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Absztrakt

A Magyar Tudomany Unnepe 2013 rendezvénysorozat keretében tudomanyos iilés volt az E6tvos Lorand Tudomanyegyetem
Barczi Gusztiv Gyogypedagogiai Karon ,A gyogypedagogiai fejlédési pszichopatologia diagnosztikus kérdései a sajitos
nevelési igényl gyermekek felilvizsgilatinak tikrében” kerettémdban. Mintegy 300 iskolds gyermek komplex vizsgalata
tortént meg egy ujfajta diagnosztikus protokoll alapjan. A fejlédési pszichopatolégia a tinetek helyett a fejlédési folyamat
elemzésére helyezi a hangsualyt. Ez a nézSpont alapvetS a maladaptiv fejlédés elemzése, annak predikcidja, a fejlédés bio-
pszicho-szocidlis szemléletd megkozelitése szempontjabol.
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Ma mar kozhelynek szamit az a megallapitas, hogy a gyégypedagbgiai nevelés a diag-
nosztizalassal kezdddik, amely valéjaban az eltér§ fejldés folyamatdnak megismerését,
sajatossagainak feltirdsat hordozza. Gyogypedagogus genericiok ndttek fel ennek a fel-
fogasnak a bidzisin, amely a gyogypedagogiai pszicholégian belil 6nadllo részteriiletté
valt gyogypedagogiai (pszicho)diagnosztika rendszerében specidlis tudastartalmakat, az
allapotfeltaras kilonbozd iranyultsdgat, a megkozelités sokszinl, folyamatosan meguju-
16 moédszertani repertodrjat, jartassigok meglétét, s nem utolsésorban a gyogypedago-
giai diagnosztika kompetenciahatdrainak ismeretét hordozza.

A diagnosztikus tevékenység a gyogypedagogidban komplex tartalmat hordoz; egy
adott dllapotot jellemz& pszichikus képességek, pedagogiailag megragadhato teljesit-
mények, biologiai-medicinalis oki tényezSk egymasra hatisinak elemzését — a bio-pszi-
cho-szocidlis szempontok alapjain (GEREBEN 2004).

A diagnosztikus folyamat az Gn. gyogypedagogiai folyamat része, amely a nevelési,
a terapids és a rehabiliticios folyamattal képez teljes egységet (MESTERHAZI 2004). Ezaltal
valik lehetévé barmely fogyatékossig vagy fejlédési zavar megléte esetén az egyén
életlehetGségeinek tagitisa, integralodisa a szikebb és tigabb tarsadalmi kornyezetbe,
gyermekek, tanulok estében kortdrscsoportba, az iskola vilagaba.

LA lélektan és a neveléstudomany elsé nagy taldlkozdsa a gyermeki lét kilonossé-
gének, a gyermekkor massaganak felismerését eredményezte” — vallotta Illyés Sandor.!

Minthogy a kilonosség” egyéni jellemz6i a fejlédés folyamatiban valnak mind
jobban felismerhet6vé, napjaink diagnosztikdja szamara nem kertilhet meg, hogy errél
— a gyogypedagogiai diagnosztika ,hagyomanyosnak” tekinthetd, hangsilyosan tiineti-

1 Evoliicio, fejlodés, revoliicio — Kiilénds fejlodés-fejleszthetoség. In memoriam Illyés Sandor. 1dézet az MTA
Filozofiai és Torténettudomidnyi Osztily Pszichologiai Bizottsiga és az ELTE BGGYFK kozos
konferencidjanak meghivéjardl, a 2006. évi Tudomany Napi rendezvény alkalmabol.
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oki feltarasra iranyuld megkozelitésmodjan tal — kitdgitott értelmezési keretben gondol-
kodjunk.

