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A korai intervencié mint kihivas az Eevhaz szamara a
fogyatékossiggal él6 gyermekek csalddjainak tdmogatdsiban
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Abstract

This article gives an account of early intervention which is directed towards
supporting disabled children and their families as it is currently practised in
Slovakia. It presents the role of the Catholic Church in the process and high-
lights the values which the Church must safeguard. It also focuses on papal pro-
nouncements concerning the worth of the human person and the family.
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1. A TEMA JOGI KORNYEZETE

A harmadik évezred kezdetén a nemzetkozi kozosség eljutott egy torténelminek
nevezhetd [épéshez. Most el8szor fogadhat el egy olyan, sokoldalt és univerzd-
lis nemzetkozi emberjogi egyezményt, amely kotelezi az dllamokat arra, hogy
garantdljak 650 milli6 fogyatékossiggal €16 személy' személyiségi jogait az egész
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Magyardzat egyrészt a fogyatékossdgeal él6 személyek (persons with disabilities), masrészt a sajdtos igé-
nyii személyek (persons with specific needs) kifejezések haszndlatdra: jelen irds a Szlovak Koztdrsa-
sdg Torvénytaraban megjelent két alapvetd jogi norméval foglalkozik, mégpedig a Fogyatékossiggal
él6 személyek jogairdl szolo Egyezménnyel és a Fels6oktatdsi torvény 100. §-dval, annak angol nyel-
vii forditdsdval, 6sszhangban az érintett tertilet tovdbbi aktudlis dokumentumainak szovegével.
Ervényes legiszlativ forméjuk kotelezd érvénytiségébél eredéen mindkét kifejezést szinonimaként
fogadjak el. A belsé szabélyzatok alkotdsdnak teriiletén elengedhetetlen a torvény dltal eldirt kife-
jezés hasznalata: sajdtos (nem specidlis) igényii személyek (tanulmdnyokra jelentkezék, illetve tanulok).

_81—



Mdria Smidovd

vildgon. Az elmozdulist e személyek jogainak kordbban szétaprézddott, dltald-
nos és rendszerint jogilag kotetlen garantdldsinak formdjatdl az egységes és
komplex, kotelezd érvényl emberjogi dokumentumig e garancia 4j mindsége-
ként értékelhetjiik. A Fogyatékossdggal él6 személyek jogairdl szélé Egyezmény (an-
golul The UN Convention on the Rights of Persons with Disabilities; a tovabbi-
akban ,Egyezmény”) és a Fakultativ Jegyzdkonyv a Fogyatékossdggal él személyek
Jogairdl szolo egyezményhez (angolul The Optional Protocol to the UN Convention
on the Rights of Persons with Disabilities; a tovibbiakban ,Jegyz8konyv”) az Egye-
siilt Nemzetek altal nemrég megszavazott sokoldalti nemzetkozi szerz8dések,
amelyeket az Egyesiilt Nemzetek Kozgytilése 2006. december 13-d4n 61/106. sz.
hatdrozatdval fogadott el.? Szlovékia szdmdra az Egyezmény és a Jegyz6konyv is
2010. mdjus 25-t8 érvényesek. Az ENSZ keretében elfogadott el6z8, fogyaté-
kossdggal él6kre vonatkozé politikai és jogi dokumentumok nem veszitik el ak-
tualitdsukat, tovdbbra is érvényes normak és kiindulépontok maradnak a fent
emlitett, a fogyatékossdggal él6 emberek jogait véd6 komplex és univerzilis
nemzetkozi jogi gépezet szdmdra.

2. A SAJATOS IGENYU GYERMEK CSALADBA ERKEZESE
ES A BEFOGADO KORNYEZET

Ha igyeksziink megérteni a csaldd, a csaldd életének, a kapcsolatok megélésé-
nek problémdit, figyelniink kell olyan sajitos problémadkra is, mint amilyen
kétségkiviil a csalddban jelen 1év6 fogyatékossig.

A mai modern kor tobb, az életre, a csalddra vonatkozé 4j, nem mindig po-
zitiv nézetet hozott magaval. Azt lehet mondani, hogy felszabaditotta az em-
bereket a szélesebb csalddhoz, a kozosséghez kotddésbdl, az Egyhdz ald ren-

2 A Fogyatékossdggal él6 személyek jogairdl szol6 Egyezményt 2007. mdrcius 30-tdl irhatjdk ald
az dllamok; a lehetéséggel eddig 158 dllam élt, emellett az Egyezményt eddig 138 4llam ra-
tifikdlta is, amivel szerz8d6 felekké valtak. A Fakultativ Jegyzékinyver a Fogyatékossdggal él6
személyek jogairdl szolo egyezményhez szintén 2007. mércius 30-t6l irhatjik ald az dllamok; a
lehetéséggel eddig 92 4llam élt, emellett a Jegyz8konyvet eddig 78 4llam ratifikalta is, ami-
vel szerz8d6 felekké véltak. Az Egyezmény és a Jegyz8konyv a z4rd rendelkezések értelmében
2008. méjus 3-t6l hatdlyosak. A Szlovdk Koztdrsasdg az Egyezményt és a JegyzGkonyvet is
2007. szeptember 27-én irta ald, és ezt kdvetéen 2010. mdjus 26-dn mindkét dokumen-
tumhoz kapcsoldddan letétbe helyezte a megerdsit§ okiratot a kijeldlt letéteményesnél, aki
az ENSZ f4titkdra. Az Egyezmény és a Jegyzékonyv a Szlovak Koztdrsasdg Térvénytdrdban
keriilt kihirdetésre 317/2010 Z.z. és 318/2010 Z.z. szdm alatt.
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deltségbdl, de egytittal az emberi élet széttagoléddsat is okozta a biirokratikus
appardtusok dltal irdnyitott teriiletekre, amelyek gyengitik a jelenkori csaldd
kompetencidit. A jelenkori csaldd jellemz8ihez soroljuk a nagyobb fliggdséget
az dllamtdl, a nagyobb fiiggetlenséget a rokoni kortél és a hdzastdrsak nagyobb
fuggetlenségét a csalddeol.?

A fogyatékossiggal rendelkezd gyermek sziiletésével a csaldd mds csalddok-
t6l kiilonbozévé vélik. Ez a kiilonb6z8ség minden tagjdt érinti. Mds szocidlis
identitdsa lesz, megvéltozik a csaldd életstilusa, megvaltozik a csalddon beliili,
de a kiviili, a szélesebb tarsadalommal szembeni viselkedése is.*

A fogyatékossdggal rendelkezd gyermek sziiletése, mint el6re nem feltétele-
zett és nem vdrt esemény, a gyermek sziilei szimdra rendkiviili megterhelést je-
lent. A csaldd az egészséges gyermek sziiletésére irdnyul6 vdrakozdsinak betel-
jestiletlen, fdjdalmas érzetével osszekapcsolédé életkrizist él meg. A sziildk
szdmdra ez az egyik legnehezebb életkrizis, mert kozvetleniil érinti gyermekii-
ket, életiik legsebezhetdbb teriiletét. Csaléddst jelent szdimukra, amit a szoron-
gds és a reménytelenség érzései kisérnek. A sziil6i identitds krizisét élik meg,
mikozben feladatuk elfogadni a gyermeket olyannak, amilyen.

E teher elviselése a csalddban tobb tényezdtél fiigg. Fiigg a sziildk tapasz-
taltsdgitdl, személyes tulajdonsdgaiktdl, korukedl, egészségiigyi dllapotuktdl,
partnerkapcsolatuk mindségétdl, a gyermekek szamdtdl, a fogyatékossdg fajtd-
jatdl és okdtdl. A hozziallds a teher elviseléséhez kétféle lehet: aktiv és passziv.
Az aktiv hozzdillds az elfogadhatatlan szitudcié elleni harcban, az orvosok vagy
gyogyitdk segitségének keresésében, a gyermek rehabiliticiéjira koncentralas-
ban nyilvinul meg.

A teher viselésének passziv médja gétolja az elfogadhaté megoldds keresését,
gyakran nyilvinul meg menekiilésként a helyzetbdl, amellyel a sziil6k nem képe-
sek megbékélni. Szélsdséges megoldds a gyermek intézeti elhelyezése vagy az egyik
sziil8, leggyakrabban az apa tdvozdsa a csalddbol. A helyzetbd]l menekiilés médja
lehet a helyzet tagadisa is, amikor a sziil6k tgy viselkednek, mintha a gyermek

3 MARTINA KRAVAROVA: Problémy a zmeny v siiéasnej rodine (Problémik és vdltozdsok a jelenkori

csalddban), 2010. Elérhetd az interneten: http://www.prohuman.sk/socialnapraca/problemy-

a-zmeny-v-sucasnej-rodine (Letoltve: 2013.10.02.)

