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A mentdlhigiéné jelentése alelki egészségvédelem.

Napjainkban egyre fontosabbd vaik mindenkinek, hogy lelke egészségét
megszerezze és fenntartsa. Ezt bizonyitja Zulehner, és Denz Ausztridban végzett 1993-as
kutatésa, melynek eredményei szerint, az emberek a lelki egészséget fontosabbnak tartjak,
mint az 6romat, a csaladot vagy akar a ol étet.

Ezt az eredményt azzal magyaraztak a kutatok, hogy a mai ember Ugy érzi, anékil,
hogy ne lenne rendben lelki vildga, nem lehet sikeres munkgjdban, nem tudja mindennapi
feladatait ellatni, nem tud kibontakozni. (Albert-Lérincz Eniké Az egyén és a kozosseg
egészségveédelme Kolozsvari Egyetemi Kiado 2007 59-60 oldal)

Az 1986-0s Ottawai Egészségfejlesztési Charta, a lelki egészséget, eréforrésnak
nevezi meg, melynek birtokaban az ember eléri a teljes lelki, fizikai és szocidis jolétet,
megfogalmazza, és megvaldsitia vagyait és dmait. Ezen Charta aapjan mindezek
aapfeltétele a béke, biztonsag, lakas, élelem, oktatas, stabil ©Okologiai rendszer.
(Tomcsanyi Teodéra, Csaky-Pallavicini Roger, Ittzés Gabor, Semsey Gabor, To6rok
Gabor, Torok Szabolcs, A mentdhigiéné jelentésvilaga és a mentdhigiénés szakember
képzése Magyarorszagon)

A mentahigiéené fogamat el6szor W. Sweetster hasznalta, 1843-ban.
Meghatérozédsa szerint a lelki egészség fontos az optimais fejlodéshez, valamint
segitségével megel 6zhetbek, akulonbdzo lelki és testi betegségek.

A Frohlich-féle Pszichologiai szotér (1996) Ugy hatarozza meg a mentalhigiénét,
mint “a sikertelen fglodés és a sikertelen akalmazkodas megelézése, illetve a
segitségnyUjtas céljabdl nevelés, felvilagositas, kutatds és tandcsadas modszereinek
felkutatésa, tervezése és alkalmazésa’

Egy szocidlis szakember szamara el engedhetetlen, hogy a kliensek lelki vilagaval is
foglalkozzon. Az emberek csak akkor tudjak megoldani életvezetési problémaikat, ha lelki
vildguk rendben van, erés tamogat6 rendszer dl a hatuk mogott, megfelel 6 eréforrasokkal
rendelkeznek.

Amikor elveszitiink egy szamunkra fontos személyt, nagyon sebezhetékké valunk,
és fontos, hogy a gyasz szakaszait megéljuk, és az érzéseinket tisztédzni tudjuk, és fel

tudjuk dolgozni afadalmat.



Eletiinkben szinte minden nap érnek minket kisebb nagyobb veszteségek, melyeket
nem gyaszolunk meg, a pszichol 6gia ezeket a kisebb vesztesegeket targyvesztésnek nevezi.

A kisebb veszteségeket nem gyaszoljuk meg, talan ez is befolyasolja azt, hogy
felkésziletlentl dllunk, amikor szembe kerillink egy szeretett személy elvesztésével.

A gyasz szakaszainak, kezdetben harom lépcsojét hataroztak meg, de koran rgjottek
arra, hogy ezek az elméletek, csupan azt mutatjak meg, hogy a gyasznak van kezdete,
lefolyasa és befejezése.

Keésobb megjelentek az 6t, illetve hat 1épcsos elméletek, melyekben sikertilt, élesen
elhatarolni a gyasz szakaszait, bemutatni és elkuloniteni a gyasz soran fellépd érzelmek
sokasagat.

Tobb szakember is meghatarozta a szakaszokat, van, aki 6t és van, aki négy részre
osztja a gyasz feldolgozast.