Modszertani kérdések mellett, amelyek a testi, értelmi, érzékszervi adottsagok, a kog-
nitiv, emociondlis, szocidlis jellemz&k megismerését teszik lehetévé, nem hanyagolha-
tok el a gyogypedagdgia populaciospecifikus klasszifikacidjaval 6sszefiiggd értelmezé-
sének szakmai nehézségei; a nemzetkozileg elfogadott diagnosztikus rendszerek (BNO,
DSM-IV/V, FNO) ellentmondisos alkalmazasanak egységes hazai szakmai 4llasfoglalast
nélkilozs kérdései, valamint a diagnosztikus tevékenység elméleti hdttervének, 1ij ird-
nyanak felvdzoldsa.

A kitagitott értelmezés azt kivanja hangsilyozni, hogy az allapotfeltaras, a fejlédési
sajatossagok ¢€s perspektiva megitélése a gyogypedagogiai diagnosztikiban (is) hang-
sulyosan a fejlédés aspektusabdl, annak folyamatjellegével osszefliggésben — a fejlddeési
pszichopatologia nézépontjabol — torténik.

A fejlodesi pszichopatologia Achenbach szerint az ,dtlagos fejlodés és a koros eltére-
sek kozotti kapcsolat vizsgdlata az életciklus soran bekovetkezd [0 vdltozdsokkal dssze-
fliggésben, és keretet biziosit a tipikus lesti, értelmi, szocidlis-érzelmi és iskolai fejlodeés
Sfordulopontjaindl bekdévetkezd pszichopatologiai jelenségek tanulmdnyozdsiahoz”
(ACHENBACH 1982, idézi PERCZEL FORINTOS 2012).

A gyogypedagogiai (pszicho)diagnosztika mulasztisa, hogy a problémakezelés el-
méletében és gyakorlatiban nem tekintette hangsulyos megkozelitési szempontnak
a mintegy negyedszizada létrejott ,Gj tudomanyag”, a fejlédési pszichopatologia szemléletét
és nézetrendszerét, amelynek életre hivasaért Ranschburg Jendé az érdem (RANSCHBURG
1989, idézi PELEY 2013).

A 2012. évi SNI b) feliilvizsgilatok médszertani-tartalmi kérdéseinek attekintése soran
kényszeritS erével birt, hogy felidézzik Ranschburg munkidssiganak ezt a fontos elemét.

A fejlédési pszichopatologia mint Gj tudominyig — a gyogypedagdgia-tudomany
felfogasaval egybehangzéan — interdiszciplinaris tudomanytertilet, amely ,tisztdzza és
értelmezi a biologiai, pszichologiai és szocidlis-kontextudlis tényezok és szintek k6zotti
kolcsénbatdst, és nem dllapotokra, hanem folyamatokra fokuszdl ... adaptiv erdfeszité-
sek sorozatdt takarja, igy a fejlodési nézépont érvényesitése alapvetd mind a diag-
nosztikaban, mind pedig az intervenciok tervezésében és alkalmazdsdaban ... akkor is,
ba a fejlodés maladaptiv irdnyban alakul” (PELEY 2013: 4).

A gyogypedagdgiai megismerés megkeriilhetetlen kérdése a maladaptiv fejlédés
folyamatanak, az azt 1étrehoz6 okoknak, rizikétényezSknek a feltirasa mindamellett,
hogy szemléletileg az adaptiv-maladaptiv viszonyok, a pszichikus sajitossagok pozitiv-
negativ ¢sszhatdsa alapjan értelmezi a fejlédési folyamat sordn észlelhetsS eltéréseket.

Ezeknek az eltéréseknek — mas megfogalmazasban fejlédési zavaroknak — az egyéni
fejlodési folyamatba agyazott feltirasa a ranschburgi megkozelités alapjan ma mar
elképzelhetetlen a fejlédéspszichologiat, a klinikai gyermekpszicholégiat, a pszichiatriat
és neurologiat, a fejlédésneuropszichologiat integralé interdiszciplinaris megkozelités
nélkil. Ezért is van szlkség arra, hogy a gyogypedagogiai diagnosztika egyes kérdé-
seirSl ebben a kitagitott értelmezési keretben gondolkodjunk.

