira tdmaszkodva a kollaborativ segités szempontjait érvényesitve épitjiik fel segité munkank
gyakorlatat.



Mikozben hangsulyoztuk a konstruktiv segitdé munka gyakorlatdban egyre inkabb megjelend integracios
torekvések szerepét, azt tapasztalhatjuk, hogy a segitok ezen belill gyakran megdrzik a Korabbi
gyakorlatukban kialakult eszkdztarukat, és az elméleti orientaciojuk, képzési hatteriik nyoman preferalt
megkdzelitésiik hangsulyat. A mi gyakorlatunk hattere és kotddése a megoldas fokuszu megkozelitéshez
kapcsolhatd, amely a konstruktiv segitésnek a szocialis munka terén rugalmasan és praktikusan alkalmazhato,
,megengedobb” vonulata. Ennek egy jelentds innovativ tovabbfejlesztése O’Hanlon ¢és Bartolino
,,JKompetencia — alapu kollaborativ tanacsadasi modell”-je, amely felé konzultacios modelliinket kozeliteni
kivanjuk. Ehhez, a mddszertani fejlesztés keretében vizsgalni szeretnénk O’Hanlon és Bertolino kollaborativ
kompetencia alapt tanacsadasi modelljének alkalmazasi lehetdségeit az idések tranzitiv valtozasai kapcsan,
¢s a kollaborativ segités illeszkedését az idosek kozosségi ellatasaban folyo esetviteli munkahoz. Ez egy olyan
vallalkozas, amely a praxiselméletet épitd kutatdsunk nyoman a gyakorlati terepen folyod segité munka keretei
kozott épithetd tovabb. E tanulmanyban a kutatasi eredményeinken keresztiil az ehhez vezetd utat kivantuk
felvazolni.

Fontos kiemelniink, hogy munkank soran a tranzitiv valtozasokhoz kapcsoldédé masodlagos prevencid praxis
elméleti megalapozasara és eszkoztaranak fejlesztésére koncentraltunk, és munkank tovabbvitele soran az ehhez
kapcsolodo életviteli tdimogatdsnak a gyakorlatat mint konzultacidos modellt kivanjuk tovabb épiteni a ,,megoldas-
kézpontu megkdzelités” -t megnjitdo Bertolino és O’Hanlon altal kialakitott tandcsadas gyakorlatanak
szempontjait felhasznalva, mikdzben hangstlyozni szeretnénk, hogy megkozelitésiink nem pszichoterapias
iranyd, hanem Madsen ,kollaborativ segités” -ként nevesitett megkozelitéséhez hasonldan, a kdzosségi
kontextusu szocialis munka kozegében folyd segitd munkat képviseli.

A kovetkezokben esetbemutatas keretében szeretnénk ehhez kapcsolodva illusztralni a kollaborativ
életviteli tamogatas alkalmazasanak szempontjait.

Andras torténete
Csaladi elozmények, hattér:

Andréas 1926-ban sziiletett és egy vidéki telepiilésen nevelkedett. Apja haldzati karbantartd villanyszereld volt.
Négyen voltak testvérek — egy ndvére, egy batyja és egy fiatalabb fiutestvére volt. Anyjuk héaztartasbeliként
gondoskodott roluk. Nyugodt csaladi koriilmények kozott nevelkedtek. A gyermekkorrol kevés szo6 esett, de a
habort és a romld koriilmények fiatalként meghataroztdk életiik alakuldsat A héboru alatt batyjat elvitték
katonanak, majd hadifogsagba keriilt. O 18 évesen meguszta, hogy elvigyék katonanak.

Fiatal felnottkor tranzitiv szakasza:

A héborut kovetden batyja fogsagbol visszatérve esti egyetemen mérndknek tanult az 6tvenes években, fiatalabb
testvére nappali egyetemen kezdett tanulni. Andrds megndsiilt 23 évesen — felesége elszegényedett falusi
csaladban élt (apja alkohol problémai miatt anyagi nehézségekkel kiizdottek és a csalad nehéz koriilmények kozé
keriilt). Andrast 24 évesen egy stlyos aramiitéses munkahelyi baleset érte. Ez idében sziiletett elsé gyermekiik.
A balesetet kovetden, figyelembe véve a fizikalis kovetkezményeket a munkaltato felajanlotta a tovabbtanulasi
tamogatast.

Fiatal felnottkor:

Munka mellett miiszaki féiskolan tanult erésaramu szakon és tizemmérnoki végzettséget szerzett 1954-ben. Ezt
kovetden egy kisvarosi telephelyre helyezték at, majd 32 évesen az aramszolgaltatd kirendeltség vezetdje lett és
szolgalati lakast kaptak. Kozben megsziiletett 1955-ben egy fiu gyermekiik. Andras az Stvenes évek nehéz



id6szakat atvészelve lassan stabilabb helyzetbe keriilt. Alkalmazkodo, feladatait megbizhatoan ellatd, dvatos
természetli ember volt, keriilve a bonyodalmakat. Felesége kozben esti kiegészité szakon befejezte a nyolc
osztalyt, majd megprobalt kozépiskolaban is tanulni, de az nehéznek bizonyult s feladta, bar j6 eszii, de érzékeny,
a fesziiltségeket nehezen bird nd volt. Raktari adminisztracids feladatokat latott el. Fiatal hazasokként a
gyereknevelés, a csaladi szerepek kialakitasa életiilk meghatarozo része volt. Andras intézte a csalad ligyintézési
dolgait, de iigyes kezii 1évén a lakas karbantartasi munkait is.