A gyasz szakaszai:

J. F. Bowlbi szerint a gyasz szakaszai a kovetkezok:
1. Sokkos alapot
2. Tiltakozas
3. Kétségbeesés
4. Gyogyulas
Lindemann ésmasok szerint a gyasz szakaszai a kovetkezok:
1. Megrézkddtatas
2. Sbvargas keresés
3. Szétesésfelbomlas
4. Ujraszervezddés megnyugvas
Pilling Janos més szakemberek véleményét, valamint tapasztalatait figyelembe
véve szintén meghatérozta a gyasz szakaszait. Ezek a kovetkezok:
1. Sokk
2. Kontrollatsag
3. Tudatosuléas
4. Elfogadés
5. Adaptécio

A sokk a gyasz elst szakasza. A haldleset bekdvetkeztekor az els6 reakcio a
tagadés. Gyakoriak az olyan mondatok, mint ,Biztos meghat? Esetleg nem esett
koméba?'. Egyesek sirnak ilyenkor, heves érzelmi reakciGik vannak, mésok épp
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ellenkezbleg, bénultnak, Uresnek érzik magukat. Ez az idoszak esetleg percekig, ritkabb
esetekben oOrakig tarthat. Ennek a szakasznak szinte muszg megsziinnie, mert a
hozzatartozokra olyan feladatok varnak melyeket el kell végezni k.

A kontrollaltsdg szakaszaban kell megtenni azokat a feladatokat melyek
szilkségesek ahhoz, hogy mété bucsit tudjon a hozzéatartoz6 venni az eltdvozottdl.
Egyesek ebben a szakaszban igen aktivak, masok meg talan tulsdgosan is passzivnak
bizonyulnak, Ugy érzik nem képesek semmit sem tenni.

Tudatosulds a harmadik szakasz. Sokan Ugy gondoljak, hogyha tul lesznek a
temetésen és sikerll elvégezni a hivatal os teendoket mér kdnnyebb lesz. Azonban ebben a
szakaszban tornek el6 igazan az érzelmek melyeket eddig elfojtottunk. Gyorsan valthatjak
egymast a szomorusag, magany, megsemmisilés félelem érzése. Még azok az, emények is
melyek kordbban kellemesek voltak most f§dalommal tdlthetik el a gyéaszol6t. Gyakori a
blintudat érzése valamint az egészségiigyi dolgozdk hibaztatasa.

Ilyenkor a gondolkodas is megvatozik. Gyermeki gondolatok illetve érzések
jelenhetnek meg, valamint méagikus képzetek. Igen gyakori, hogyha egy pillango berepll, a
nyitott ablakon a gyaszol6 azt képzeli a halott személy tért vissza hozzA Az ilyen
események egyeseket boldogsaggal, reménnyel toltenek el, mig masok épp ellenkezbleg
képesek belebolondulni.

Minden gyészol6 Ugy érzi, hogy fontos szdméara az, hogy aki meghalt mellette
legyen, még ha csak gondolataiban is. Sokan vatozatlanul hagyjék a szobdt nem nydlnak a
halott személy holmiijaihoz. Egyesek attdl félnek, hogy elfelejtik a szeretett személy
hangjét, gesztusait, ezért szamukra nagyobb jelentdséggel birnak a kozos fényképek
felvételek. Egyesek ebben a periodusban igyekeznek kertilni a térsasagot.

A gyész tinetei nemcsak lelkiek lehetnek, megnyilvanulhat testi bantalmakban is.
Ilyenek a fulladas érzése, mellkas fgjdalom, heves szivdobogas, gyomortaji szoritd érzés.
Ezek afg 6 fizikai tlinetek nem tartanak tovabb par percnél, azonban az olyan tlinetek, mint
az étvagytalansag, dmatlansag, faradékonysag, akar hetekig is eltarthatnak. Ez a szakasz a
gyasz leghosszabb szakasza.