A gyogypedagdgiai megismerésre vonatkozo kritikik — sok estben kétségkiviil
jogosan — a tiineti fokusza diagnosztika tdlsdlyat hangsilyozzak, amely leir6 jellegl és
alapvetSen kategoridkra épuld rendszer. Biar a képességek alakuldasinak folyamat-
jellegére, mintdzatanak lefrdsara irinyuld torekvések a 80-as évektdl napjainkig nyomon
kovethetSk a gyogypedagdgiai diagnosztikaban, az allapotfeltaras szakértsi vélemények
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szintjén megfogalmazodé gyakorlatit tilnyoméan napjainkban is a tineti fokuszii diag-
nosztika jellemzi.

A sikeres gyogypedagogiai fejlesztésben az aktudlis allapotleirdsok mellett a folya-
mat- és fejlesztésdiagnosztikai megkozelités kiemelt jelentGségli (Monar 2009). Isme-
retes, hogy ,nemcsak a sériilt képességeket kell vizsgilni, diagnosztizalni, hanem azt az
embert, aki ezeknek hordozéja, aki egészlegesen éli meg sajat képességdeficitjeinek
hatasat egész személyiségére” (LANYINE-TAKACS 2004). Ez a felfogas Osszecseng a — fej-
16dési pszichopatologia szemléletét is tikroz6 — folyamatra fokuszdlo, napjaink
gyakorlataban is egyre hangstilyosabbad vadlé diagnosztikus megkozelitéssel.

A gyogypedagogiai diagnosztika tiineti, illetve folyamat-fokusza allapotleirdsainak
ktlonbozségét tobb tényezd befolyasolja. Szerepet jatszik benne, hogy a gyogypeda-
gogianak val6jaban nincs 6nallé diagnosztikus rendszere, mint ahogy ezt a nemzetkozi
gyakorlatban a BNO, a DSM-1V, illetve DSM-V vagy az FNO felhasznalasaval torténd
diagnosztizalas esetében tapasztaljuk. A gyogypedagogiai diagnosztikdban az elmdlt
évek soran ennek dthidalasiara gyakorlatta valt, hogy sajat ;hagyomanyos” — populacio-
specifikus — besorolidsit megprébdlja Osszeilleszteni a Betegségek Nemzetkozi Osz-
talyozasi rendszerének (BNO-10) tiineti hangsulyu, leir6 jellegl kategoridival. Kevéssé
iranyult a figyelem a folyamat-fékusza, dimenzionilis rendszerek, a DSM-IV (jelenleg
mar az érvényes DSM-V) vagy az FNO szempontjaira. Ezek — mint dimenzionalis mo-
dellek — az dllapotjellemz& kritériumok finomitdsa, a jelenség értelmezése mellett a
sulyossagot, neurokognitiv zavarok esetén a vizsgalati lehet&ségeket, illetve a komorbi-
ditas, a tarsadalmi részvétel tényezdit is figyelembe veszik.

Gyogypedagogiai szempontbdl a fejlédési nézGpont érvényesitése alapvetd a mal-
adaptiv irinyu fejl6dés elemzése és annak predikcidja szempontjabol. Minden esetben
tisztazast igényel, hogy az adaptiv erdfeszitések nyoman a fejlédés egyes forduldpont-
jaindl az esetleges beavatkozasok, fejlédést timogaté innovaciok és az érési folyamatok
egylttes hatisira hogyan valtozott a fejlédési folyamat irinya. Ennek alapjan valhat
redlissd annak megitélése, hogy fejlédésének adott szakaszaban egy gyermek, egy ta-
nul6 a tovabbiakban is sajitos nevelési igénylnek tekinthet6-e, gyogypedagdgiai meg-
segitést, nevelést, oktatdst, fejlesztést igényel, vagy az adaptiv valtozasok figgvényében
tovabbi speciilis ellatast nem igényel.