V6. MARIE VAGNEROVA: Psychopatologie pro pomdhajici profese (A segitd hivatdsok pszichopa-

toldgidja), Portdl, Praha, 20081,

5 MONIKA BINAROVA — IRENA SOBOTKOVA: Zivotn{ spokojenost a fungovani rodin s télesné
postizenym ditétem (A testi fogyatékossdggal él6 gyermekek csalddjainak miikodése és elé-
gedettsége az élettel), Psycholdgia a patopsycholdgia dietata 42 (2007/4) 307-322.
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egészséges lenne, vagy problémadi csak ideiglenesek lennének. Ez a leggyakoribb
védekezd mddszeriik a tobbi emberrel szemben. A hozzddlldsok egyike lehet pét-
megoldas elfogaddsa is, amellyel a sziil§ sajdt sziil6i szerepének beteljestiletlenségét
kompenzdlja. Lemondhatnak a gyermek dllapotdnak javitdsardl, és belefoghatnak
valami mdsba, példdul szakmai karrierbe kezdhetnek, ami azonban stagnaldst okoz-
hat a gyermek szdmdra azokon a teriileteken is, ahol egyébként el8relépne.®

Minden csalddnak vannak individudlis erdi és képességei, amelyekre épithet
és a segitségiikkel kiilonbozé megterhel§ szitudcidkat oldhat meg. E tényez6k
vagy a csaldd erds oldaldnak egésze segitenek legy6zni a stresszes terheld hely-
zeteket, és megbékélni veliik az egyensuly nagyobb megzavardsa nélkiil is. Ked-
vezd korilmények kozott a traumatizdlé helyzetet is meg lehet élni legaldbb
részben pozitivan, aktivizdlhatja az embert és kihivdsként hathat. Ebben az 6sz-
szefiiggésben beszélhetiink az ezt a szitudciét mint életprobat, életfeladatot el-
fogadé és azzal kibékiild hozzddllds elénydsségérdl. Az ilyen hozzddllds meg-
erdsiti a sziil6k 6nbizalmat, fejleszti képességeiket és személyiségiiket is.

Tobb példa tantskodik a sziil6k személyiségének [ényegesen pozitiv forma-
16ddsardl a fogyatékossdggal él6 gyermekkel valé egyiittélés hatdsdra. A fogya-
tékossdggal él6 gyermek csalddjdban a pozitiv pszichikai megélés fenntartdsahoz
hozzdjérulhat a teher hordozisdnak olyan stratégidja is, mint példdul a helyzet
pozitiv dtéreékelése, amely a vélemény fokozatos vdltozdsahoz vezet, arra ird-
nyulva, ami elfogadhat6, aminek értelme van.” Mésodik lehet8ség taldlni az
alapvetéen megvdltoztathatatlan helyzetben valamit, amit az ember befolyd-
solhat vagy ellendrizhet. Ide tartoznak a kiilonb6z8 hasznos tevékenységek,
amelyeket a sziil6k végeznek a fogyatékossiggal él6 gyermekiik szimdra. To-
vabbi lehetdség célirdnyosan kialakitani pozitiv élményeket, 4télni valami kel-
lemeset, 6romot okozni magunknak, pihenni. Ide tartozik a sport, a fizikai mun-
ka, az érdeklddési teriiletek, a taldlkoz4s a baritokkal stb.

A teher elbirdsdnak folyamatdba tobb szomatikus, pszichikai és szocidlis té-
nyezd 1ép be. Ezek megkonnyithetik a helyzet lekiizdését, de novelhetik is a
krizist és az azt kovetd kudarc veszélyét. A testi egészség és a fizikai erd, ame-
lyekkel Gsszefligg a fdradtsdg és a pihenés hidnydnak lekiizdése, fontosak, mert
a gondoskodis a fogyatékossdggal é16 gyermekrdl hosszi tavi tevékenység, és
gyakran okozza a gyermekkel t6r6d6é ember egészségi dllapotdnak romldsdt.

¢ V6. MARIE VAGNEROVA: Psychopatologie pro pomdbajict profese, i. m.
7 V6. MILOS LICHNER: Povaha a rizikd fundamentalizmu (A fundamentalizmus természete és

veszélyei), Studia Theologica 15 (2013/1) 135-156.

_84 _



A korai intervencid mint kihivds az Egyhdz szdmdra

"oz

A megterheld életszitudci6 dtélését és lekiizdését nagymértékben befolydsol-
jik a sztil6k személyes tulajdonsdgai is. Fontos szerepet jdtszik nyitottsdguk,
szocidlis kapcsolatépitési képességiik, hogy képesek-e érthetéen megfogalmazni
a segitség sziikségességét, hogy el tudjik-e fogadni a segitséget. Az érzelmi sta-
bilitds és kiegyensulyozottsig képesebbé tesz a probléma messzebbrél, szélesebb
raldtdssal valé megitélésére, segit megszerezni és megtartani koriilottiink az em-
bereket, akik sziikség esetén segithetnek. Az optimizmus és a hajlam, hogy in-
kébb a dolgok pozitiv oldaldt ldssuk, segit konnyebben legy6zni a megterhelést
a jelenben, és segit reménnyel tekinteni a jévébe is. Az olyan tulajdonsigok,
mint a bardtsdgossdg, az elézékenység és az empdtia az emberi kapcsolatokban,
segitenek belehelyezkedni a gyermek helyzetébe, segiteni neki és védeni 6,
akkor is, ha més. Az igy diszpondlt ember képes érzékelni a szeretet és a héla
megnyilvdnuldsait is, amelyekkel gyermeke megajandékozza &t.

A fogyatékossdggal él6 gyermekek sziilei nagyon fontos tulajdonsdgdnak tart-
jdk az onuralmat és az 6nkontrollt, amelyek pozitivan jelennek meg a felelésség-
ben, az er8s akaratban és a kovetkezetességben. Segitik a sziilét a gyermekkel val6
munka hatékony rendszerének kialakitdsiban. Segitik bizonyos rutin, a gyer-
mekkel végzett rendszeres tevékenységek kialakitdsit, minden egyes nap pontos
megtervezését. Az, hogy a sziilé hogyan dll hozz4 a fogyatékossdggal él§ gyer-
mekkel t6r6dés terhéhez, fiigg onbizalma és magabiztossdga jellegétdl is. Az el-
fogadhaté mértékii onbizalom segit aktivabb megolddsi mddszereket valasztani,
segit az informdci6k, a szakszer( segitség vagy a lelki timogatds megszerzésében.®

A terheltség legy6zésével osszefiiggésben sziikséges a reziliencia, amely az
egyén, a csoport, a kozosség ellendlldsi képességét jelenti, illetve azt, hogy va-
laki képes nehéz helyzetbdl regenerdlédni, alkalmazkodni a valtozé feltételek-
hez és eredményes lenni.” A csalddi reziliencia a csaldd képessége konstruktivan
legy6zni a problémakat és Gjrakezdeni. A csaldd jelentds protektiv tényezdinek
egyike, amely segit a sziil6knek megtaldlni a segitséget, a tdimogatdst, a forrdso-
kat, az életben ad6d6 nehézségek legydzésének lehetdségeit. Minden csaldd ren-
delkezik bizonyos el6feltételekkel, erkkel és lehetdségekkel, amelyekkel jobban
legy6zhetné a konkrét problémdkat vagy akaddlyokat. Ezeket az erSket és felté-
teleket a csaldd feltdrhatja magdban szakemberek segitségével is, akik segitségiinkre

vannak azonositdsukban és fejlesztésiikben.

8 V6. MARIE VAGNEROVA — IVA STRNADOVA — LENKA KREJCOVA: Ndrocné materstvi (Nehéz
anyasdg), Karolinum, Praha, 2009.

V6. MARTA HORNAKOVA: Véasnd intervencia orientovand na rodinu (A csalddra irdnyuld korai
intervencid), Univerzita Komenského, Bratislava, 2010.
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A reziliencia forrésait kiilsékre és bels6kre osztjuk. A csaldd belsé forrdsai ma-
gdbdl a csalddi kornyezetbdl fakadnak, amely meghatdrozza azokat. Ide tartozik
az, ahogyan a csaldd egyes tagjai egymdssal kommunikdlnak, hogy kolcsondsen
nyitottak-e egymds felé, képesek-e dsszetartani, megolddsi lehetdségeket keresni,
és ide tartozik a csalddi rendszer rugalmassdga is, a csaldd képessége elhagyni a
megszokott sztereotipidkat, alkalmazkodni az 4j szitudciékhoz és feladatokhoz.
A csaldd reziliencidjanak tovabbi belsd forrdsaihoz soroljuk a csaldd és egyes tag-
jainak képességét megkiilonboztetni és tekintettel lenni a helyzetre, az egyéni le-
hetdségekre a feladatok és kotelességek szétosztdsakor, az egyének tulterhelése
nélkil. A kozos id6toleés és a csalddi ritudlék segitik 6sszekotni a csalddot, ki-
alakitani a stabilitdst és a harménidt. A fogyatékossdggal él6 gyermek csalddja
reziliencidjinak fontos forrdsa a csaldd spiritualitdsa, valldsi meggy6z6dése és az
értékrend, a prioritdsok feldllitdsa."

A j6l mikodd csalddban a hdzastdrsak egymds timaszai. A partner tdimogatdsd-
nak bizonyossdga szintén az egyik legfontosabb szocidlis tényezd, amely hatdssal van
a fogyatékossiggal sziiletett gyermekkel kapcsolatos teher elviselésére. E nehézség
elviselésének médja és a megbékélés vele azonban kiilonb6z4 lehet a férfiakndl és
a n6knél. A férfiak dtélése kiviilre nem nyilvdnul meg, a férfiak az érzelmeikrdl
nem beszélnek, és abban az esetben, ha magukba huzédnak, bezdrkéznak, part-
nereikben az érdektelenség benyomdsat kelthetik. A ndk a férfiakedl emociondlis
tdmogatdst varnak el, sziikségiik van arra, hogy a tarsuk megértse az érzéseiket, és
ezt tudtukra is adjék, 4m a férfiak dltaldban nem igy nyilvinulnak meg, inkabb t4r-
gyilagosak és realistak. Mindkett8jiiknek fel kell dolgozniuk életiik megvéltozasat,
alkalmazkodniuk kell az 4j feltételekhez, meg kell békélniiik a véltozdssal."