Az élet kozépszakasza:

Lassan, a hatvanas évek masodik felére anyagilag is konszoliddlodtak, mikézben Andras beért az élet
kozépszakaszaba. Testvérei is jol boldogultak. Névére egy iskola élelmezésvezetdje lett, batyja egy regionalis
cég igazgatdja, fiatalabb testvére pedig fejleszté mérnok. A hetvenes évek elejére jelentds fordulat volt lanyuk
férjhez menetele és lakasvételiik tamogatasa. Fiuk villanyszereld lett, majd technikus. Amikor megnésiilt, Andras
nekik is segitett egy hadzépités kapcsan a 80-as évek elején. Ekkor mar elmult 50 éves. Azt lehet mondani, hogy
mikézben megoldottdk gyermekeik Onallosuldsanak segitését, sajat életilk kapcsan is lehetdségeken
gondolkoztak. Felesége a sziiléfalujaban megorokolt egy telket a falu peremén egy héforras kdzelében. Az a hir
jarta, hogy ott termalfiird6t fognak fejleszteni. Andrasék egy pincét épitettek, késziilve a nyugdijas évekre. Andras
ekkorra mar az élet kozépszakaszanak masodik felébe ért, mikdzben jelentds valtozasokkal kellett szembenéznie.

Az élet kozépszakaszanak masodik fele:

A 70-es évek konszolidéciojat kovetden a 80-as években az atalakuld gazdasagi feltételek kozott Andras dvatos.
nehézkes vezetdi magatartasa a gyors valtozdsok mentén mar akadalyként jelent meg a helyi viszonyok bonyolult
hatalmi feltételei ¢és Osszefonddasai kozepette. Visszahizodd magatartdsa nyoman a  beszikiild
kapcsolatrendszere is meggyengiilt, és egyre inkabb kezdett pozicioja bizonytalanna valni. Egy fiatal technikust
neveztek ki helyettesének azzal, hogy nyugdijba menetele el6tt segitse felkésziilni a vezetdi feladatokra. Rovid
1don beliil egyre inkabb az ) munkatarssal targyaltak a dontések kapcsan, majd Andras sérelmek sorozataban azt
¢lte meg, hogy félreallitottak. Ekkor 57 éves volt. Magas vérnyomassal, keringési problémakkal és depressziv
tiinetekkel korhazba kertilt. Ez 1d6 alatt helyettese gyakorlatilag atvette a kirendeltség vezetését, Andrast pedig
megrendiilt egészségi allapotara hivatkozva egy tanmiihely oktatasi feliigyeletével biztak meg, majd a kiélez6do
helyzetben egészségi allapotanak romlasara hivatkozva korkedvezményes nyugdijba kiildték. A sérelmek nyoman
megkeseredve vonult vissza. Szolgalati lakasat egy lakotelepi panellakasra valtottak, majd ezt eladva vettek egy
kis hazat felesége falujaban, fiatalsdguk szinhelyén.

Az idoskor tranzitiv szakasza:

Az iddskorba érés tranzitiv szakaszdban Andrés tobbféle kronikus nehézséggel kiizdott: magas vérnyomas, sziv
és keringési problémak, iziileti nehézségek, majd egy enyhe stroke érte. Szembesiiltek azzal, hogy sok minden
valtozott, a rendszervaltds nyoman zavaros koriilmények alakultak ki és kudarcba fulladt a remélt gyogyfiirdd
megépiilése is. Bar tobb ismerds €s rokon is élt a telepiilésen, a megvaltozott viszonyok kdzepette mar nem tudtak
a régi kapcsolatokat ujraépiteni és valojaban kiviilallok maradtak. Andras egész életét csalodassal, kudarcként
¢lte meg. Ennek ellenére elmondhato, hogy a 90-es években a hazat sok munkaval feljavitottak, a csaladi
kapcsolatok elevenek maradtak €s tdmogatd segitése, személyisége meghatarozé hattér volt gyermekei szdmara.

Idoskor:

A 90-s évek kozepén kideriilt, hogy rakja van — egy specialis kisérleti ambulans kezelési programban ez hosszi
idon keresztiil egyenstlyban volt tarthatod és élhetd koriilményeket teremtett. A keringési problémak talajan ez



1d6 alatt egyre inkabb megragadhatd volt egy lassu vaszkuldris mentélis romlas, amely a mérsékelt kognitiv
hanyatlas savjaban hozott egy mozaikszerii lassan kiboml6 hanyatlast.

Egy rovid, gyors termindlis romlas nyoman rovid korhazi kezelés soran 83 éves koraban halt meg.

Ezt kovetden felesége harom évig lanya csaladjaban élt, majd, amikor fia a hazba koltozott és korszerisitette,
felujitotta azt, visszakoltozott és ott €lt. Esékenysége, mentdlis romldsa és paranoid szinezetl tiinetképzés,
valamint egy combnyakcsont torést kovetd masodik elesést kdvetden, hazi segitségnyujtast meghalado fokozott
gondozasi sziikséglettel idos otthonba keriilt és ott 2020 elején 93 évesen meghalt.

A tranzitiv valtozasok feldolgozasa soran kapott tampontok kiemelése:

A tampontok értékelése mindig a csaladi elézmények, hatterek rovid attekintésével indul. Nem célunk a
felnbttkorba 1épést megel6z6 fejlodés részletesebb feldolgozasa, csak néhany meghataroz6 mozzanatot
mérlegeliink. Kiemelhetjiik azt, hogy Andras normal koriilmények kozott, jo csaladi hattérrel nevelkedett atlagos
fejlodés és iskolai teljesitmények mellett. Palyavalasztdsdban egy kontinuitds lathatd az apai mintdk mentén.
Felesége nehéz csaladi helyzetbol keriilt ki, fokozott érzelmi instabilitassal, szenzitivitassal és depressziv
reakciokkal, alkalmazkodasi nehézségek mellett. Ezek a problémak végigkisérték hazassagukat, mikdzben jorészt
Andras tdmogat6 erdfeszitése mellett probaltak boldogulni. Esetiinkben Andras élettorténetére koncentralva
maradtunk az élettorténeti feldolgozas keretei kozott és nem vallalkoztunk a nehézségek mélyebb feltarasara.