A viselkedés szervezddését a biologiailag elsédleges és a biologiailag masodlagos
képességek biztositjdk. Mig az els6ként emlitett képességek az €l6lény szamara a tal-
élési esélyt biztositjak, a bioldgiailag masodlagos képességek a kulturdlis kornyezet
fuggvényében rugalmas kognitiv rendszerekre épllve, interakci6 alapjan mikodnek az
emocionalis-szocialis rendszerekkel 6sszhangban. A maladaptiv fejlédési folyamat elem-
zése soran tehdt nem hanyagolhato el az interakciot meghatarozé tényezSk meglétének
vizsgalata, amelyek szintén a tiineti fokuszd, illetve a folyamat fokusza diagnosztikus
megkozelitések hangsulyos kiillonbségére iranyitjak a figyelmet.

A fejl6dési dtvonalak megértését a fejlédési pszichopatoldgia tobbféle modell alap-
jan magyarazza a kornyezet €s személy, a kilsé és belsé tényezdk, azok egymasra
hatdsanak relici6jdban. Ezekre most csak az emlités szintjén tériink ki, éppen a jelen-
t6séglik hangsulyozasa miatt.

A kérnyezeti modell a gyermeki megnyilvanulasok aktiv/passziv jellegét tekintve
a kils6 tényezdk és a kornyezet jelentSségét felilértékeli, mikozben a személyiségvonds-
modell a kornyezet szerepét alulértékelve az egyéni adottsagokat tekinti jelzésértéklinek
egy adott id6pontban bekovetkezd teljesitmény esetében.
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A kdétodes modell ugyancsak a kornyezeti tényezSk befolyasolé szerepét emeli ki
a tarsas magatartas, a tanuldsi teljesitmények alakulasa szempontjabol.

Az interakcionalista modell a személyi adottsdgok, a kornyezet, az érési folyamatok
kolesonhatasaval magyardzza a fejlédés kilonbozs Gtjait.

Onmagidban azonban egy modell sem alkalmas a fejlédés sokviltozos magyardza-
tara. A maladaptiv fejlédés kialakuldsanak megértése szempontjabdl ezért a fentiek mel-
lett Iényeges megkozelitést tartalmaz az Gn. ,riziko-modell”, masképpen az , dtmenetileg
rejtve marado vin. »alvo hatds<”. A ,rizik6”, a biolégiai veszélyeztetettség az organizmust
feltehetGen a korai idGszakban érg art6 tényezdk kovetkeztében alakul ki. Ha az orga-
nikusan sérilt vagy funkciézavarral terhelt tertilet olyan funkcioval van 6sszefiiggésben,
ami a fejlédésnek egy késobbi dllomdsan alakul ki, nem okoz kéros tiinetet addig, amig
a funkci6 a normailis fejlédés érési folyamatainak megfelelGen nem mutatkozik meg.
A faktorhatds leggyakrabban a beszéd és nyelvhaszndlat, a nagymozgasokat és finom-
mozgasokat egyarant érinté mozgasfejlddés, valamint a gondolkodas, a mentalis képes-
ségek tertletén mutatkozik meg.

A sajatos nevelési igényl gyermekeknél, tanuléknal tapasztalhat6 fejlédési sajatossa-
gok megértése esetén kilonosen fontos lehet ,az alvé hatds” szerepe. A fejlGdés
folyamatanak elemzése a mozgisfejlédés esetében a legkorabbi id&szaktdl, a beszéd-
és nyelvfejlddés esetében 2-3 éves kortdl olyan eltérésekre hivhatja fel a figyelmet,
amelyek késdbbi viselkedés- és teljesitményzavarok, tarsadalmi beilleszkedési zavarok
forrasava valhatnak.

Ha a gyogypedagogia és fejlédési pszichopatologia fejlodési perspektiva szempont-
Jjabol torténd szemléleti-tartalmi irdnyultsaga Osszehasonlitisat az azonossigok és ellen-
pontok mentén tessziik meg, elmondhatjuk, hogy kézds elem annak bio-pszicho-szocid-
lis szemléletii megkdzelitése.