Kiilonbségeket litunk a sziil6i szerepek betoltésében is. Tiikr6z6dik ez az apa fo-
gyatékos gyermekével valé viszonydban is, amely eltérd az anya viszonydtdl. Ez a
sajat érzésekkel valo megbékélés nehézségeibdl is kovetkezik, mert a férfiakat job-
ban érintik a kornyezet kellemetlen reakciéi, vagy kapcsolatdnak véltozdsa part-
nerével. A fogyatékossiggal él6 gyermek csalddjdban az apabdl a csalddi szerepében
bizonytalan, passziv, a csaldd ,.szponzora” szerepébe menekiil$ vagy elutasité apa
valhat azért, mert nem az elképzelései szerinti gyermeke sziiletett.

Amig nem tudja uralni a helyzetet, esély van arra, hogy bezdrkézik, esetleg el-
hagyja a csalddot. Az esetek tobbségében az apa anyagilag biztositja a csaldd meg-
élhetését, és a legjobb esetben segit az anydnak a héztartasban. Tobb mint valészint

10 V6. DANIELA SOBOTKOVA — JAROSLAVA DITTRICHOVA ET AL.: Narodilo se s problémy a co
bude dil? (Problémdval sziiletett, és mi lesz ezutin?), Triton, Praha, 2009.
V6. MARIE VAGNEROVA — IVA STRNADOVA — LENKA KREJCOVA: Ndrocné materstv, i. m.
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azonban, hogy a fogyatékossdggal él6 gyermek elldtdsa nagyméreékben a sziil6k
egyikére hdrul, dltaldban a gyermek anyjdra. Az anya, mint a csaldd osszetartéja,
képes a csaldd tobbi tagjdval pozitiv emociondlis keretet kialakitani, rendelkezik az
elégedettség és a kolesondsség atmoszférajdnak 1étrehozdsihoz szitkséges feltéte-
lekkel. Jobban boldogul a kényelmetlenséggel és a stresszel. Bioldgiailag jobban
felkésziilt az anyaszerepre.

Tobb csalddban hossza ideig tart a szerepek kényszer(i megosztdsa, ami be-
folydsolja a sziil6k partnerkapcsolatt. Az anya édltaldban dtveszi a felel8sséget a
gyermek tovabbi fejlédéséért, s igy elvesziti a lehetdséget, hogy szabadon dont-
s6n 6nmagardl, elvesziti a munkahelyét, a kedvteléseit és a szabadidejét. Anya-
gilag fuggdvé vilik a partnerétdl, a szélesebb csalddtdl vagy a szocidlis juttatd-
soktSl. A bardtokkal és a tobbi emberrel valé kapcsolat nélkiil szocidlisan
elszigeteltnek és meg nem éreettnek érezheti magdt. Altaldnossagban érvényes,
hogy a férfiak nem annyira nyitottak, mint a nék, érzelmeiket inkdbb meg-
hagyjik maguknak, és jobban szenvednek, mint ahogy kimutatjdk.

A fogyatékossiggal él6 gyermekrdl valé gondoskodds a csaldd szdmdra szimos
kotelességgel, és egyuttal tobb teriileten korldtozassal is jér. Az anya példdul otthon
marad elldtni a gyermeket, ami elszigeteltség érzését kelti benne, a csalddnak csak
egy bevétele, kevesebb anyagi eszkdze, de nagyobb kiaddsai vannak, és az ebbdl
ad6dé nagyobb elégedetlenség negativan befolydsolhatja a gyermek sziileinek part-
nerkapcsolatdt. A gyermekkel kapcsolatos problémdk hatdsdra a hdzastdrsi viszony
sokszor nyomds ald keriil. Némely sziil6knél egymds kozotti kommunikdcids zavar
kovetkezhet be azért is, mert rejtegetik valédi érzelmeiket és hallgatnak. A gyermek
fogyatékossigival valé megbékélés médszerének meg nem értése is okozhat konf-
liktust a hdzastdrsaknal, mert az mindkettejitknél nagyon kiilonbozhet.

A hazastdrsi viszonyt leginkdbb az stjtja, hogy a sziil6k maximdlis figyelmet for-
ditanak a fogyatékossiggal él6 gyermekiikre, és ezzel sajdt partnerszerepiiket hdt-
térbe szoritjak. A sziil6k sokdig szemrehdnydst érezhetnek vagy partneriiket hi-
béztatjék. A hdztartds menetének és szervezésének megvaltozdsa a hdzastdrsaktdl
nagyobb foka egytittmiikodési és szervezési képességet kovetel. Abban az esetben,
ha a partnerek koziil valamelyik elhanyagolja a csalddi életet, fokozatos elidegene-
dés kovetkezhet be. A fogyatékossdggal é18 gyermek elldtdsaval osszefliggd problé-
miék az tlagos kapcsolatok esetében sokkal gyakrabban juttatjik a partnereket ne-
hezen megoldhaté helyzetekbe, és okozhatnak hézastdrsi konfliktust. A féradtsdg,

12 MONIKA BINAROVA — IRENA SOBOTKOVA: Zivotni spokojenost a _fungovdni rodin s télesné
postigenym ditétem, i. m.
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a hosszantartd stressz, a pszichikai kimeriiltség, a fizikai megterhelés jelentés mér-
tékben befolydsolja a partnerek kozotti kommunikdci6 és interakcié médjde.

A gyermek megbetegedése vagy fogyatékossdga a sziil6ket Gj helyzet elé allitja,
prébdra teszi pszichikai ellendllé képességiiket, a kdlcsonos csalddi kotelékek szi-
lardsdgat, szervez8készségiiket, szocidlis kornyezetiik segitségét, a gydgykezelés-
hez és rehabiliticidhoz sziikséges anyagi hdttér eléteremtésére irdnyulé képessé-
geiket. Tehdt a fogyatékossdggal él6 gyermek jelenléte a csalddban a partnerek
szdmdra Osszetartdsuk és egylittmiikodésiik probdja is. Minden esetben befolya-
solja a partnerviszonyt, 6sszébb kovdcsolhatja vagy megzavarhatja. A problémdk
egylittes megolddsdnak szindéka, a térssal szembeni nyitottsdg, egymads segitése és
tdmogatdsa hozzdjirul kolcsonds viszonyuk javitdsdhoz és megerdsitéséhez. '

Az anydk, akik gyakran vannak kitéve nagyobb pszichikai megterhelésnek, a
partneriikben leginkdbb a kovetkezdket értékelik:

1. A segitség és a tdimogatds, amit az apa az anydnak nydjtott. Némely anyd-
nak mdr az is segitség volt, hogy partnere nem ment el a csalddtdl, nem hagyta
6t egyediil a gyermekkel. Ertékelték pszichikai tdimogatdsukat, a biztos és biz-
tonsdgos hdttér megteremtését. A problémdk egyiittes dtvészelése az anydk szd-
madra valédi tdmasz volt.

2. Az apa viszonya a fogyatékkal él§ gyermekhez. Az anya szdmdra taldn a leg-
fontosabb az apa pozitiv viszonya gyermekéhez, hogy olyannak fogadja el, amilyen.
Az anyiak a fogyatékossdgot kompenzild tevékenységekben nydjtott segitséget
hangsulyoztak, pl. torna a gyermekkel, elkisérése a kivizsgaldsokra, a bentlakdsos
gyogykezelésekre stb. Az is segitett nekik, ha az apa képes volt a gyermekrél
gondoskodni, kiszolgdlni, megetetni, sétdlni vele. Ezzel egytttal azt is megerd-
sitette, hogy a felesége és a gyermekek is fontosak szdmadra.

3. A csaldd biztositdsa anyagilag. A csaldd anyagi biztositdsit azok az anydk
éreékelik, akik otthon maradtak abban az esetben is, ha a gyermek apja médsként
nem seg(t, vagy esetleg elhagyta a csalddot.

Irdnyelvek

Megfogalmazhatunk néhdny olyan irdnyelvet, amelyek segithetik a sziil8ket
nehéz élethelyzetiikben:

13 V5. GABRIELA SVICEKOVA: Zivot rodiny s dietatom postibnutjm NSO (A csaldd élete a neuro-
motorikus betegségben szenveds gyermekkel), 2008. Elérhetd az interneten: www.parent
project.cz/onas/2008/ppt_08_sk/ppt-12.pdf (Letoleve: 2013.02.09.)

4 V3. MARIE VAGNEROVA — IVA STRNADOVA — LENKA KREJCOVA: Ndrocné materstvi, i. m.
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A sziiloknek minél tobbet kellene tudniuk gyermekiikrél. Ha a sziilék tudjdk,
mi gyermekiik fogyatékossdginak [ényege, jobban tudnak neki segiteni, jobban
meg tudjdk érteni.

Nem szerencsétlenség, hanem feladat. A helyzetet fokozatosan, életprébaként kell
elfogadni, a sajdt er8k aktivizdlisdnak és mobilizdldsinak lehetdségeként. A gyer-
mek fogyatékossigdnak szerencsétlenségként valé érzékelése passzivitdshoz és be-
zérkézdshoz vezet, ami sem a gyermeknek, sem a csalddnak nem vilik a javdra.

Aldozatkészség igen, de nem infeldldozds. A fogyatékossiggal él6 gyermeknek
sziiksége van sziilei segitségére, megértésére és timogatisdra. A réla torténd gon-
doskodds az egész csaldd, nem pedig csak egy személy, leginkabb az anya feladata
kell, hogy legyen.

Elfogadni az igazsdgor — a jovébe tekintve. A sziilének realisztikusan kell szem-
lélnie gyermekét, és nem szabad elvérnia dllapota csodds javuldsdt, nem szabad
osszehasonlitania 8t az egészséges kortdrsaival, dm koncentralnia kell az el8re-
lépéseire.

