FORUM

| Gyogyitd nevelés a gyakorlatban

A deviancia megitélése a mindenkori tarsadalom fejlettségi fokatol fugg.
Célja véltozatlan: a tarsadalom zavartalan miikodését fenyeget6 jelenségek elleni
harc, a diszfunkcionalitassal szembeni védekezés.

A szocioldgia devians jelenségnek tekinti a blincselekményt, az alkoholiz-
must, a k&bitdszer-fogyasztast, az elmebetegséget. A tdrsadalom kulénb6z6 mod-
szerekkel, intézményesen is védekezik ezekkel szemben. Humanitasatdl fliigg6en
igyekszik a blinelkdvetdt nevelni, az elmebeteget és az alkoholistat gyogyitani.
A halmozottan deviansok (igy példaul: elmebeteg blnelkdvetdk, blnelkdvet6 al-
koholistak) szamara sajatos intézményeket alakit ki. . C s

Biintet6 torvénykKonyvink 1978 ota irja el6 — a bilinelkovetdo vi-
selkedésének korrigaldsara — a kényszergydgykezelést és az alkoholistak kény-
szergydgyitasat. Ez tette szilkségessé a szabadsagvesztés-bintetés végrehajtasa
soran a gydgyitd-neveld csoportok létrehozasat.

A gyogyitd-nevel6 csoport sajatos miikodési kereteinek kialakitasara a Bv.
Szabélyzat 59. §-a ad lehet6séget. Az altalanos el6irdsoktdl csak ebben a korben
szabad eltérni. —

A gyogyito-nevel6 csoportok létrehozasa kétségtelentl nagy elorelepest je-
pias szempontok figyelembevételével kidolgozott napirend a gydgyitd nevelés
hatékonysagat biztositja. A végrehajtas egyeb szabalyai viszont nem mindig al-
kalmasak arra, hogy a csoport tagjai szdméara konnyebbé tegyék a bortonéletet.

Tekintettel arra, hogy bortonviszonyok koézétt a mindennapi élet apré ese-
menyei mas sulyt kapnak, mint a szabad életben, rendkivili modon befolyasol-
hatjak az elitéltek helyzetét. Ezert igényel eltérd szabalyozast a gyogyito-neveld
csoportba helyezettek jutalmazésa, fenyitése, kapcsolattartasa, bérezése, kartéri-
tése stb.

A gyogyité-neveld csoport tagozddasa

A jogszabalyok és a modszertani Utmutatd a gyogyité-neveld csoportokat
egységes egésznek tekinti. Nincs kiilén gyogyité-nevel csoport az értelmi fogya-
tekosok, a gyogyult elmebetegek, az alkoholistak sth. szadmara. Az el8irt kezelési
forméakon a személyiségzavar jellegétél nagyrészt flggetlenl vesznek részt a cso-
port elitéltjei. Természetesen egyénenként valtozik azoknak a kezelési mddsze-
reknek a skéldja, amelyek hatdsosak és hasznosak. Ezért soroljuk tipusokba a
személyiségzavar jellege szerint a gyogyito-nevel6 CSOﬁOI’t tagjait.

Az orvosoknak, pszichiatereknek, pszicholdégusoknak, gyégypedagdgusok-
nak és nevel6knek mas-mas moddszereket kell alkalmazniuk tipusonként, a fel-
ugyelet viszont elég, ha a csoport egészére vonatkoz6 banasmadbeli ismeretekkel
tisztaban van.
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Személyiségzavarban szenved6k

Ide a pszichopatak, illetve a neurotikusok tartoznak. A blntetésvegrehajtasi
intézetekben fogvatartott nagy szamu pszichopata kodzul azok kerlilnek a gyogyi-
t6-nevel6 csoportba, akiket a birosag korlatozottan beszamithatonak itélt. Tovab-
b4, akiket az IMEI-ben kivizsgaltak és a gyogyito-neveld csoportba utaltak.

Példa: K. V. 29 éves. Az altalanos iskola elvégzése utan kémdivesszakmat ta-
nult, de tanulméanyait két hdnap utadn abbahagyta. Letartéztatasaig nyolc-kilenc
munkahelyen dolgozott. A katonai szolgélatbol személyiségzavara miatt leszerel-
ték. N6tlen, gyermektelen. Harom testvére mar csaladot alapitott, 6 sziileivel élt
kdz6s haztartasban. Apja igen durva ember volt, ezért azt tervezte, hogy vaséarol
egy kozeli tanyat, ahova édesanyjaval egyutt elkdltdzhet.