Ugyancsak kozos elem a holisztikus felfogds, miszerint a viselkedés jelentése a teljes
pszichologiai kontextuson beliil hatirozhaté meg. Az allapotfeltaras és megitélés alap-
vetd nézGpontja ezért annak ismerete, hogy egyrészt két manifeszten hasonlé” viselke-
désforma, mint példaul a tanulasi sikertelenség, killonbozs jelentéstartalmat hordozhat.
Egyarant fuggvénye lehet a mentalis képességek nagyobb foku, az értelmi fogyatékos-
sag ovezetébe tartozo zavaranak, de fiiggvénye lehet bizonyos kognitiv részképességek
(memoria, figyelem, nyelvi képesség) gyengeségének. Masrészt két teljesen killonbo-
z6” viselkedésforma példaul a szorongas vagy az agresszivitas) ekvivalens jelentéstartal-
mu lehet — példaul folyamatos tanulasi sikertelenség kovetkezményeként.

A sajatos nevelési igényl gyermekek, tanulok fejlédése az egyéni sajitossagok ala-
kulasanak fuggvényében jol jellemezhetS a kontinuitds-diszkontinuitds mentén. A ko-
rai életkortdl jelenlévs viselkedészavarok stabil, folytonos fennmaradasa mellett —
amelyek magasabb életkorban kovetkezményes iskolai, tanulasi, illetve tarsadalmi
beilleszkedési zavarok forrasava valhatnak — pozitiv irdnyu fejlédési folyamatok erdsod-
hetnek meg a folytonossdg ,megszakadasat” eredményezve. Ebben féként az iskolds-
kort megel6z6, nagyobb fokua funkciomobilitasnak, a kornyezeti-érési tényezdk egyltt-
hatasanak és a rugalmas viselkedésszervezbdésnek van jelentGs szerepe.

Mig a gyogypedagogiai pszichodiagnosztikiban hangsulyos kérdés a mentilis beteg-
ségek rizikotényezsinek, értelmezésének, beavatkozasi stratégidinak kezelése, kevésbé
jatszik hangsudlyos szerepet a szlilGg-gyermek kapcsolat, a kot6dési mindség, a meg-
ktzdési stratégiak elemzése. Ezek a fejlddési pszichopatoldgiai megkozelités kiemelt
kérdései kozé tartoznak. Bar a gyogypedagodgia Gjabb kutatdsi eredményei jeleznek
elmozdulast ebbe az irdnyba, a tanulasi és viselkedészavarok hitterének emociondlis és
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szocidlis tényezsire nagyobb figyelmet kell forditani a gyogypedagogiai diagnosztika-
ban (Borra 2012; SZEKERES 2012).

Osszefoglalas

Ha a fentiek figyelembevételével a diagnosztikus tevékenység elméleti hatterét, gyakor-
latdnak Uj irdnyat kivanjuk felvazolni, lathat, hogy ebben a fejlédési pszichopatolégiai
nézépont nem kerGlhetd meg. A diagnosztikus gyakorlat szempontjabol ennek lehe-
tOségét a multidimenziondlis, t0bbsiku, modszer-varidbilis, szitudcio-specifikus, terd-
pia-orientdlt diagnosztika (SARIMSKI-STEINHAUSEN 2007) rendszere teremtheti meg.

Egy jo gyakorlat pedig csak akkor mikodSképes, ha az egy ugyancsak mikodské-
pes diagnosztikus modellbe dgyazodik. Fontos tehat a hazai ellatorendszer elmozduldsa
az SNI ellatdas nemzetkozileg elfogadott szakdiagnosztikai modellje iranyaba (CsEPE
2008). Az dltalanos és szirSeljarasokat alkalmazo | széles alapelldtds”, a terileti és orsza-
gos tanulasi képességeket vizsgalo szakértsi és rehabiliticios bizottsigok tevékenysége
nyoman megvalosulé |, sziikebb szakdiagnosztika”, €s a ritka, specialis fejlédési zavarok
sajatossagait feltard ,specidlis szakdiagnosztika” egységében nyilik lehetSség az egyéni
képességek mintizatinak korszerli diagnosztikai modszerekkel torténs feltérkeé-

pezésére, majd az ennek megfelels, egyéni sziikségleteket kielégits ellatds biztositdsara.
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