Maga a gyermek nem szenved. A fogyatékos gyermek sajit gyermeki életée éli,
amely megfelel mentdlis fejlettségének, és fogyatékossigit nem tgy éli meg,
ahogyan azt mi felndtt szemmel ldtjuk.

A megfelels idében a megfelels mértékben. A fogyatékossdggal él6 gyermek szii-
lei hibdt kovetnek el, ha siirgetik a gyermek fejl6dését, nem tartva tiszteletben in-
dividudlis fejlédésének torvényszertségeit. A rossz irdnyba befektetett energia és
anyagi eszkoz mennyisége a tovdbbi fejlédés akaddlydva is vdlhat. A gyermek
rossz szokdsokat, bels6 védekezd mechanizmusokat sajatithat el.

Nem vagyunk egyediil. A sok akaddly, csalédds és sikertelenség legy6zése tdr-
sadalmi elszigetel6déshez és a csaldd magdba zdrk6zaséhoz vezethet. Fontos em-
lékeztetni a sziil8ket, hogy nincsenek egyediil. A fejlett kommunikacids tech-
nolégidk kordban nem okoz problémdt hasonlé sorst csalddokat taldlni, akik
hajlandéak megosztani a fogyatékossiggal él6 gyermekiikkel kapcsolatos ta-
pasztalataikat, érzéseiket.

Nem vagyunk veszélyeztetettek. A fogyatékossiggal é16 gyermekek sziilei tilzot-
tan érzékenyek lehetnek mdsok érdeklédésére, kivancsi tekintetére, a kornyezet
zavart viselkedésére. A fesziiltség efféle érzései azonban természetesek, mert a szii-
16k biztonsdga meggyengiilt, és a fdjdalom, amit dtélnek, érzékennyé teszi 8ket.
Inkdbb védekezd mechanizmusrél van sz6, ami idével magdtdl elmalik.

Védjiik a hdzassdgunk és a csalddunk. A partnerkapcsolat a gyermekkel kap-
csolatos problémdk miatt gyakran nyomds ald keriil. A fdradtsdg és a stressz
konnyen megzavarhatja a partnerek viszonydt. A j6 csalddi kapcsolatok alapja,
ha tudunk egymdssal és a gyermekekkel beszélni, és ha képesek vagyunk meg-
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hallgatni a masikat. Mindenesetre nem szabad engedni a dolgokat tdl messzire
menni, és semmi esetre sem szabad feladni.

Gondoljunk a jovére. A szill6knek képesnek kellene lenniiik redlisan értékelni
onmagukat, azt, hogy a jovében milyen mértékben tudjdk kielégiteni gyerme-
kiik sziikségleteit, milyen segitséget varhatnak el legkozelebbi hozzdtartozoik-
tol. A jovSképpel osszefiiggd kérdés annak megitélése is, hogy lehetséges-e vl-
lalni tovébbi gyermeket, aki az esetek tobbségében a csaldd szdmdra kizérélag
pozitivumot jelent, és az egész kornyezet gydgyuldsit hozza.

A csaldd tamogatdsdanak dijszerti formdja

Az utébbi idSben egyre hangsulyosabban emlegetik a csaldd tdmogatdsinak
szitkségességét. Kivéltképpen az olyan komoly problémaval szembenézé csald-
dét, mint amilyen minden bizonnyal egy fogyatékos gyermek sziiletése. Egyut-
tal 4j kezdeményezések is sziiletnek, amelyek az érintetteket korai timogatési
halé kiépitésére osztonzik. Olyan szolgdlatrdl van sz, amelynek az orvosi di-
agnosztikdval és terdpidval parhuzamosan hidat kellene alkotnia a csaldd sérii-
lése és a gydgyulds atjai kozotr. A szakmailag és emberileg is felkésziilt szak-
emberek a korai diagnosztikdn és intervencién az adott csaldd problémdjinak
megfeleld kozelségbdl torténd szemlélésée értik. Kozel lenni az ilyen csaldidhoz
segitséget jelent a diagnosztika, a gydgyitds, a terdpia lehetséges médjainak ke-
resésében, a szocidlis segitség héléjdban valé tdjékozddisban. Ez azonban in-
kébb a segitség szakszer(i formdja, viszont a korai tdimogatasi hdléban dolgozé
embereknek a fogyatékossdggal él6 gyermek csalddjdval szorosan egyiittmi-
kodve kellene dolgozniuk.

Meg kell ismerni a redlis igényt és az ilyen csalddok segitésének lehetséges
modjait, nemcsak a betegség problémdjdnak megolddsa, hanem egytttal az arra
a kérdésre adandd vdlasz keresésének szempontjdbdl is, hogy hol van a probléma
legy6zéséhez sziikséges pozitiv erd forrdsa. Az ilyen csalddokban jelentds és fon-
tos az apa feladata és szerepe is. A nyujtandé segitségnek rendelkeznie kellene
olyan jellegzetes vondsokkal, mint elsésorban a célzottsdg, ami személyre sza-
bott alkalmazkoddst jelent az adott személy sziikségleteihez. Tovabbi jellemz4
a rugalmassdg, vagyis az alkalmazkodds az aktudlis dllapothoz, az dllapotvélto-
zésokhoz, és fontos a szocidlis juttatdsokbdl szdrmazé anyagi eszk6z6k hatdsos
kihaszndldsa a mindségi élethez nélkiilozhetetlen sziikségletek kielégitésére.
Nem utolsésorban fontos a szakszer(iség, amelynek nemcsak az egészségiigyi,
hanem mds szolgdltatdsokat is jellemeznie kell.
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3. A KORAI FEJLESZTES FOGALMA

A szakirodalomban korai intervenciéként is tdrgyalt korai fejlesztés fogalmdn a kii-
16nb6z6 fejlédési zavarokkal rendelkezd gyermekek, a fogyatékkal él6 gyermekek
és csalddjuk elldtdsdnak relativan 6ndll¢ teriiletét érjiik, a gyermek elsd éveitdl az
iskoldskor el8ttig vagy az oktatdsi intézménybe [épésig. A diagnosztikdn, a rehabi-
litdcidn, a tandcsaddson és a terdpidn nyugvo interdiszciplindris elldtédsrol van sz6.
Tehdt a korai fejlesztés (intervencid) a bemutatott kategéridba tartozé gyermekek
és csalddjaik felé irdnyuld intézkedésekre és terapids, oktatdsi és szocializécids prog-
ramokra nemzetkozileg haszndlt kifejezés (Friihforderung, early intervention, rane
intervencije, rand péce). Ezek célja a csaldd integricidja és a fogyatékossdg kovet-
kezményeinek minimalizdldsa a gyermek fejlédése szempontjdbdl. A korai fejlesztésre
jellemzd, hogy alanya az egész csaldd, és tobbnyire a természetes kornyezetben és
az egészségiigyi elldtorendszerrel egytitemiikddve mivelik.'®

A Rand péce [Korai fejlesztés]'” cimi osszefoglalé tanulmdnyban az 6kolégiai-
rendszerszer( szemlélet fontossigirdl olvashatunk, amely jelenleg nagyon el-
terjedt és a korai fejlesztés sordn is referenciakeretként szolgdl. Ebbdl erednek
a definiciék, amelyek a csaldd mint a korai intervenci6 sikerességét meghatdrozd
faktor kulcsszerepét hangstilyozzék. A tanulmdnyban érdekelt szakemberek cso-
portja hangstilyozza, hogy a korai fejlesztés célja a gyermek fejlédésének bizto-
sitdsa és timogatdsa, apetencidinak megerdsitése, illetve a csaldd és a gyermek
tirsadalomba illeszkedésének tdimogatdsa, oly médon, hogy a szolgaltatdsokat
a gyermek természetes kornyezetében, helyi szintjen nyajtjak, amennyiben ez
lehetséges, illetve tobb szinten munkacsoportban, a csalddra irdnyulva.

Az Eurépai Unié orszdgaiban az iskoldskor elétti korosztdlyt gyermekek 6%-
dnak fejlédését veszélyeztetik stlyosan egészségligyi és szocidlis hdtrdnyokbdl
fakad6 kovetkezmények.'® Az EU orszdgainak tobbségében nemcsak elismerték

15 V6. MARTA HORNAKOVA: Véasnd intervencia orientovand na rodinu, i. m.

V6. TEREZIE HRADILKOVA ET AL.: Nase cesta. Metody price s rodinou v rané péti (A mi utunk.
A korai elldtdsban résztvevd csaldddal vald munka médszerei), Stiedisko rané péée SPRD, Ceské
Budg¢jovice, 2012.

17 EVROPSKA AGENTURA PRO ROZVOJ SPECIALNIHO VZDELAVANI (EUROPAI UGYNOKSEG A SA-
JATOS NEVELESI IGENYU TANULOK OKTATASANAK FEJLESZTESEERT): Rand pécle. Analjza
situace v Evropé. Klicové aspekty a doporuieni (Korai fejlesztés. Az eurdpai helyzet elemzése.
Kulcstényezdk és ajanldsok), 2005. Elérhetd az interneten: http://www.european-agency.org/
sites/default/files/early-childhood-intervention-analysis-of-situations-in-europe-key-aspects-
and-recommendations_eci_cs.pdf (Letoltve: 2013.06.22.)