Amikor Andras élettorténetének feldolgozasaval foglalkozunk, a rovid é€lettorténeti 6sszefoglalora tdmaszkodva
az elsd, amit mérlegeliink, az a torténete szinessége, gazdagsaga, a torténet attekinthetdsége. Ezt nevezziik
narrativ komplexitasnak és koherencianak, amelyen keresztiil bepillantast nyerhetiink az egyén életébe egy olyan
,produkcio feliileten”, amelyen megmutatja 6nmagat. Andras torténetét olvasva ez a komplexitds mérsékelt, a
torténet tematikai gazdagsaga, dinamikaja nem tul szines, ugyanakkor jol kovethetd. Tematikai fonalként
elsdsorban a teljesitmény kihivasok és a megfelelés erdfeszitései keriilnek eldtérbe, de felismerhetden
megragadhatok a csaladi élet meghataroz6 mozzanatai is.

Tovabb haladva a feldolgozasban, az élettorténeti csomopontok stilyozott kiemelése egy gyors attekintést tesz
lehetévé, amely az élettorténeti fordulatok mentén tiikrozi az egyén életének sorsforditd, meghatarozo
mozzanatait. Andras esetében az alabbiakat emelhet;jiik ki:

Elettorténeti csomopontok attekintése

Név: Andras Sziiletési datum: 1923 Interja idépontja:
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Eletesemények:

1. gyermekkor is-
kolai telj.

5. féiskola

9. sulyos munkahe-
lyi konfliktusok

13. kronikus ellatas,
stabilizalodas

2. fels. real isk.

6. kirendeltség vez.

10. depresszio, kor-
haz,

14. destabilizalodas,
83 évesen korhazban
néhany napon beliil
meghal

3. villanyszereld
szakm.

7. vezetOi kihivasok

11. nyugdijazas, kol-
tozés

4. baleset

8. kedvezotlen felté-
telek, rendszervaltas

12. halmoz6do be-
tegségek

Mi az interjufelvétel integrald szakaszaban az interjat ado értékelése mentén folyo értelmezés soran segitjiik ezt.
Jelen esetben a sulyozott tdimpontok feldolgozédsanak illusztracidjaként az élettorténeti Osszefoglald tdmpontjai
mentén mi emeltiik ki és sulyoztuk e timpontokat, mert Andras torténetét nem a kutatas keretében ismertem meg
(természetesen ez az altalunk torténd mérlegelés és stilyozas nem felel meg a kollaborativ interju feldolgozas
szempontjainak, de mérlegelhetd szempont lehet a sajat benyomas is a tiampontok strukturalt sulyozdsa mentén,
ami érdekes egybevetési lehetdséget nyljthatna, ha azt az interjut ado altal kiemelt élettorténeti csomdpontokkal
és sulyozassal vetnénk egybe).

Az élettorténeti csomopontok elemzése soran kiemelten fontosak azok a fordulépontok, amelyek 0j irdnyba viszik
az egyén ¢€letét. Ebbol a szempontbol Andras esetében meghatarozo szerepet jatszott munkahelyi balesete, amely
kritikus €leteseményként jelent meg, mégis egy pozitiv fordulatot hozott az életébe azzal, hogy figyelembe véve
annak kovetkezményeit, munkahelye lehetdséget nyujtott arra, hogy tovabbtanulva magasabb beosztisba
keriilhessen teljesen megvaltoztatva lehet6ségeit. Ezt a pozitiv irany( fordulatot McAdams a megkiizdés soran
kiemelkedd jelentdségii ¢letviteli teljesitménynek tartja. Sokszor lathatjuk azt, hogy egy negativ eseményt kovetd
pozitiv fordulat az egyén megkiizdési képességét erdsiti, €s fontos mutatdja az egyén adaptacios képességének,
mint reziliencia tényezd. Bar Andras esetében ez a fordulat alapvetden a koriilmények kedvezd valtozasa nyoman
kovetkezett be, de a fdiskola elvégzése soran mutatott teljesitménye, kitartasa, szorgalma jelentdsen hozzajarult
ehhez. Az ezt kovetd vezetdi kinevezése és a megfelelés erdfeszitései Uj perspektivat kinaltak szamara életének
kozépszakaszaba Iépve. Késobb latni fogjuk, hogy ez az idészak a 70-es évek ,,felszallo” iddszaka, amelyet a
,kadari konszolidacid” korszakdnak is szoktak nevezni. E tarsadalmi valtozasok jelentdsen érintették a csalad
életének és lehetdségeinek alakuldsat. Andras élete kozépszakasza masodik felébe érve, a nyolcvanas években
azonban sulyos nehézségek, munkahelyi konfliktusok kozepette egy olyan forduloponthoz érkezett, amely
kedvezltlen iranyba forditva életét egy olyan valsdgba sodorta, amely halmozodd betegségekhez tarsulva
felreallitasahoz és eldrehozott nyugdijazdsahoz vezetett kudarcérzéssel, sérelmekkel terhelve, amelyek nyoman
¢lete egészét is kudarcként élte meg. A nyolcvanas évek gazdasagi — tarsadalmi valtozasai kontextualis
tényezOként ebben jelentds szerepet jatszottak. Lathatjuk, hogy az élettdrténeti csomdpontok kiemelése fontos



tampontokat nyujt, és ez kiilonosen a segitd munkéban a tematikai fokusz fel¢ forditja figyelmiinket, de az
elemzés arnyaltabb munkdja igazan a tranzitiv valtozasok integrativ megkozelitése mentén kibonthatd
értelmezésekre épiil.