Tobb esetben allt intézeti gyogykezelés alatt. Tobbszor kisérelt meg dngyil-
kossagot gyogyszerrel. Introvertalt diszharmonikus személyiség. Gyakran szo-
rong, stlyosan depresszios. Apjaval szemben paranoid bedllitottsagd. Az IMEI-
ben megéllaﬁl’totték, hogy neurotikus, infantilis, betegsédgbe menekil§ személyi-
ség, aki kritikus helyzetekben indulatkeltésre és paranoid tiinetképz&désre hajla-
mos.

A blincselekmény napjan segédmotorjat javitotta, mikdzben sziilei veszeked-
tek. Az anyja az apja el6l menekilve kirohant a hazbél. A vadlott arra szamitott,
hogy az esti 6rakban tovabbi nézeteltérésre kerll majd sor. Ezért vitte be a kala-
pacsot a szobaba, ahol esténként tartozkodni szoktak. Amikor apja lellt tévét
nézni, K. V. felel6sségre vonta, mire a sértett a fiu felé Utdtt, és azt mondta:
,»ugyis megollek mindkett6toket”.

A védlott elugrott az (ités el6l és leltotte a sértettet. A kovetkezd méasodperc-
ben a védlott Kivette az &gy alol a kalapacsot és (tni kezdte a sértett fejét. Kortl-
belul tizen6t perc mulva bedllt a haldl. A vadlott bevett négy-6t nyugtatot és el-
ment értesiteni a ment6ket meg a rendérséget.

Az els fokl birdsag ot év bortonben végrehajtand6 szabadsagvesztésre itél-
te, a masodfoku birésag mérlegelve személyiségzavarat, eggyel enyhébb végre-
hajtasi fokozatban rendelte letolteni az itéletet.

A biincselekmény ténye nagyon megrazta. Valahanyszor széba kertlt, sirva
fakadt, ugyanakkor kereste az alkalmat, hogy beszélhessen rola. Apjat gydildlte,
amiért az életliket megkeseritette, ugyanakkor nem tudta megbocsatani maganak,
amit tett.

Kezdetben visszahiizddd, koz6nyds magatartdsha menekilt. Véleményt soha
nem nyilvanitott és metakommutativ gesztusai sem voltak. Kés6bb partfogasba
vette az elesetteket, s igy bizonyos tisztelet dvezte az elitéltek kdrében. Kedvez-
ménnyel szabadult.

Kényszergyogyitasra utalt alkoholistak

A velik kapcsolatos gyogyito-nevel6 eljarasok csak reszben térnek el a sze-
mélyiségzavarban szenved6k szadméra javasoltakétdl. Az alkoholistakat néha-
nyan a pszichopatak egyik alcsoportjaba soroljdk. Mivel az alkoholizmus 6ssze-
tett lelki, testi és tarsadalmi tényez6kbdl keletkez6 betegség, ezért kezelésének is
ki kell terjednie mindh&rom tertletre.

Példa: P. T. 48 éves. Az &ltalanos iskola elvégzése utan szobafest6-mézold
szakmat szerzett. 25, 17, illetve 4 évvel ezel6tt volt buntetve vagyon elleni blincse-
lekményekért. 1959-ben nésilt el6szor, 1965-ben pedig masodszor. Mindkét ha-
zassagabol sziletett gyermeke. Masodik felesége ugyanugy iszik, mint 6. llyen-
kor tettlegességig fajuld veszekedésre keril koztuk sor.
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A blincselekmény elkovetése napjan felesége felkapott egy konyhakést, s a
veszekedés hevében megfenyegette. P. T. kicsavarta az asszony kezébdl a kést és
visszatette a konyhaszekrénybe. A vitatkozas tovabb folyt. A vadlott benydlt a
zsebébe, és zsebkésével a felesége karjaba szart. Ezt kdvetben lefekudt aludni.
A feleséget sziilei korhéazba szallitottak. Kilenc nap mulva meggyogyult.

Az els6 fokd birdsadg emberdlés kisérlete miatt 3 év, 6 honap bortdnben le-
toltendd szabadsagvesztésre itélte, és mivel blincselekménye alkoholista életmod-
javal fliggott ossze, a kényszergyogyitast is elrendelte.