ECI 2.0. (European Competence Initiative — Early Childhood Intervention). Eurdpska ini-
ciativa za kompetentnost vo viasnej intervencii. Tréning zrucnosti na podporu pedagdgov,
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a korai fejlesztés sziikségességét, hanem mar meg is tették a szitkséges 1épéseket
a biztositdsihoz, a mlikodéséhez elengedhetetlen tdimogaté csoportok kiépité-
sével. Eurdpa némely orszdgaiban a szolgdltatdsok dsszekapcsolédnak a fogya-
tékossdggal é16 gyermekrdl valé gondoskoddssal, a gyermek csalddjdt az dllam
finanszirozza, és e szolgdltatisok terepmunka, illetve ambuldns formdban 1¢-
teznek a korai fejlesztés kozpontjaiban a gyermek sziiletésétdl kezdve. Ezekben
a kozpontokban az interdiszciplindris munkacsoportokat tobbnyire egészség-
tigyi dolgozdk, pszicholégusok, szocidlis munkdsok, pedagdgusok alkotjak, és
garantdljdk a szakemberek kozotti megfelelé informacideserét.

Csehorszdgban példdul a korai intervencié mint a csalid szdmdra nyujtott szo-
cidlis szolgdltatds fontossdgdt hét évvel ezelStt torvénnyel timasztottak ald, amely-
nek késébbi médositdsa a szolgdltatasnyujtds helyét is kijeloli: a korai fejlesztés am-
buldns formdval kiegészitett helyszini szolgdltatds a gyermek és a fogyatékossdggal
élé gyermek sziilei szdmdra 7 éves korig a csaldd és a gyermek fejlédésének td-
mogatdsdra. Az elldtds programja az egészségiigyi és szocidlis minisztérium, illetve
az oktatdsi minisztérium égisze ald tartozik."” Eurdpa tobb tovabbi dllamdban is
tudatositjdk a korai intervencié programjdnak hatékonysdgdt, amelynek a pre-
vencié minden szintjén (primer, szekunder, tercier) nagy jelentésége van.

A 448/2008 Z.z. szimt mddositott torvény, amely 2014. dprilis 1-jén [épett
hatdlyba, 33. paragrafusiban definidlja a korai intervenci6 szolgéltatdsait, amelye-
ket 7 éves korig kell a gyermeknek nyujtani, amennyiben a fejlédése fogyatékos-
sdg miatt forog veszélyben. A korai gondoskodis fontos mind szakmai, mind tar-
sadalmi szempontbél. Céljaul tiizi ki a gyermek, a csaldd és a segitséget kozvetits
szolgdltatds tdmogatdsit és megerdsitését is. Része van a nyitott és sszetart6 tar-
sadalom kialakitdsdban, amely tudatdban van a gyermekek és csalidjuk jogainak.
Néhany éves Ossztdrsadalmi pdrbeszéd utdn sikeriilt a szocidlis szolgdltatdsokrdl
sz016 torvénybe foglalni a korai fejlesztés jogi timogatdsdt érinté médositdsokat.

Szlovakidban a Gyermekek és az ifjisdg elldtdsanak nemzeti programja 2008—
2015. évre leszogezi, hogy az anydrdl és a gyermekrdl valé kozosségi gondoskodds
tdmogatdsira eddig nem fogadtak el kiilonall programot. A korai intervencié né-

gdravotnickych odbornikov a socidlnych pracovnikov (Eurdpai kezdeményezés a korai interven-
cidban vald kompetencidérr. Készségtréning a pedagdgusok, az egészségiigyi szakemberek és a szo-
cidlis munkdsok tdmogatdsdra). Elérhet az interneten: http://www.earlyintervention.eu/index.
php?menupos=4 (Letdleve: 2013.07.07.)

19 7ZUzANA KNEZOVICOVA: Veasnd intervencia v EU a na Slovensku (Korai elldtds az EU-ban és
Szlovikidban), 2008. Elérhetd az interneten: http://www.ozinfodom.info/index.php?page
=clanok_detail&id=6741 (Letoltve: 2013.06.12.)
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lunk jogilag aldtdmasztott, de nem rendszerszer(i, és személyekre szabottan nincs
kiépitve. A specidlis iskoldk és oktatdsi intézmények mellett m(1kddé tandcsadé
kozpontok rendszerére, esetleg a korai diagnézis és terdpia ambulancidira timasz-
kodik, emellett szakmailag tobbnyire a fogyatékossigokra és a beiskoldzdsra ird-
nyul. Intézményeinkben hidnyoznak a szakemberek csoportjdnak szolgdltatdsai,
és szinte teljesen hidnyoznak a fejlesztés mobil formdi.

A korai fejlesztés miikddd kozpontjai Szlovakidban csak bizonyos fogyaté-
kossdggal él6 gyermekek szdimdra és kozhasznu szervezetek timogatdsaval és égi-
sze alatt jottek létre. A szocidlis szolgéltatdsokrél sz6l6 torvényben nem szerepel
a fogyatékossaggal él6 gyermek csalddjérdl valé gondoskodds komplex formdja.
Szocidlis szolgltatdsi rendszertiinkben az alany természetes kornyezetében nytj-
tott hasonlé szolgdltatdsra a terepen nyujtott szocidlis szolgdltatds vonatkozik.
Az ilyen szolgdltatdsnak koszonhetSen a sziil6k mdr a gyermek sziiletésétdl
kezdve kaphatnak segitséget. Szlovdkidban azonban a gyakorlatban a szocidlis
szolgdltatds terepen nydjtott formdja a fogyatékossdggal €l gyermek csalddja
szdmdra nem érvényesiil. Hidnyzik a csalddok szocidlis szolgdltatérendszerébe
bedgyazddott vonatkozé jogszabély. Az ilyen dllami szolgaltatds sziikségessége a
csalddokban folytatott kutatdsunk alatt is felmerdilt.

A szocidlis szolgéltatdsok rendszer(i kialakitdsnak egyik lehetésége lehetne
a helyi 6nkormdnyzatok 4ltal 1étrehozott korai fejlesztési kozpontok elinditdsa.
A Pozsony — Ovéros vérosrész szocidlis szolgiltatdsainak kozosségi tervében
2015-ig a fogyatékossdggal él6 polgdrok célcsoportja szdmdra [Komunitny pldn
socidlnych sluzieb mestskej casti Bratislava — Staré mesto s viziou do r. 2015 pre
ciefovit skupinu obcanov so zdravotnym postihnutim] taldlhaté célként és 1.
szdmu intézkedésként feltiintetve: ,Mindségi korai fejlesztési kozpont kialaki-
tisa”. Az Gj szolgaltatdsok kialakitdsinak terveként: ,A sajitos nevelési igényi
gyermekek és csalddjaik sziikségletei szdmdra kialakitani a korai fejlesztés am-
buldns tipust helyi kézpontjat kiegészitd terepszolgdltatisokkal, komplex re-
habilitdcids, specidlis pedagégiai, pszicholdgiai és szocidlis tandcsaddi szolgdl-
tatdsokkal.” A fogyatékossiggal él6 gyermek fejlédésének korai szakaszdban
sziikséges, hogy minél t6bb idét toltson harmonikus és serkentd otthoni kor-
nyezetben. Nem hasznil a csalddnak, ha sok idét eltdlt orvosi vizsgalatokra jd-
rissal, rendelékben vdrakozdssal és informdcidk utdni rohangéldssal.

Ezért szitkséges, hogy a korai fejlesztés fontos része legyen az otthoni kor-
nyezetben, a gyermek kornyezetében nyujtott szolgdltatds, és az egész csaldd az
alanya legyen. A csalddban torténd konzultdcid lehetévé teszi a személyre sz616

20 V5. MARTA HORNAKOVA: Véasnd intervencia orientovand na rodinu, i. m.
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eljarast, és minden szerepld szdmadra jelentdsége van — a sziil6knek nem kell
utazniuk a segitségért, a gyermek pedig a sajit kornyezetében van.?”!

Az Eurépai Ugynokség a Sajatos Nevelési Igényti Tanulék Okratésdnak Fej-
lesztéséért szerint? a korai fejlesztés szolgdltatdsainak kozos jellemz6i kozé tartozik
féleg az elérhetdség, hogy kéznyujtdsnyira legyen — vidéken is, nem csak a vdro-
sokban — azon csalidok szdmdra, akiknek a leggyorsabban van sziikségiik a segit-
ségre. Kozelség a kozosségben vagy a kozvetleniil otthon nytjtott szolgltatds ér-
telmében, és kozelség a csaldd sziikségleteinek megértése és elfogaddsa értelmében.
Emellett a csalddok szdmdra anyagilag is elérhetd szolgaltatds. Az orszdgok tobb-
ségében az egészségligyi, a szocidlis és az oktatdsi minisztérium, esetleg biztositok
és kozhasznu szervezetek forrdsai segitségével finanszirozzak. Interdiszciplindris,
ami azt jelenti, hogy a csalddoknak segitséget nytjté szakértdk tobb teriileten ma-
kodnek, és az interdiszciplindris munka igy megkonnyiti a munkacsoport tagjai
kozotti informdciédtaddst. A szolgdltatdsok sokfélesége pedig hdrom teriilet: az
egészségligy, a szocidlis szolgdltatdsok és az oktatds dsszekapcsoldddsibdl adédik.

A t6bb eurdpai orszdgban megvalésult kutatds elemzésének eredményeibdl
a kovetkezd ajanldsok kovetkeznek:

Az elérhetSség szempontjabdl ajanlatos politikai intézkedések tdmogatdsd-
val kialakitani a korai fejlesztés rendszerének koncepcidjit helyi, regionalis és or-
szdgos szinten egyardnt, biztositani az informdcidk elérhetdségét és vildgosan
meghatdrozni a célcsoportokat.