A tranzitiv valtozasok tAmpontjainak feldolgozasa az életiv mentén

A tranzitiv valtozasok tdmpontjainak feldolgozéasa soran az alabbi kvalitativ adat tdblara tAmaszkodunk:

Fejl. sza- |fejlodési | normativ | major kontextua- | kontinui- |Belsé erd- |Kiilsé erd- | Adaptacio, | Fordulo- | Kritikus
kasz kihivas valtozasok |tranzitiv |lis ténye- |tas - disz- |forrasok |forrasok |megkiiz- |pontok életesemé-
események |zok kontinui- dési straté- nyek
tas giak
Fiatal feln. | almok, Gt- |iskolak be- | munkahely apai mintak munkahelyi
kor tran- | keresés fejezése, baleset
zitiv sza- | identitas szakma
kasza szerzés
Fiatal feln. | hazassag, |az onallo munkahelyi megbiz- kozosségi | adaptiv foiskolai
kor gyerekek, | életvitel ki- tamogatas hato, szor- | beilleszke- |er6feszité- |tanulma-
sziilévé va- | alakitasa galmas, al- |dés sek nyok
las kalmaz-
kodo
Eletkozép |egziszten- kirend. vez. | kadari kon- megfelelés vezet6i be-
tranzitiv cialis kere- kinevezés | szolidacio erOfeszités, 0sztas
szakasza |tek megte- Ovatossag
remtése
Eletkozép |egziszten- gyerekek | 80-s évek bonyolul- anyja
szakasza | ciélis stabi- 6nallésu- | kihivasai tabb felté- stroke-ja,
litas lasa tdmo- teleknek gondozasi
gatasuk megfelelés nehézségek
Eletkozép |hangsilyos munkahelyi | rendszer- | kedvez6t- Adaptacios | stilyos halmozodd
szakasz kihivasok, konfliktus |valtas je- | len feltéte- nehézségek | munkahelyi | betegségek
masodik  |id6sodés lent6s val- | lek konfliktu-
fele problémai tozasai sok,
nyugdija-
Z4s
Idéskor nyugdijas koltozés la- kapcsola- |kudarc ér- | visszatérés |prosztata-
tranzitiv | 1ét keretei- kotelepre, tok beszii- | zések a gyoke- rak, vasz-
szakasza | nek kiala- vidékre kiilése rekhez kularis
kitasa mentalis
romlas
Idéskor fizikalis és inaktiv visszahizo- | korhazba | terminalis
mentalis das keriilés romlas és
romlas halal

A fiatal felnéttkorba lépés tranzitiv szakasza: ez az életszakasz a ,,fejloddési kihivasok™ oldalardl nézve
rendszerint az almok, vagyak, torekvések mentén folyd utkeresésrdl és az onallosulasrol szol, amelynek fontos
eleme a csaladtol a kortars kozosségek felé fordulas, a kapcsolati intimités alakulasa, valamint a felndttkorba érés
meghataroz6 elemei: az egyéni feleldsségvallalds, az autondém dontéshozatal, és az anyagi fiiggetlenség
valamilyen szintii megteremtése. Kulcs mozzanata az identitas alakuldsa is (1d. Marcia identitas statusz elméletét
az identitas keresés ¢és elkotelezddés folyamatardl az identitas érettsége, a korai zaras, identitas diffizid, valamint
az identitas keresés elhuzodo folyamatarol — az ,,identitdas moratoriumrol” - sz6lo jellemzdit a tanulmanyok
lezarasaval és a munka vilagaba 1épéssel).

Andras torténetében nem esik sz6 az almokrol, vagyakrol. Utja az apai mintak mentén egy korai zaras felé haladt
(apja foglalkozasanak tovabbvitele, keresés nélkiili gyors elkdtelezddésben, ,,jart ton” haladva szemben a



nagyon ambicidzus, karriert épitd, nagyon tehetséges batyjaval, akibol egy regiondlis cég igazgatoja lett, és a
fiatalabb — szintén tehetséges - testvérével, aki tervez6 mérnokként valt egy vallalat elismert szakemberévé).
Eletének ebben a szakaszaban — kiilondsen az dtvenes évek nyomaszto korszakéban — biztonsagra torekvo, dvatos,
a koriilményekkel sodrodd, megbizhatdé dolgozénak bizonyult. Egy nem tul szines, atlagos képességi fiatalt
lathatunk, alkalmazkodva a koriilményekhez. A fordulatot e korszak lezarasaként a munkahelyi baleset hozta,
varatlan 0 lehetdségként a munkamelletti tanulmanyokkal és hazassagaval a fiatal felnéttkor valtozésaival
szembesiilve.