A bortdnbe jutva mindenért az asszonyt hibéztatta. Hisz annak italozasa mi-
att kapott 6 is ra az italra. Becslletességét bizonyitand6 derekasan dolgozott, pél-
désan viselkedett. Zarkafelel6sként sem volt vele semmi probléma. Az édesany-
jat, aki a kislanyéat nevelte, rendszeresen tdimogatta. A feleségének is irt egy en-
gesztel6 levelet, de az nem vélaszolt neki. Valoszindileg el fognak valni.

Ertelmi fogyatékosok

Onallé életvezetésre tobbé-kevéshbé képtelenek. Szellemi visszamaradottsa-
guk kdvetkezménye az elkOvetett jogsértés is. Nevelésiik célja nem az, hogy oko-
sabbak legyenek, hanem az, hogy be tudjanak illeszkedni el6bb a borton élet-
rendjébe, szabaduldsuk utan pedig a tarsadalomba.

Az esetek zdmében még az altalanos iskolat sem végezték el. Gyogypedago-
giai beiskolazéasukkal, az elemi egyuttélési szabalyok elsajatitasaval és gyakorla-
sdval a trsadalomhoz valé alkalmazkodasuk sikerét segitjik eld.

Példa: V. Z. 28 éves. Apja meghalt, édesanyja egészséges. Kezdetben otthon
nevelkedett, és eljutott a kisegité iskola harmadik osztalyaig. Amikor ,.idegileg
kiborult”, allami gondozésba adtdk. Debrecenbe kerllt az egészségligyi gyermek-
otthonba, majd pszichdzis gyanujaval Budapesten vizsgaltak. VVégul nagykorusa-
gaig a nagytétényi gyermekotthonban tartézkodott. Késébb visszakerilt szeretett
édesany"gého;. . i o

Kulonb6z6 munkahelyeken dolgozott, legjobban az Ingatlankezel6 Vallalat-
nal érezte magat, mert szeretett s6porni. Két éve rendszeresen fogyaszt alkoholt.
Hamar indulatossa valik, részegsége miatt két szabalysértési eljarast is folytattak
mar ellene.

1979-ben 1 év, 6 hdnap felfliggesztett szabadsagvesztés-biintetést kapott,
mert italosan tobb tarsaval ranyitotta egy lanykollégium lakdira a gazcsapokat.
Jelen blincselekménye sulyos testi sértés. Részegen megverte az ugyancsak ré-
szeg, rd megjegyzeseket tevé hdzmestert.

Nehézkes mozgasu, lassu felfogasu. A figyelme rogzilésre hajlamos. Maga-
sabb rend(i etikai érzelmek nem jellemzik. Hatarozatlan, kdnnyen befolyéasolha-
t6. A debilitas és az imbecillitas hataréan all.

Magatartdsa sok gondot okoz a feliigyeletnek. Gyermeteg viselkedése miatt
gunyoljak az elitéltek, 6 meg verekszik. Nyugodt allapotban egyébként jol kezel-
het6. Szivesen és sokat beszél. Imadja az allatokat.

Tobb munkahelyen probaltak foglalkoztatni, de legfeljebb kisegité munkara
alkalmas. Erzelmileg mobilizalhato, a terapeuta kedvéért sok mindent hajlandé
megtenni. A kreativ terdpia keretében Uveget fon. Ezt szivesen teszi. Preventiv in-
tézkedésként javasoltuk partfogd-felligyelet elrendelését.

Javult allapotu elmebetegek

A gyogyito-neveld csoportba helyezés feltétele az, hogy az IMEI-ben annyi-
rajavuljon az elitélt elmeéllapota, hogy beilleszkedésének biztositasara elegendd
legyen a gyogyito-neveld csoport nyujtotta bandsmaéd. Az IMEI kihelyezd zaré-
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jelentése rendkivil részletes utasitasokat tartalmaz a beteggel kapcsolatban és
utal arha\l/,l E?%y a legcsekélyebb valtozas esetén vissza kell szallitani a fogvatartot-
tat az -be.

A banasmadd egyes kérdései

A gydgyito-neveld csoport tevékenysége, napirendje tébb ponton eltér a fo-
kozat szerinti kategoriatol. Hogy ez ne okozzon a tobbi elitéltnél zavarokat, a
gyogyito-neveld csoportot rendszerint elkilonitik a bv. intézeten belil. Amennyi-
ben megoldhato, jo, ha a kijel6lt terulet kdzel esik az intézet egészséglgyi részle-
géhez, de semmiképp sem helyeselhetd, ha annak mintegy kibovitéseként valdsul
meg. A gyogyitd-nevel6 csoport korletén csdkkenteni kell a mozgaskorlatozast, a
zarkaajtokat pedig nappal nyitva kell tartani. Az anyagi lehetéségek fliggvénye-
ben terapias foglalkoztatohelyisegeket, k6zos szorakozohelyisegeket kell kialaki-
tani, a zarkak belsd tere pedig diszitendd.