Gyaszolaskor gyorsan véthatjak egymést a viszonylagos jokedvii periodusok,
illetve megjelenhet amély melankdliais. (Polcz A. 2001. 213-217)



A gyasz tipusai

A gyészt tobb tipusba sorolhatjuk, attdl fliggéen, hogy mikor kezdodik, illetve hogy

milyen alefolyésa és tlinetei:
1. Id6ben valo elkezdése szerint: anticipéaciés gyasz
2. Lefolyasaéstinetel szerint megkul 6nbdztetlnk:
a.) Komplikalt
b.) Kronikus
c.) Elfojtott
d.) Hipertéfikus gyaszt

Az anticipaciés gyasz akkor kovetkezik be, amikor hosszan tart6 betegség al fenn.
Az anticipéaci0s gyasz megkonnyitheti, valamint meg is nehezitheti az elfogadast, illetve az
elvalast. Felkészithet arra, hogy ne érjen annyira varatlanul a szeretett szemeély elvesztése.

Azonban, ilyenkor kialakulhat, egy patologids kotodés mely meég inkabb
megneheziti majd az elvalast.

Komplikalt gyész esetében nagyon nehéz meghaté&rozni azt, hogy mikortdl
tekintheté egy gyaszfolyamat patol 6giasnak, komplikatnak. Kultarafiggé az, hogy hogyan
gyészolunk. Eppen ezért fontos meghatarozni, hogy a gyészfolyamaton beliil mi az, ami
még ,normdlis’ reakcionak tekinthets. Azt tartjuk normalisnak, amit az a tarsadalom,
amelyben éink elfogad.

A mai modern tarsadalmakban azok az elfogadott reakciok, amelyek nem vonnak
maguk utén testi illetve lelki zavarokat, betegségeket.

Komplikdlt gyasz, akkor jelentkezik, ha a veszteseg jellege specifikusnak,
egyedinek, szokatlannak tekinthet6. Ilyenkor, hogy segiteni tudjunk a gyaszolo
személynek, meg kell vizsgalni az elhunyttal valo kapcsolat jellegét. Nagyobb figyelmet
kell szentelni a szllonek, ha gyermekét veszitette el.

Kronikus gyasz akkor alakulhat, ki ha az eltavozott és a gyaszol 6 kdzotti kapesolat
mar-mar patologidsnak mondhatd. Ebben az esetben a tlnetek akar éveken at
fennmaradhatnak. A gyaszol 6 lehangolt, szomor, Kilatastalannak érzi mindennapjait.

Az dfojtott gyasznak, tobb altipusa ismert. llyen a kédeltetett gyasz, a
bagatellizacio, atorzult, valamint a hipertéfikus gyasz. A késleltetett gyasz akkor alakul ki,
amikor a gyaszolé nem keépes kifejezni az érzéseit, akkor és ott, amikor annak az idegje

lenne.



Ezek az érzések azonban felszinre térnek elébb utdbb, vagy akkor, amikor Ujabb
hal dleset torténik, vagy amikor a gyaszol 6 esetleg egyedil marad, és nem kell mar masokra
isfigyelnie.

A bagatellizécié abban az esetben torténik, amikor az elhunythoz fiizé6d6 viszony
ambivalens volt. Ilyenkor a gyészol6 gy érzi, hogy végre befejez6dott, egy negativ
kapcsolat, nincs tobb veszekedés. Ilyenkor nem beszél az érzéseirdl, csakis az jar az
eszében, hogy milyen erésis 6, hogy ilyen jol viseli a gyaszt.

A torzult gyasz tobb veszélyezteto tényezod hatésaként, illetve tobbszoros veszteség
esetén jelenik meg. Jellemz6 a testi tinetek megjelenése, mint példaul, sziv-érrendszeri
megbetegedések, panikbetegség, agorafobia, hipochondria.

Hipertéfikus gyaszrdl hirtelen bekovetkezett haldesetkor beszéllnk, ilyenkor a
gyasz kordbban mér ismertetett tlinetel jelentkeznek, csak sokkal intenzivebben. (Polcz A.
2001. 222-224)

Erich Lindemann meghatérozéasa szerint akkor sikeres a gyasz, ha sikerll a halott
személyhez fliz6do kotodéstol fluggetlenedni, valamint sikerldl az U) kornyezethez
alkalmazkodni. (E. Lindemann In. Khardn folydirat)

Azok a személyek, akik elveszitettek egy szadmukra fontos személyt,
sertilékenyebbek, a gyaszidoszak els6 par hetében sebezhetébbek, mint egyébként, az
fokozottan igaz |ehet azokra az idos személyekre, akik elveszitették tarsukat.