A fiatal felnottkor:

A fiatal felndttkor fejlodési kihivéasai koziil kiemelkedd szerepet kap az onallo életvitel kialakitasa és az
egyensulykeresés, az érvényesiilés, az egzisztencialis keretek megteremtése és a csaladi mitkodés (hazastarsi
szerep viszonyok, feladatmegosztasok, sziil6vé valas és gyermeknevelés feladatai) kozott. Ez az ,,életstruktara”
formalasanak meghataroz6 idészaka. A normativ életesemények (munkaba allas, hazassag, gyerekek sziiletése)
mellet a baleset, mint kritikus €¢letesemény kap hangsulyt, amely fordulopontként utat nyit a tovabbtanulashoz és
a felemelkedést jelentd tarsadalmi mobilitashoz, ugyanakkor jelentds terhelést, eréfeszitéseket kovetel meg, terhet
rova feleségére is, mikozben nehezen tarthatok az életviteli egyenstlyok a munka, tanulés és csaladi élet kozott.
A tanulds négy éve Andras életét atalakitotta és a ,,harmincas évek fordul6jan” azokat a kihivasokat erdsitette fel,
amelyet az elsd generacios értelmiségivé valas soran gyakran lathatunk (teljesitmény nyomasok, megfelelési
kényszer, onértékelési bizonytalansag, a kotelezettségek és egyenstlyok fesziiltségei). E nehézségek ellenére
elétérbe kerlilnek Andras erdsségei is: a real ismeretek, képességek megerdsodése, és a praktikus gondolkodas,
amely atsegitette fOiskolai tanulmanyain. A munkahelyi beilleszkedés, alkalmazkodas, megbizhatdsag,
szorgalom ¢és a kozosségi elfogadas is jelentds tényezok ebben. Ennek nyoman tanulmanyai befejezését kovetden
megbiztdk a kisvaros aramszolgaltatd kirendeltségének vezetésével. E feladatkor, amely jo kapcsolatépitd
képességet, alkalmazkodast, és egy varos életébe vald beilleszkedést kovetelt, a kovetkezd években
megszilarditotta helyzetét, mikozben koriiltekintd, dvatos vezetdi magatartasaval igyekezett az elvarasoknak
megfelelni.

Az életkozép tranzitiv szakasza:

=rer

egzisztencialis stabilitds mellett atalakult a csalad élete is: lanya kozépiskolaba jart, fia belépett a kamaszkorba,
mikozben felesége probalt munka mellett tanulva megfeleld iskolai végzettséget szerezni, bar kozépiskolai
tanulmanyait gyorsan feladta annak ellenére, hogy jo képességii, és ambicidzus volt, de a csaladi elézmények
miatt jelentds hatranybodl indult és nehezen alkalmazkodott. Probaltak szdmara adminisztrativ munkakort talélni,
ami szenzitiv személyisége miatt sok fesziiltséggel jart. Andras igyekezett 6t tdmogatni, és a csaladi
feladatmegosztas soran tehermentesiteni. A gyerekekkel is 6 boldogult jobban, mikdzben a csalad életében
felesége a dontési pontokon meghataroz6 volt és a csalad miikodésében jelentds szerepet jatszott — valojaban egy
nagyon torekvd, szivos és sporolos asszony volt, aki ,.kézben tartotta a csalad dolgait” és meghatarozé volt a
csaladi dontések soran. Ebben az idészakban nagy tarsadalmi valtozasok zajlottak a hatvanas évek masodik felétdl
indulva a hetvenes évek politikai-tarsadalmi konszolidacidja mentén. Ez tette lehetdévé, hogy segiteni tudtak a
felndvekvo gyerekek onallosulasat, lakasproblémaik megoldasat és elinduldsukat az életben. A negyvenes évei
Andrés ¢életének legsikeresebb korszaka volt.

Az élet kozépszakasza:

A felfutés éveit kovetden a gyerekek levalasa mellett Andrés feleségének novekvd depressziv szinezetii panaszai
¢s Andrés anyjanak sulyos agyi torténése nyomdn kialakuld apolas problémai jelentettek kihivast, mikézben



novekvo fesziiltségek teremtddtek a munkahelyén is a bonyolultabb tarsadalmi - gazdasagi viszonyok miatt. Az
otvenes évei forduldjan egyre tobb fesziiltség halmozddott fel az lizemeltetés valtozo feltételei kozott, és a 80-as
évek elején egyre inkabb érzékelhetdk voltak a gazdasagi — tarsadalmi viszonyokban bekovetkezd valtozasok, a
neheziild koriilmények kozotti boldogulds nehézségeivel. Ezek a valtozasok munkahelyi helyzetét
megnehezitették, és kezdték pozicidjat is gyengiteni €lete kdzépszakaszanak masodik felébe érve.

Az élet kozépszakaszanak masodik fele:

Ha ranéziink az élettorténeti csomdpontok sulyozott kiemelését mutatd tdmpontokra, akkor lathatéva valik az élet
kozépszakaszanak masodik felében megjelend konfliktusok hatdsa Andrés életének egy olyan fordulépontjan,
amely mentén élete dramaian megvaltozva egy tartds negativ iranyba, ,,lejtmenetbe” fordul. A konfliktus akkor
robbant ki, amikor jovendé utodjat a kirendeltségre hoztak helyettesnek azzal, hogy a nyugdijba menetele soran
bekovetkezd valtasra felkészitsék. Elég hamar vilagossa valt, hogy 6t hattérbe szoritottak, majd egy méltatlan
helyzetbe, mas feladatkorbe helyezték. A konfliktus mogott az huzddott meg, hogy a megvaltozott és zavaros
gazdasagi koriilmények kozott nem tudott alkalmazkodni és peremhelyzetbe keriilt. Ezt depressziven, nagy
fesziiltséggel ¢élte meg, és ennek nyoman keringési problémdkra hivatkozva elindult egy korhazi kivizsgalas és
kezelés. Realis hattérként a magas vérnyomads, elhizas, keringési nehézségek, iziileti problémak és fokozott
faradékonysag keriilt leirdsra a korhazi kivizsgalds soran — ez alkalmat kindlt kompromisszumként egy
elérehozott, korkedvezményes nyugdijazas elinditdsdra. Bar ez menekiild utat kinalt a megoldhatatlan
konfliktusbol, de félredllitasanak sérelme és palydjanak ez a fajta lezarasa élete végéig fajdalmas kudarcként és
méltanytalan eljarasként maradt meg benne.