A gyobgyitd-nevel6 csoport a buntetésvégrehajtasi rezsim keretében mako-
dik, ezért csak indokolt mértékben lehet eltérni az altalanos banasmaodtol.

Rendkivil nehéz ugyanis az alacsony értelmi szinvonall és alacsonyan isko-
lazott elitéltekkel elfogadtatni, hogy a pszichésen sériltekkel masképp banunk.
Nem szabad, hogy azt higgyék: ,,nekik mindent szabad”.

Munkaltatas a gyogyitd-neveld tevekenysegben

A munkaltatas a rehabilitacié egyik leglényegesebb eszkdze. A pillanatnyi
szabalyozés azonban épp a gyogyitd-nevel6 csoportot érintéen a leghidnyosabb.
Az a kdvetelmény, hogy a csoportba helyezett elitélteknek keépességuk szerinti
munkat biztositsunk, ez id6 tajt nincs megoldva. Az el6irt terapidk alkalmazésa
elképzelhetetlen a gydgyitott onkéntes részvétele nélkil. Ha az amugy is kevés
szabadideje terhére kisérelnénk meg a terapias beavatkozast, biztos, hogy ellenal-
last valtanank ki.

Két rendelkezés szol a gyogyitd-neveld tevékenység munkaltatasi feltételei-
rél. Az egyik a 8/1979. IM szamu rendelet 111. §-a, amely kimondja, hogy a fog-
vatartott ,,munkéval foglalkoztatdsa csokkentett munkaidében, munkaterapias
jelleggel torténhet”. Ez azonban csak az alkoholistakra vonatkozik. A tobbi gyo-
gyito-nevel6 csoportba utalt elitéltre analdgia alapjan probaljuk kiterjeszteni ezt
a rendelkezést. A masik lehet6séget a 101/1981. IM szamu utasitas 270. §-a fo-
galmazza meg: ,,a csokkent munkaképesség elitéltet a munkaképességének meg-
felel6 munkakdrben kell foglalkoztatni. A beteg vagy munkavégzésre képtelen el-
itéltet munkara beosztani nem szabad”.

Ez id0 szerint a hét egyik munkanapjat nevezziik ki terapias napnak. Ilyen-
kor az elll'télt mind a munka al6l, mind tartasi kotelezettségenek teljesitése aldl
mentesil.

A legtdbb intézetben sok helyditt lehet dolgozni. A gydgyito-neveld csoport-
ba helyezett elitéltek majdnem valamennyi munkahelyen megtalalhatok. A ter-
melésben zavart okoz, hogy a terapias napokon hidnyoznak az elitéltek. A gyo-
gyité-neveld csoportba helyezett fogvatartottakkal szemben amugy is tapasztal-
hatd averzid, ez a korilmény pedig még tovabb neheziti beilleszkedésiiket a
munkahelyen.

A biintetésvégrehajtési intézetekben terdpias munkalehetdség gyakorlatilag
sehol sincs. Az lizemszer(i termelésben viszont a gyogyito-nevel6 csoportban el-
helyezett elitéltek alig foglalkoztathatok. A nem dolgozdk viszont a legalapve-
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Kreativ terapia a gyogyité-nevel6 csoportban

tobb személyes sziikségleti targyakat sem tudjdk megvasérolni. Nagyobb részik
nem kap pénzt, csomagot kintrol, s ez borténviszonyok kodzott rendkivil salyos
hatrany.

A csoportokban alkalmazott terapidk

A borténrezsim korlilményei kdzott végrehajtandd pszichoterapias eljara-
soknak — megitélésem szerint — még nincs specifikusan kifejl6dott és hatékony-
sagaban ellenorzott modja. A kilonboz6 gyogyitd intézetekben alkalmazott tera-
pias eljarasokat, valamint az alkoholelvonas eddig ismert modszereit igyeksziink
adaptalni.

A gyogyito-neveld csoportba helyezes el6tt az IMEI szakemberei az elitélt
személyiseget figyelembe vevo terapias javaslatot tesznek. Ezek altalaban a ko-
vetkezok: egyéni pszichoterapia, kiscsoport-terapia, nagycsoport-terapia, kreativ
terapia, zeneterapia, csaladterapia, mozgasterapia és alkoholelvoné klubterépia.