A szolgéltatdsok kozelségének biztositdsa érdekében sziikséges informacidkat
szerezni a csaldd feltételeirdl és szocidlis kornyezetérdl kozvetlentil a csaldd ter-
mészetes kornyezetében és a csaldd és a gyermek sziikségleteinek elfogaddsdval.

Anyagi elérhetSség tekintet nélkiil a csaldd szocidlis-anyagi hdtterére, ami azt
jelenti, hogy a korai fejlesztés minden szolgdltatdsit kozforrdsbdl kellene fi-
nanszirozni.

A munka alapvetd feltétele az egyiittmikodés a csalddokkal. A csalddok a
szakértdk legf6bb munkatdrsai, mindamellett az egyiittmikodés a szakérték
kezdeményezésére torténjék. A szakértéknek csapatban kell egyiitt dolgozniuk,
az informdciédramldsnak mikoddnek és teljesnek kell lennie, ezért is sziikséges
kozos tovibbképzéseket vagy gyakorlati oktatdsokat szervezni.

A szinvonalas szolgéltatdsok biztositdsa érdekében sziikséges a csoport tagjai-
nak stabilitdsa. A korai fejlesztést biztosité szektorok sokfélesége nem zdrhatja

21 V§. TEREZIE HRADILKOVA ET AL.: Nase cesta. Metody prdce s rodinou v rané pédi, i. m.
22 EVROPSKA AGENTURA PRO ROZVO] SPECIALNIHO VZDELAVANI: Rand péce. Analyza situace v
Evropé. Klicové aspekty a doporucent, i. m.
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ki az egészségiigy, a szocidlis szolgdltatdsok és az oktatds bizonyos mértéki fe-
lelsségét sem.

Ha a sziil6khoz eljut az informdcié a korai fejlesztés lehetdségérdl, a korai fej-
lesztés kozpontjdban kijeldlnek szdmukra egy tandcsadée, aki kisérni fogja a
csalddot, s aki a tovdbbi szakértdk elérhetdségét kozvetiti.

Tovébbi lehetdség a sziil§ elkisérése az orvoshoz vagy egyéb intézményekbe,
és jelentések és tdimogaté nyilatkozatok kidolgozdsa a csaldd szdmdra. A koz-
pontok egyéni konzultdcidkat és kozos akcidkat, szakértdi szemindriumokat,
sziil8taldlkozékat, egyhetes csaldidkurzusokat is szerveznek. Kolesonzét rendez-
hetnek be specidlis jatékoknak és segédeszkozoknek, amelyeket a gyermekek
kiprébdlhatnak, a sziil6k pedig 6tleteket nyerhetnek. A tandcsadé a konzultd-
cidkra és a csalddba is segédeszkozoket, jatékokat és irodalmat visz magaval.

A korai fejlesztés informdcidkat, szakszer(i segitséget és tandcsot nydjt a fo-
gyatékkal él6 gyermek megfelel§ gondozdsdhoz. A gyermek segitésének legjobb
modja megerdsiteni az egész csalddot. A dolgozék biztositjdk a csaldd egyes tag-
jai sziitkségleteinek kielégitését ugyanigy, ahogy az egész csalddét is. Jol kell tud-
niuk, hogyan vonjik be a sziil6ket és hogyan dolgozzanak veliik, hogyan ter-
vezzék meg a szolgdltatdsokat, hogyan tlizzenek ki és iddzitsenek célokat.
Figyelmet kell szentelni mindkét sziilének és a testvéreknek, esetleg més csa-
ladtagoknak is, tudni kell velitk dolgozni. Tovébbi intézményekkel vagy szol-
galtatokkal kell koordindlni a gondoskoddst a csalddrél, kozvetiteni kell mds
hasonl6 problémaval kiizd§ sziilék elérhetdségét. Segiteni kell a sziil6knek in-
formdlis timogatdst szerezni a telepiilésen vagy a kornyéken.? Es itt jelenik
meg az Egyhdzzal szembeni nagyon komoly kihivds, amely ebben a folyamat-
ban a legjelent8sebb szerepet toltheti be.

4. UJ KIHIVAS A SZLOVAK EGYHAZ SZAMARA

Ez a feladat az Egyhdz alapvetd kiildetésébdl adédik, ami nem mds, mint kozel
lenni az emberhez. , Irgalmassigot akarok, nem dldozatot” (Mt 9,13). Az irgalmas
szamaritanusrdl sz616 példabeszédben vildgos at van kijelolve. A kereszténységnek
ezen a téren nagy feladata visszaadni a tiszteletet és a méltésdgot. Valaszt adni
arra, honnan szdrmazik az ember értéke és méltosiga. Olyan valésigban kere-
sendé-e, amely — részben vagy egészben — Osszefligg a nem fogyatékos személy elé-
nyeivel és kivaltsdgaival, amelyeket a fogyatékossal szemben élvez?

# V6. TEREZIE HRADILKOVA ET AL.: Nase cesta. Metody prdce s rodinou v rané pédi, i. m.
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Jézus Krisztus ,Isten formdjdban volt, és az Istennel valé egyenléséget nem
tartotta olyan dolognak, amelyhez f6ltétlentil ragaszkodnia kell, hanem kiiiresi-
tette magdt, szolgai alakot 6ltott, és hasonld lett az emberekhez. Kiilsejét tekintve
olyan lett, mint egy ember” (Fil 2,6-7). Ugy vélem, ez az idézet magéban rejti
az ember értékének mélységét és 1ényegét. A gondolatbél, hogy Isten az emberi
lényt mélténak tartotta arra, hogy formdja az 8 Fidé legyen, vagy mdasképpen
mondva, hogy az emberé legyen Isten formdja, hogy az O képmdsara lett te-
remtve, az emberi méltésdg mély és jogos érzése keletkezik, akdr objektiv, akdr
szubjektiv szempontbél, ami az ember 6nbecsiiléseként nyilvinul meg.

»Nem azzal a legrosszabb megbékélni, hogy a gyermek egész életében fogya-
tékos lesz, hanem a ténnyel, hogy a csaldd egyediil marad nehézségeiben. Hogy
a tdmogatds kindlata még mindig nem felel meg a gyermek és a csalddja szemé-
lyes sziikségleteinek, akkor sem, ha az mér nem olyan, mint kordbban volt.”*

A mai vildg Gtkeresztez8désben all, amely a gondolkodds véltozdsa és 4j alap-
elvek kialakitdsa az alapértékek értelmezésében. Ezeket az értékeket, melyek az
emberiség természetes hagyomdnyos gazdagsdga, védeni kell.”> A védelem nem-
csak a tdrsadalmi parbeszéd dolga, hanem mindenekeldtt a jelen generdcié fe-
lel8ssége az élet jovébeni irdnydért. A kor kihivésaira adott alapvetd valaszokat
a jog, az orvostudomdny, a pedagdgia, a szocidlis munka, a filozéfia, a teoldgia
és més tudomdnyok szakemberei keresik. Az ezen értékek meg6rzésére irdnyuld
kozos 4llaspont kényszerit tobbszor és féleg vildgosabban vilaszolni a kor kihi-
vésaira, amelyek a hdzassdg, a nemi identitds, vagy a nemiség, a gyermekneve-
1és és az emberi élet értékeinek kérdései.

Ebben az dsszefiiggésben elmondhatd, hogy a tdrsadalom préba eldte 4ll,
melynek meg kell mutatnia az értékek helyességét. Ez a préba, ha sikeresen
vessziik, a helyes cselekvéshez vezetd utat mutaté hatdrkévé vlhat. Az Egyhdz-
nak emberemlékezet 6ta alapvetd feladata rimutatni ezekre az értékekre. A jelen
és az elmalt évszdzad pdpdi a valédi értékek oldaldn dllnak és dlltak. Mindegyi-
kiik jél felismerte a maga kordban a problémdkat, amelyeket érteni kellett, és
mindegyikiik egyuttal j6 megolddsokat is kindlt.

II. Jénos Pal figyelmeztetett: Az Egyhdz tudatdban van annak, hogy a hdzas-
sdg és a csaldd az emberi nem legdrégdbb értékeinek egyike, ezért tizenetét és se-

2 HELENA CHVATALOVA: Jak se Zije détem s postizenim (Hogyan kell élni a fogyatékos gyermek-
kel), Portal, Praha, 20123,

25 MAREK SMID — MICHAELA MORAVCIKOVA: Clara pacta — boni amici: zmluvné vztahy medzi
Statom a cirkvami (Clara pacta — boni amici: szerzddéses viszonyok az dllam és az egyhdzak ki-
zo1t), Ustav pre vztahy $tdtu a cirkvi, Bratislava, 2009.
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gitségét mindenkihez el akarja juttatni. Azokhoz is, akik mdr folismerték a hé-
zassag és a csaldd erejét és éreékée, ezért hliségben akarnak élni, de azokhoz is,
akik félve s bizonytalankodva keresik az igazsdgot; s végiil azokhoz is, akik kii-
16nféle akaddlyok miatt nem képesek valéra valtani csalddra vonatkozé elhatd-
rozdsukat. Az Egyhdz késznek mutatkozik arra, hogy — az els§ csoportba tarto-
z6kat erdsitve, a mdsodik tagjait tanitva, s a tobbieket oltalmazva — szolgélatdra
legyen mindazoknak, akik gondjuknak tekintik a hdzassdg és a csaldd sorsdc.?®

XXIII. Jénos és kovetdi, osszefliggésben az 1948-ban elfogadott Emberi jogok
egyetemes nyilatkozatdval, megfogalmaztdk az Egyhdz szociélis tanitdsit, amely
magéban foglalja az emberi jogok teriiletét is. Az Egyhdz szerint az emberi jogok
alapja az emberi méltésdg. Az Egyhdz ezért kiall meggyézédése mellett az em-
beri jogok objektiv természetérdl. Ebben az irdnyban hatdrozottan elutasitja a
relativizmust,”” amit bizonyos kormdnyok és érdekcsoportok egyre gyakrabban
alkalmaznak az emberjogi teriileten.