Az iddéskorba lépés tranzitiv szakasza:

A nyugdijazds Andras szdmara azon tul, hogy aktudlisan egy menekiilési ut volt a kialakult hatvanas életéveiket
elérve, egyuttal a ,,visszavonulas” természetes idoszakat jelentette, mikozben eldzetes felkésziilés erre a valtasra
nem igazan tortént. Andras a szolgalati lakasbol egy lakotelepi panel nyolcadik emeletére koltozott, ahol
meglehetdsen izolalt helyzetbe keriiltek, mikdzben felnétt gyerekeik mar 6nallo életiiket élték. Andras felesége
csaladi orokségként egy telepiilés peremén 1évo telekhez jutott a fiatalsdguk szinhelyén 1évé kozségben. Mar
emlitettiik, hogy ez a telek egy hoéforras kozelében volt és nagy fejlesztési tervek sziilettek egy gyodgyfiirdd
kiépitése kapcsan. Ez a remény arra 0sztonozte Oket, hogy pincét épitsenek a telken és gylimolcsos kertet
alakitsanak ki. Ez toltotte ki az idejiikket €s ez Osztondzte Oket arra, hogy egy kisebb csaladi hazat véve
visszakoltozzenek a kozségbe, remélve a régi kapcsolatok feléledését is. Az évek soran ezek a remények nem
valosultak meg — a gyogyfiird6 ligye elakadt, a rendszervaltast kovetd évek sodraban pedig nagyon megvaltoztak
a helyi koriilmények, €s az eltérd viszonyok, kapcsolatok mentén a ,,gydkerekhez visszatérés” sem alakult igazén
a varakozasuknak megfeleléen. E valtozasok kozepette a csaladi-rokoni kapcsolatok jelentették szdmukra a
tdmogato hatteret.

Az iddskor:

Idéskorba érve egyre inkabb szerepet jatszott Andras egészségi allapotanak alakulasa, romlasa is (70-es éveihez
kozeledve sziv és keringési problémak, magas vérnyomads, iziileti nehézségek, elhizds, majd egy kisebb
agyvérzés, lassan kibomlo vaszkularis hatterti mentalis romlas és prosztata rak nehezitették meg életét). A
halmoz6do kronikus nehézségek ellenére betegségei karbantartasa, gondozasa nyoman iddskorba érve allapota
viszonylag egyensulyban volt tarthatd. Felesége allapota is romlasnak indult — szédiilés és esékenység nyoman
egy elesés soran combnyakcsont toréssel korhazba kertilt, de sikeres rehabilitaciot kovetéen maradvany tiinetként
jarasnehézséggel, instabilitassal és a tovabbra is fennall6 elesési kockazattal kellett szdmolni. Mindez besziikitette
életiiket.



Andras 2006-ban, 83 éves koraban egy gyors terminalis romlas kovetkeztében koérhazba keriilt és egy hét
leforgasa alatt meghalt. Haldla a csaladot varatlanul, felkésziiletleniil érte. Elete soran a csalad iigyeit és a
mindennapi életvitel gyakorlati feladatait 6 végezte. Halalat kovetden egyediil marado felesége atmenetileg
lanyahoz koltozott, mert a haz flitése korszertitlen volt és felujitasra szorult, és igy télen esékenysége miatt nehéz
lett volna egyediil maradnia. Lanyaék Budapesten egy tarsashaz emeleti lakasaban éltek, amit nem tudott
megszokni —harom évvel késébb, amikor a hazat felujitod és korszeriisit6 fia a régi hazukba koltozott, 6 is hazatért,
ahol rendezett lakrész varta. Fia rendszeresen vidéken dolgozott, mikdzben neki romld allapotdban tobb elesése
volt, és a hazi segitségnyujtas keretei kozott nem lehetett megfelelden ellatni. Ennek nyomén 6 maga vetette fel,
hogy idds otthonba menne. Bekeriilését kdvetden passziv, visszahtizédo volt, keveset mozdult ki, majd két
eleséses balesetet kovetden agyba fekvoként fokozott gondozasra szorult. Egyre inkdbb mentélis leépiilése is
felgyorsult és a fizikalis és mentalis hanyatlds nyoman 93 éves koraban meghalt.

Osszességében elmondhato, hogy Andras torténetében jol kovethetd az életiv mentén az adott torténelmi kon-
textus ¢€s feltételrendszer meghatarozo szerepe €letének alakulasaban. Ugyanakkor kiemelhetok az id6so6dés tran-
zitiv valtozasai mentén az élet kozépszakaszdnak masodik felében bekovetkezd kedvezotlen valtozasok a fizikai
— mentalis romlas, valamint az ,,athajlas” koraban kibontakozé életviteli, alkalmazkodasi nehézségek, vesztesé-
gek, mikozben a kiélez6do konfliktusok mentén tamasztékok nélkiil maradva felkésziiletleniil kell gyakran szem-
benézni az ¢€letviteli valtas kihivasaival. Ez a felkésziiletlenség és az ellatasi hatterek elégtelensége gordiil tovabb
Andréas halalat kovetden felesége sorsanak alakuldsaban, a koltdzés, a csalad nehézségei, és az idésotthonba ke-
riilés adaptacios kihivésai, valamint a halmozodo veszteségek soran. Mindez alahuizza az ¢életviteli timogatés ¢és
az ellatorendszer szerepénk fontossagat — kiilondsen a prevencio, és az idést otthonaban megtarto, valamint az
otthon kdézeli ellatasok terén egy differencialt, kozdsségi hangsulyt idésellatas és szocialis munka keretei kozott.