A kébitoszer-elvonéssal kapcsolatban nincs kialakult hazai modszer, nincs
IMEI-féle mddszertani ajanlat, de szerencsére még elég ritkak az ilyen jelleg(
blincselekmények.

Sajnos az ajanlott terapiak végrehajtasanak sincsenek meg ez idd szerint a
megfelel6 személyi és targyi feltételei. Az intézeti orvosoknak nincs pszichiatriai
képesitésik, a borténdk kisebb h&dnyadaban dolgozik csak pszichologus, megfe-
lel6 helyiségek sincsenek mindenditt.
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A jogi szabdlyozas ellentmondasai

Az elmondottak alapjan, ugy vélem, a buntetésvégrehajtas csak részben tud
eleget tenni a torvényi rendelkezéseknek. Gyakorlatilag 1980 6ta miikddnek a
gyogyité-neveld csoportok. Az eddig elért eredményeket abban lehet dsszefoglal-
ni, hogy sikertlt a biintetésvegrehajtasi rezsim ellenallasat lektizdeni a gyogyito-
nevel6 csoportokkal, s az azokban alkalmazott bandsmaoddal szemben. Ez a siker
sem teljes egészen, az adott bv. intézetben uralkodo6 felfogéstol fiigg.

A biintetésvégrehajtasi munkénak nincs kell§ tarsadalmi presztizse, s a bére-
zés ezt nem egyensulyozza ki. Az emberek zome nehezen tolerélja a zartsagot és
a rezsim kdvetelményeit (egyenruha, szolgalati fegyelem sth.). Ezért rendkivil
nagy a fluktuacié a pszichologusok és a pedagdgusok kdrében.

A gydgyito-neveld csoportban foglalkoztatott nevel6k képzettsége altalaban
nem adekvat. Zomulk a Szegedi Juhdsz Gyula Tanarképzd F6iskola hallgatéja-
ként kapott diploméat. A tobbiek pedig a Renddrtiszti FOiskolan végeztek, ahol a
képzés 6 iranya nem a pedagdgia és a pszichologia. A gyogyité-nevel6 csoport
felligyeletét ellatd 6rszolgalati személyzet az altalanos iskola nyolcadik osztalya
utan kijarta az alapfoka 6ri iskolat, mégsem tudja maradéktalanul ellatni teen-
déit a gyégyitdé-nevel6 csoportban.

Jogi szabalyozas hianyaban ma még nincs kialakult elképzelés arrol, hogy a
gyogyito-neveld csoportban elhelyezett elitélteket milyen munkaval lehetne fog-
lalkoztatni. Az értelmi fogyatékosok, a kényszergyOgyitasra beutalt alkoholistak
legnagyobb része tanulatlan alkalmi munkas vagy segédmunkas volt a polgari
életben. Ezért amig a blntetésvégrehajtas gazdalkodasi rendjét szabalyozé jog-
szabalyok nem modosulnak, addig a gyogyit6-neveld csoportok tagjai veszteség-
ként jelennek meg a termelésben.

A jogalkoto szandéka az, hogy a Btk. 24. 8-a alapjan letestiljenek gyogyito-
nevel§ csoportok a bintetésiiket tolt6k szaméara. Ezzel szemben az a tenyleges
helyzet, hogy a Btk. 75. 8-a alapjan keriilnek az elitéltek a gyogyito-nevelG cso-
portokba. 1981 oktoberében a Legf6bb Ugyészség, az IM Biintetobirdsagi F6osz-
talya és Bv. Felligyeleti Osztalya egybehangzdan megallapitotta, hogy a gyogyi-
t6-nevel6 csopotba helyezett elitéltek kozll kevés szenved személyiségzavarban.

A bv. intézektekben sok értelmi fogyatékos, pszichopata, illetleg koros el-
meallapotu elitélt van. Ezek, noha sorozatosan megsértik a fegyelmet, nem keriil-
nek Eyégyl’té-nevelé’ csoportba, mert az IMEI-be kildésiik nagyon sok tobblet-
munkat igényel.

Intézetiinkben a koros elmeallapotlak teszik ki a gyogyito-nevel6 csoport
egyharmadét. Ritka az olyan, akinél ezt a korllményt biroi itelet allapitotta meg,
tobbségik a 101/1981. IM sz. utasitas 31. §-a alapjan kerilt a gyogyito-neveld
csoportba.