Az emberi jogok egyetemes nyilatkozata kihirdetésének 60. évforduldja alkal-
mébdl a Szentszék ENSZ-képviseldje Gentben arra figyelmeztetett, hogy a vi-
ldgban Gj ideolégidk sziiletnek, amelyek igyekeznek dtirni az emberi jogokat,
vagy Gjakat alkotni, amelyek a mai koncepcidba titkdznek.

XVI. Benedek emeritus pdpa gyakran foglalkozott az emberi jogok témdjdval.
2008-ban az Egyesiilt Nemzetek Szervezete Kozgytlésén 6va intett a relativiz-
mus ideoldgidjdtdl. A relativizmus kitépi az emberi jogokat kontextusukbdl,
mivel azt igyekszik dllitani, hogy azok nem a sziviinkbe vésett természettor-
vényben gyokereznek, tehdt nincsenek jelen minden kultdrdban és civilizdcié-
ban.?

Ezzel az ideolégidval szemben 4ll az egészséges realizmus. Az egészséges rea-
lizmus az emberi jogok alapja, vagyis annak megkiilonboztetése, ami valddi, és
ami az emberi személybe és a teremtésbe van irva. Ha bekovetkezik a valésig
elvélasztdsa az el8retorni igyekvd dgynevezett ,,4j” emberi jogoktdl, akkor az
emberi jogok elfogadott fogalomtdra 4j interpretdciéjinak a veszélye fenyeget
— valaki vdgyai és kritériumai tdmogatdsdnak nevében, amelyek azonban ezt

26 TI. JANOS PAL Familiaris Consortio kezdet(i apostoli buzditdsa, 1981. november 22.
77 A relativizmus doktrina, amely tagadja az abszolut igazsdg 1étezését, vagy emberi ésszel valé
megismerésének lehet8ségét, és ezért a megismerés relativitdsdt hirdeti. A relativizmus (a
szkepticizmussal egyiitt) szemben 4ll a dogmatizmussal.

28 XVI. BENEDEK beszéde az Egyesiilt Nemzetek Szervezete Kozgy(ilésén, az ENSZ Székhdza-

ban, 2008. 4prilis 18-dn.
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kovetden diszkrimindcid és igazsdgtalansdg forrdsai és a sajdt javukra kialaki-
tott ideoldgidk gytimolesei lesznek.”

A huszadik szdzad mésodik felében feltdint 0j ideoldgia az életet és az élethez
valé jogot érinté ideolégia. Uj terminolégiai eszkoz, szakkifejezés — reproduk-
tiv és szexudlis egészség és jogok — keriilt bevezetésre, amelyet néhdny fontos
nemzetkozi dokumentumban is elfogadtak. Komoly figyelmeztetés ezeknek a
kifejezéseknek a nemzetkdzi porondon legitimalt definicidja. Példdul 1994-ben
fogadott el az Egyesiilt Nemzetek Szervezete egy akcidtervet, amely a repro-
duktiv egészséget a kovetkezéképpen definidlja:

»...a szexudlis és a reproduktiv egészség és jogok kifejezés az utdbbi évek-
ben az emberjogi fogalomtdr részévé valtak. Habdr a szexudlis és a repro-
duketiv kifejezések egymadssal szorosan osszefiiggenek, mindkettSt egyszerre
hasznaljék, mivel az emberi reprodukcié mar nem kotddik kizdrélagosan
a szexudlis élethez (pl. mesterséges megtermékenyités), és hasonldan a sze-
xualitds sem kotddik kizdrdlag a gyermeknemzéshez. A {6 alapelv, amely-
bél ez a koncepcié kiindul, az elegendd informdcié alapjdn hozott szabad
dontés joga. A csalddtervezés az alapelve a szabad dontésnek, miszerint le-
gyen gyermek vagy ne legyen, vagy a szabad elhatdrozdsnak, hogy mikor
és hdny gyermek sziilessen. Ebbél az elvbdl kiindulva ez az egészséghez
val6 jogot és a sziikséges szolgiltatdsokhoz és informdcidkhoz valé hoz-
zdjutds jogdt is jelenti. A tdjékozott beleegyezés a legtjabb tudomdnyos
ismeretek szerinti elegendé mennyiségi objektiv informdcié alapjdn, sza-
badon és kényszer nélkiil hozott beleegyezés.

A reproduktiv egészség a teljes fizikai, lelki és szocidlis j6lét dllapotdt
jelenti, és nem kizdrélag a betegség vagy gyengeség hidnydt, s igy maga-
ban foglalja a reprodukciés rendszer dllapotdt és funkciéit, illetve folya-
matdt. A reproduktiv egészség ezért azt jelenti, hogy az emberek képesek
legyenek kielégitd és biztonsdgos nemi életre, és hogy legyen lehetéségiik
a reprodukciéra és szabadsiguk ahhoz, hogy elhatdrozzdk, mikor és milyen
gyakran éljenek vele. Ebbdl a feltételbdl kiindulva, ez utébbiba beletartozik
a férfiak és n6k azon joga is, hogy informalva legyenek, és legyen hozzafé-
résiik a valasztdsuknak megfelel6 megbizhatd, hatékony és elfogadhaté
csalddtervezési eszk6zokhoz, és egyéb olyan, valasztdsuk szerinti méodsze-

2 KARD. TURKSON: Cirkev brini prdva na Zivot a bezpecnost kazdého (Az Egybdz védi min-
denki jogdt az élethez és a biztonsdghoz), Konferencie Biskupov Slovenska, Bratislava, 2014.
marcius 4.

—98—



A korai intervencid mint kihivds az Egyhdz szdmdra

rekhez is, amelyekkel szabdlyozhatjak termékenységiiket, ha azok nem
torvényellenesek, és beletartozik a megfeleld egészségiigyi elldtdsi szol-
géltatdsokhoz valé hozzdjutds joga, amelyek lehetévé teszi a nék szdmd-
ra a biztonsdgos terhességet és gyermeksziilést, és biztositjak a sziil6k szd-
madra a legjobb lehetdségeket, hogy egészséges gyermekeik legyenek.

A reproduktiv egészség definiciéja abbdl a tudatbdl indul ki, hogy a
paroknak és az egyéneknek alapvetd joga van szabadon és felelésségtelje-
sen donteni gyermekeik szamdrdl, a sziilések kozotti intervallumokrol,
ahogyan arrdl is, milyen idépontban sziilessenek a gyermekek; meg kell
kapniuk az e célok eléréséhez sziikséges informdcidkat és eszkozoket, és
szintén joguk van elérni a szexudlis és reproduktiv egészség legmagasabb
fokat. Ez magdban foglalja a jogukat ahhoz, hogy szabadon, diszkrimi-
nacié és rdhatds nélkiil hozzdk meg a reprodukciét érintd dontéseket gy,
ahogyan az az emberjogi dokumentumokban ki van fejezve. E jog ki-
haszndldsakor a paroknak és az egyéneknek mérlegelniiik kell €18 és jo-
v6beni gyermekeik sziikségleteit és a tdrsadalommal szembeni felelSssé-
giiket. A fenti jog minden ember 4ltal felel8s kihaszndldsdnak tdmogatdsa
fundamentélis alapja kellene, hogy legyen a kormdnyzé politikdnak és a
reproduktiv egészséghez és a csalddtervezéshez kapcsol6dd programok-
nak. Elkotelez8désiik részeként teljes figyelmet kell szentelniiik a kol-
cs6nos elfogaddson és egyenjogisigon nyugvd nemek kozotti viszony fej-
lesztésének, leginkabb az okratdsi sziikségletek és a felnovekvd ifjasdg
szitkségletei kielégitésének gy, hogy az pozitivan és felelésségteljesen
banjék szexualitdsival. Tekintettel a reproduktiv egészséget érinté nem
megfeleld tuddsszintre, nem megfeleld és nem elegendd informéciéra és
szolgdltatdsokra, a veszélyes szexudlis magatartds gyakori el6forduldsdra,
a diszkriminativ szocidlis praktikdkra, a linyokkal és a nékkel szembeni
negativ hozzddlldsra, illetve a linyok és a nék korldtolt lehetéségére kont-
rolldlni sajdt szexudlis és reproduktiv életiiket, a vildgon sok embernek
van problémdja a reproduktiv egészséggel.”*

A pozitiv jog segitségével is sziikséges foglalkozni az emberi élet értékeinek
védelmével:

30 A reproduktiv egészség definicidja az ENSZ Akcidtervének VII. fejezete szerint. ENSZ Fej-
18dési és Népesedési Konferencia, Kaird, 1994. szeptember 5-13. (Ldsd: http://www.un.org/
popin/icpd2.htm — A ford.)
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»Miért irdnyitjuk tulajdonképpen az emberi viselkedést jogszabdlyokkal?
A jog céljaval 6sszefiiggésben beszéliink az igazsigossig kovetelményérdl.
Arrdl, hogy megakadilyozzuk, hogy a masiknak drtsunk, és mindenkinek
lehetdsége legyen szabadon, rendben és békében egyiitt élni a mdsikkal.
A jog valédi feladata azonban csupdn valamit behatdrolni és korldtozni.
A jogfilozéfidk egyéb mérlegelést is tartalmaznak: a jog feladata nemcsak
korldtozni, és ezzel védeni az egyik embert a mésikkal szemben, hanem
egyuttal védeni és tdmogatni azt is, ami az ember szdmdra j6 és értékes.””!