Osszefoglalas

Attekintve a kollaborativ életviteli timogatasnak a tranzitiv valtozasok integrativ megkozelitése, valamint az élet-
torténeti csomopontok sulyozott kiemelése mentén felépiild modelljét, egyrészt lathattuk az esetbemutatas soran,
hogy ezek a tampontok fokrol fokra arnyaltak a torténet soran kibomlo Osszefiiggéseket az id6sodés tranzitiv
valtozasait kovetve, masrészt lathatova tették e tampontok mentén a kollaborativ segités lehetséges iranyait a
masodlagos prevencid szamara. Ugyanakkor a torténet kapcsan szembesiilhettiink azzal is, hogy a kutatas keretei
kozott e tampontok feltarasanak korlataival kell szamolnunk, és vildgosan el kell hatarolnunk a kutatés és a segitd
munka mozgasterét, valamint a szerepek terén megjelend kiilonbségeket, a kockéazatok és feleldségek mérlegelé-
sével egyiitt. Kutatasunk célkitlizése a méasodlagos prevenciot szolgalo életviteli tamogatas praxiselméleti hatte-
rének kialakitasa volt. Ennek kapcsan kiemelhetjiik, hogy a masodlagos megeldzés utjat keresve figyelmiink mar
a kutatas kezdetétdl egy olyan pozitiv szemléletli megkozelités felé fordult, amely szemben a patologia-deficit
hangsulyt megkozelitéssel az idések kompetenciajat, fejlédés és valtozas képességét, mobilizalhatd belsd és
kiils6 forrasaira épitd megkiizdd képességét helyezi kozéppontba, és ez alapvetden meghatarozza szemléletiinket
a segité munka kapcsan.

Fontos szempont volt az is, hogy e tényez0k felismeréséhez az id0s élettdrténetének megismerésén keresztiil vezet
az ut, az altala elmesélt €lettorténeti epizddok kibontasa soran. Lathatd volt az, hogy az életiv mentén haladva
egy fejlddési — hosszmetszeti megkozelitésben kovethetdveé valnak az idésodés valtozasfolyamatai, és azok az
életesemények, tapasztalatok, amelyek meghatarozé szerepet jatszanak az iddskor alakulasaban. Ennek a fiatal
felndttkorba 1épés tranzitiv szakaszatol az iddskorba érésig terjedd iddszakat tanulményozva jutottunk el a tran-
zitiv életeseményekhez kapcsolodo valtozasokhoz, a korabbi longitudinélis gerontologiai kutatdsok eredményei
nyoman, egészen a tranzitiv valtozasok altalunk kialakitott integrativ feldolgozasaig.



Ezzel parhuzamosan kezdtiink az ¢lettorténeti interjuk felvételének és feldolgozasanak szempontjaival foglal-
kozni, és a kvalitativ kutatas altalunk alkalmazhat6 utjat keresni, eljutva az élettérténeti narrativak tematikus,
esetkOzpontl interpretativ megkozelitéséhez, amely elvezetett minket a konstruktiv terapidk talajan kibontakozo
segitd munkaig, és az erre épiild tanacsadas és konzultacio sokszinli gyakorlatdhoz, keresve a kozos elemeket e
integrativ megkozelitésnek legfontosabb kitdeleme a kollaborativ kapcsolati hozzaallas — az a szemléleti és kap-
csolati pozicio, amelyet Harlene Anderson a segit6 filozofiai felfogésa, hozzaallasa, valamint felelésége mentén
ir le (ANDERSON, 1997). Mikozben a kutatas soran az interju felvétel és feldolgozas szempontjait probaltuk
kialakitani, csak késobb ismertiik fel a kollaborativ kapcsolati hozzaallas hid szerepét a kutatds és segité munka
kozott, és meghatarozo jelentdségét az idosekkel folyd segitd munkaban. Ennek nyoman nyert hangstlyt kutata-
sunkban az, hogy a kutatd szakért6i pozicidja helyett, a nyitott kivancsisag és kolcsondsség kertil el6térbe az
interjuk sordn, mikdzben az interjut ado, mint életének szakértdje és primer forrds van jelen. Fontos annak felis-
merése is, hogy a segitséget kérd kompetenciajanak, belso és kiilsoé eréforrasainak, adaptiv kapacitdsdnak, meg-
kiizdési képességének, valamint az élete soran atélt nehézségeinek és erdfeszitéseinek megértése felé¢ forduld
empatianak és figyelemnek a segité munka soran kiemelt jelentdsége van.

Kiemeltiik azt is, hogy a kollaborativ kapcsolati hozzaallas kulcsmozzanata az élettorténet ,,nondirektiv”’ kibon-
tasat kovetd validacio. Ennek sordn az interjut ado elbeszélése nyoman az interju felvevd altal készitett élettorté-
neti Osszefoglald, mint visszajelzd megerdsités, €s az ahhoz kapcsolddd kolesonos hitelesités azt emeli ki, hogy
az interjut ado a legfontosabb forras szamunkra. Ennek kapcsan nyilik lehetdség tisztazo kérdésekre, kiegészité-
sekre, korrekciokra a kutatas keretén beliil egy sziikebb mozgastérben, a segitdé munka sordn pedig egy tagabb,
Osszetettebb megkozelitésben, Osszekapcsolva a tranzitiv valtozasok integrativ feldolgozasanak tdmpontjait az
¢lettorténeti narrativak interpretativ elemzésével. A feldolgozas e két f6 pillére kapcsan ir Jerome Bruner ,,cse-
lekvési tajkép” -rdl és ,,tudati tajképrol”, mint a narrativak elemzésének két dsszetevdjérél. Az eldbbi kapesan a
mi feldolgoz6 munkank soran a tranzitiv valtozasok integrativ megkdzelitésérol beszéliink az élettdrténeti elbe-
sz¢élés soran megragadhatod események, cselekmények leirdsaval, az utobbiban pedig arrdl a jelentésadasi folya-
matrol, amely soran ezekhez kapcsolodo értelmezések, felismerések, reflexiok bonthatok ki egy interpretativ
megkozelitésben (BRUNER, 1986, idézi: PARTON, O’BYRNE, 2005 — In KATZ, BANYALI 2009: 64).