Igen gyakori a rovid itéleti idével rendelkezd elitélt a blintetésiket t6lté fog-
vatartottak kozott. Sokan a javitd-neveld munka atvaltoztatasa, illetve a pénz-
biintetést helyettesit szabadsagvesztés miatt vannak nalunk. Leggyakrabban ki-
sebb értékd tulajdon elleni blincselekményt, valamint garazdasagot kdvetnek el
az értelmi fogyatékosok és a pszichopatak. Mivel elmeallapotuk kdrossagara
nem utal az itelet, lehetetlen 6ket a gyogyitd-nevel§ csoportba helyezni. Holott
szamukra kulénosen fontos lenne elviselhetévé tenni a rezsimet.

A blintetésvegrehajtasnak nehézséget okoz az a birdi gyakorlat, amely kony-
nyen kényszerelvond-kezelésre itéli a vadlottat. A terapids javaslatok sablonossa
valnak, nem jut elég id6 a kéros elmeallapoti elitéltek felfedezésére.

_ Ardvid itéleti id0 akadalyozza az eredményes terapiat. A Bintet6 és Kato-
nai Kollégium 103/1981/12.04. szamu allasfoglaldsa negy hdénapban jeléli meg
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azt az id6t, amely alatt —figyelembe véve az elGzetes letartoztatast is — nem in-
dokolt a kényszergyogykezelés elrendelése. )

A gyogyito-nevel0 csoport munkajat zavarja az is, ha a feltételes szabadon-
bocsatas id6pontja a hat honapos kezelési id6n belil esik. A bv. bird ez esetben
nem engedélyezi a szabadonbocsatast. Ez pedig hatranyosan befolyasolja a gyo-
gyito-neveld csoportba utaltak pszichés allapotat. Helyesebb lenne ilyen esetek-
ben partfogo-felligyeletet rendelni el, azzal a megszoritassal, hogy az eltavozott
koteles ambulans kenyszergyogyitasban reszt venni. , .

Megoldatlan a gyogyito-nével6 csoportban 1évd elitéltek utogondozasa is.
Noha a 101/1981. IM szdmU utasitas 611. §-anak 3. bekezdése kimondja: ,,Kor-
hazi kezelésre, illetve elhelyezésre szoruld elitélt szabadulasakor — ha hozzatar-
tozoja nincs, vagy elhelyezésérél nem gondoskodik — az orvos intézkedik az al-
lami kérhazban vald elhelyezésér6l”, ssmmiféle rendelkezés nincs az értelmi fo-
gyatékosok, a tudat- vagy személyiségzavarban szenved6k szabadulas utani elhe-
lyezésérdl. Szamos olyan esetiink volt, amikor egyszer(ien nem tudtuk szabadita-
ni az elitéltet, mert nem volt képes hazautazni. A lakésédhoz legkdzelebb es6 bv.
intézetbe szallitottuk at, remélve, hogy onnan mar hazatalal.

A parfogoi halozat tulterhelt, gyakran a birdi vegzésben el8irt partfogol fel-
ugyeletet sem képes ellatni. Még ha sikerll is a gyogyito-nevel6é csoportbdl sza-
badultakat partfogo-feligyelet ald helyezni, akkor sem megnyugtaté a tovabbi
sorsuk. A feltételes szabadsagra bocséatott értelmi fogyatékos — miutén a bv. in-
tézeti bandsmodot, gondozést szaméara a tarsadalom nem biztositja — Gjabb
blincselekményt kovet el, feltételes kedvezményét visszavonjak, Gjabb itéletet

kaP A feltételes szabadsagra bocsatassal kapcsolatos el6terjesztésekben mindig
gondot okoz, hogy a gyogyito-nevel6 csoportokba helyezettek egy része — alla-
potanal fogva — munkat nem végez. Ezzel szemben viselkedése miatt — sokszor
csak azért, hogy a rezsim kdvetelményeinek is eleget tegyiink — fegyelmi biinte-
tésben részesil. A feltételes kedvezmeényt csak akkor kapja meg igy, ha a bv. bir6
akceptalni tudja ezeket az ellentmondasos szempontokat.

*

A gyogyité-nevel6 csoportok létrehozasaval — azok minden ellentmondasa
ellenére —olyan intézményt alkotott az igazsagligyi kormanyzat, amely nélkil a
modern szocialista bv. nem lehet meg. Ez a jogintezmeny életképes és humanus.
Hianyossagainak kikiszobolése utan olyan bilnelkdvetbket vezet vissza a térsa-
dalomba, akiknél halmozottan jelentkezik az 6roklott és szerzett pszichés k&roso-

235" Dr. Voros Ferenc
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