Az ilyen politika elkendézi az anya és szabad akarata védelme gondolatinak
valddi lényegét a gyermek villaldsakor vagy nem villaldsakor. Az egyikhez valé
jog tagadja a mdsikhoz valé jogot. Egyének konkrét csoportjdnak 1ij ideolégi-
dja Uj emberi jogot igyekszik keresztiilvinni, amely egyenesen a meg nem szii-
letett gyermekek megolése, mikozben a terminoldgia megvéltoztatdsival palds-
tolja annak valédi lényegét. Ez az ideolégia kozvetleniil elére meghatdrozza az
életre jogosult egészséges egyedek kivdlasztdsit. Az ilyen nemzetkozi doku-
mentumok szellemében keletkezik az a vélemény, miszerint azt a gyermeket,
aki fogyatékossdggal sziiletett, kevésbé értékesnek tartjak, sét egyenesen nem
mélténak az életre.

Az Gj ideolégidk egyikévé vilik az eutandzia is, amelyet emberi jogként kez-
denek kezelni. A koncepcié fokozatosan teret nyer Nyugat-Eurépa némely or-
szdgaiban. Gondoljunk példdul Belgium eljdrdsira, ahol a parlament 2014 feb-
rudrjiban elfogadta az elvet, miszerint a gyermek, rdaddsul alsé korhatdr nélkiil
kérheti, hogy megoljék, és igy véget érjen a szenvedése. Ez az ideoldgia veszé-
lyes teret nyit az eutandzia lehetséges kiszélesitésének a fogyatékossiggal €16, a
demencidban szenvedd, a pszichikailag beteg emberekre, de azokra is, akik be-
lefaradtak az életbe.

Az eutandzia mint emberi jog azonban nem éltaldnosan elfogadott. Az Em-
beri Jogok Eurépai Birdsdga az utébbi idében rendre megvaltoztatja a nemzeti
birésdgok hatdrozatait, amelyek gyakran tendenciézusan az eutandzia érdeké-
ben dontenek. Példa erre az Eurdpai Birésdg dontése a Lambert-tigyben. A bi-
résdg elrendelte, hogy a francia orvosok tovébbra is elldssék a férfit, aki egy hat
évvel kordbbi autébaleset utin kémdba esett, vagyis megvaltoztatta a francia
birésdg dontését. Lambert esete Franciaorszdgban orszdgos parbeszédet véltott
ki az eutandzia legalizdldsit szorgalmazé felhivdsok elszaporoddsa idején.

31 MAREK SMID: Prévo na zadiatku 21. storodia — ndstroj fudského rozmaru? (Jog a XXI. szd-
zad elején — az emberi szeszély eszkoze?), Studia Aloisiana 5 (2014/2) 17-28.
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A korai intervencid mint kihivds az Egyhdz szdmdra

Bizonydra médsképpen és reményteljesebben hangzanak a kovetkezd szavak:
A mai korban, készénhetéen az orvostudomdny fejlddésének, a javulé szocia-
lis és gazdasdgi viszonyoknak, jelentésen névekszik a varhaté élettartam. Ennek
ellenére igaz marad, hogy az évek gyorsan telnek, s az élet ajindéka, habdr fi-
radsdggal és fijdalommal terhes, mégis tilsdgosan szép és értékes ahhoz, hogy

belefiradjunk.’

»A keresztény spiritualitdst, melynek a kereszténységben sincs egységes
formdja, amit pozitivumaként kell kezelni, és nem forditva, a Lélek dltal
vezetett élet integraltsigdhoz — az emberi tevékenység egész spektrumi-
nak a lelkiség idedjaval val6 dtszellemitéséhez — vezetd tendencia jellemzi.
Altalénosségban elmondhatd, hogy minden spiritualitds célja a hit tar-
talma bels6 dtélésének ttja és a hit meggy6z8désének (basic beliefs) in-
tegracidja a lelki és a gyakorlati életben is.”?

Az Egyhdz szerepe a csalddsegités teriiletén barmilyen terhelt szitudciéban
nélkiilozhetetlen. A jétékonykodds nem lehet csupdn intézmény, hanem f8leg
¢l hit a gyakorlatban.

Az Egyhdz fogyatékossiggal él6 gyermekek csalddjinak nyujtott segitsége
korai intervenci6 formdjdban Szlovdkidban aktudlis és figyelmet keltd, 4m egye-
16re nem til fejlett. Az Egyhdz elkészitette a pasztoracids tervezés programjit,
amelynek keretében az egyes egyhdzmegyéket egyhdzmegyei csalidkozpontok
létrehozésdra 6sztonzi. Ezeknek a kézpontoknak a feladata a terhelt helyzetek-
ben 1év§ csalddok pasztordcids, de szakszer(i segitésének megszervezése is. Ka-
runk e pasztordciés kozpontokban végzett munkdra nevel hallgatkat. Az ilyen
kozpontok kialakitdsara felhasznalhatdk a szerzetesrendek, maga az Egyhdz, az
eurdpai alapok és az dllam projekgjei is.

XVI. Benedek emeritus papa Deus caritas est kezdet(i enciklikdjiban 4j, vi-
ldgosabb nézépontbdl kozelitett a jétékonykoddshoz és a segitséghez, ami az
Egyhdz természetes kiildetése. Ebben a meghatdrozé enciklikdban XVI. Bene-

32 TI. JANOS PAL levele az 6regekhez, 1999. oktédber 1.

3 LUKAS JENIK: Presah tém krestanskej spirituality a filozofickej antropolégie ako vychodisko
vychovy k manzelstvu a rodine — Ricoeurova a Lacroixova filozofickd reflexia manzelstva
(A keresztény spiritualitds és a filozéfiai antropoldgia témdinak tdlhaladdsa mint a hdzassdgra és
csalddra nevelés kiindulépontja — Ricoeur és Lacroix filozéfiai reflexiéja a hdzassdgrol), Paidagogos
(2013/2) 107-134. Elérhetd az interneten: http://www.paidagogos.net/issues/2013/2/article.
php?id=8 (Letoleve: 2014.09.10.)
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dek az Egyhdz karitativ tevékenységével foglalkozik. Ezért sok keresztény ember
és egyhdzi szervezet eddigi segitd gyakorlatdnak igazoldsaként is értékeli. A jové
legfontosabb feladata a felebardt irdnti szeretetet teolégiai-argumentdcids in-
tegréldsa lesz a kereszténység alapjaiba.’*

Ha a terhelt helyzetekben 1év6 csalddok segitésének ttjait akarjuk keresni, a
leirtak szellemében itt a kihivds az Egyhdz szdmdra, hogy a hasznos segitséghez
kihaszndlja szellemi és emberi potencidljdt is. A segitséghez, amely a probléma
lelki paramétereinek megértésén is nyugszik. Ez a segitség nemcsak hatéko-
nyabb lehet, hanem az dldds gytimoélcseit is megteremheti. A hit szellemében el-
fogadott fijdalom és kereszt 0j kegyelmek forrdsa lehet nemcsak maga a csaldd,
hanem a kérnyezete és az egész Egyhdz szdmira is.

Miutdn dttekintettiik az Egyhdznak sz616 kihivés tartalmdt érintd kérdéseket
a kiilonbozd terhelt szitudcidban 1évé csalidok segitésének teriiletén, valamint
a lehetséges médokat, ahogyan az Egyhdz ezekkel a kihivdsokkal boldogulhat,
leszogezhetjiik, hogy az Egyhdz szdmdra a legfébb kihivds kozeledni a terhelt
helyzetben 1évé csalidokhoz, s az egyik ilyen szitudcié a fogyatékos gyermek
sziiletése, ami a csalddot még magdnyosabbd teheti, és a széteséséhez is vezethet.
Szlovikidban a fogyatékossdggal él6 gyermekek 50%-a az adott helyzet siker-
telen kezelésébdl adéddan csonka csalddban él. Erdd Péter biboros nagyon ta-
laléan mondja:

»A keresztény hdzassdg és csaldd nagy értékei megfelelnek a keresésnek,
amely az individualizmussal és hedonizmussal dtitatott id6ben is végig-
kiséri az ember életét. Az embereket ezért konkrét életiikkel egyiitt kell
elfogadni, tudni kell tdimogatni 8ket a keresésben, tdpldlni vagyukat Isten
utdn, és szandékukat, hogy teljességgel részesei legyenek az Egyhdznak, az
elesettek és a legkiilonb6z8bb bonyolult helyzetekben taldlhaték eseté-
ben is. Ez a hit tanai alapvetd tartalmdnak egyre mélyebb megismerését
koveteli, amelyet egytttal irgalommal kell el6adni.”®

(Sztakovics Erika forditdsa)

3 V5. MICHAL OPATRNY: Socidlni price a teologie (A szocidlis munka és a teoldgia), Nakladatel-
stvi Vysehrad, Praha, 2013.

3 Vatikdn, 2014. okt6ber 15. (Tla¢ova kanceldria Konferencie Biskupov Slovenska — Szlovdk
Piispoki Konferencia Sajtdiroddja); ,Relatio post disceptationem” — Vita utdni jelentés, ame-
lyeta 11. dltaldnos munkaiilésen Erdd Péter biboros, a rendkiviili szinédus féreldtora adott
el Ferenc pdpa és 184 szinddusi atya jelenlétében.
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