A tisztazd kérdések, pontositasok mentén lehet6ség nyilik arra is, hogy a ,tematikai fonal” hangsulyat és a
tematikai gazdagsdgot mérlegeljiik, és ennek nyoman a tematikailag szegényes torténetek kibontasat facilitdlva
a dominans témak hatterének arnyalasaval, illetve a tematikailag gazdag, valtozatos élettorténeti epizodok
tampontjainak reflektiv megkozelitésével segitsiik azt az elaboracids folyamatot amely utat nyit az élettorténeti
narrativak interpretativ feldolgozasdhoz, valamint azokhoz a valtozas tényez6khoz az élettorténeti csomopontok
mentén, amelyekre épitve elindulhat egy k6z6s munka az ,.én-korldtoz6” élettdrténeti narrativaktol az ,.én-
erdsitd” narrativak felé haladva az élettorténet ,,Gjra mesélése” soran (VINEY, 1993). Linda Viney ausztral
pszichoterapeuta George Kelly ,,személyi konstrukciok elméletének” talajan a konstruktiv megkozelités
képviseldjeként az egyik uttdrdje volt az iddsekkel folyd pszichoterapidnak.

Leirasa nyoman lathatjuk azt, hogy az élettorténeti narrativak mentén folyd segitd munkaban a torténet kollabo-
rativ atdolgozasa a segitd munka kulcsmozzanata. Ezt lathatjuk ijabban az O’Hanlon altal kidolgozott ,,lehetdség
terapia” kapcsan is, amely soran a ,,jov0 orientalt preferenciak” felé fordul6 valtozéaskezelési stratégidk alkalma-
zasa mentén, a Klienssel folyd egyiittes munkaban szerkesztik at a segitséget keresé torténetét (BERTOLINO,
O’HANLON, 2002). Ennek a kozos atdolgozasnak fontos eleme a kliens problémaival valé foglalkozas, amely
soran O’Hanlon négyféle narrativat emel ki: a vadaskodo, a patologia-deficit hangsulyu és hibaztatd, valamint a
feleldsségelharito, és a megoldhatatlansdgot hangstlyozo torténeteket. Korabban a megoldas kozponti megkoze-
lités kapcsdn O’Hanlon kiemelte kritikaként a megoldas kozpontii megkozelités szlik, leegyszerlisitod allaspont;jat,



¢s hangsulyozta a problémakkal foglalkozas fontossagat a segité munkaban, egyrészt az ¢élettorténetek ,,probléma
telitettségének”, €s az én-korlatozé narrativak sulyanak mérlegelése soran, masrészt az én-erdsitd narrativak, élet-
torténeti epizodok feltarasa mentén a problémamintaktdl a megoldas mintak felé mozogva. Ennek a megkozeli-
tésnek egy fontos valtozata a problémak, nehézségek kezelésének egy forras gazdag kontextusba atemelése a
,,megélt élet” tapasztalatai, valamint a bels6 és kiilsé eréforrasok megismerése mentén (KEENEY, RAY, 1996).
Ennek sordn a ,,forras gazdag kontextus™ feltarasdban a tranzitiv valtozasok integrativ megkozelitésének fontos
szerepe lehet.

Az élettorténti csomdpontok sulyozott feldolgozasa a segité munka soran kiemelten timaszkodik a McNamee és
Gergen altal leirt progressziv és valtozas hangsulyl narrativakra, szemben a céloktol tavolodo ,.kitérd” vagy a
valtozéssal szembeallito stabilitas narrativakkal.

Mikozben e tanulmany keretében a kollaborativ segités ,,eszkoztarat” vazoljuk fel, nem felejtkezhetiink meg arrol,
hogy ennek bemutatdsa a kutatds soran sziiletett eredményekre tdmaszkodik, amelyek a kollaborativ ¢€letviteli
tamogatas praxiselméleti hatterének kidolgozasat szolgaltak a kutatas korlatozott lehetdségei kozott, az élettorté-
neti 0sszefoglalokra és azok arnyaltabb kibontasara timaszkodva a tranzitiv valtozasok integrativ modelljének
tampontjai mentén az €lettorténeti csomopontok sulyozasara €piild tematikus, esetkozpontu interpretativ feldol-
gozas soran. Elmondhat6 az, hogy e timpontrendszerre mint szilard vazra tamaszkodhat a kollaborativ életviteli
tamogatas gyakorlatanak kidolgozasa a segité munka soran foly6 esetvitel mentén. Kutatdsunk tovabbvitelét en-
nek keretei kozott tervezziik. A konzorciumi kutatas egy konferencia sordn zajlo kutatasi beszamoldkra épitve
hivatalosan lezarult, de munkank eredményeinek és tapasztalatainak részletes feldolgozdsa még folyik, és egy
atfogo kutatasi beszamolo6 keretében kivanjuk a médszertani fejlesztés tovabbvitelének szempontjait és képzési
kereteit bemutatni.
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