A csalad, valamint a kisebb kozosségek voltak azok a csoportok melyek segitették a
gyasz feldolgozasat. A csaladtagokkal lehet beszélgetni, € lehet mondani mindent amit,
érzink.

Azok az idos személyek, akik téarsukat veszitették el Ugy érzik, hogy egyedil
maradtak a vildgon, hidba vannak mellettik a csalddtagok, a tars nélkil sokan
kilatastalannak tartjak a jovojuket.

Fontos, hogy az idés emberek ne érezzék magukat egyedil a mindennapjaikban,
legyen, akivel elbeszélgessenek, akinek elmondjak gondolataikat.

Egy idés személy szamara nagy trauma az, ha elvesziti azt a személyt, akivel
évtizedeken keresztil élt egytt, de éppen ilyen nagy traumaaz is, ha gyermekét vesziti el.

A gyermekvesztés formai, annak tekintetében, hogy hany éves a sz, illetve
milyen korban volt a gyermek, akit elveszitett, harom csoportra oszthat6 fel.

Az €elsb csoportba tartoznak azon sziilok, akik csecsemd illetve kisgyermekiket

veszitettek el, a masodik csoportba azon szilépérok tartoznak, akik serdilékoru



gyermekiiket veszitették el, a harmadik csoportba tartoznak azon szlilok, akik kézépkoru
illetve felnott gyermekiiket veszitettek el.

Taldn a harmadik csoportba tartozdé személyek vannak a legnehezebb helyzetben,
mivel sok esetben ilyenkor nem csak a gyermekiket veszitik el, hanem tdmogatéjukat is
mivel ebben akorban mar sok sziil6 idds és beteg.

Ezt a jelenséget Michael Pacaud francia szociologus kutatta és a harmadik
csoportba tartozo szlilok tineteit nevezte a Kadmosz szindréma tinetei nek.

A szindréma nevét adé mitoldgiai alak, Kadmosz, éetében tobb felnétt gyermekét
is elveszitette.

A megjelend tunetek alapjaban véve megfelelnek a gyaszreakcio atalanos
tineteinek, olyan sgjatossagokkal, mint a szocidlis tamaszvesztés, csaladi kontinuitas
megszakadasa.

Ilyenkor nagyon fontos, hogy az idés személy ne maradjon egyediil, legyen, akivel
elbeszélgessen. (Boga B. In. Kharon folyairat)

Fontos az is, hogy az idé személy tisztaban legyen azzal, hogy milyen jogai vannak,
melyek azok a szolgéltatasok, melyekre atdrvény szerint jogosult.

A 2000. marcius 17-én elfogadott és 2006. szeptember 18-an érvénybe |épett 19- es
torvény aapjan, 6zvegyi nyugdijra jogosult azon gyermek, 6zvegy, akinek eltavozott
rokona nyugdijazott volt, vagy megfelel azon kritériumoknak, melyek kovetkeztében
nyugdijralenne jogosult.

Az 6zvegynek joga van az 6zvegyi nyugdijhoz, ha a hazassag idétartama legaldbb
15 év volt. Ezt a meghatérozott pénztsszeget az 6zvegy €élete végéig kapja.

Abban az esetben, amikor a hazassag idétartama nem volt még 15 év, de volt
legaldbb 10, akkor az 6zvegy jogosult ugyan a nyugdijra, de annak pénzbeli értéke minden
hianyz6 honappa 0,5% csokken. (LEGE nr. 17 din 6 martie 2000 privind asistenta
socialda a persoanelor varstnice)

Abban az esetben, haaz 6zvegy |. elletve I1. fokl rokkantsdgban szenved jogosult a
nyugdijra, ha a hazassag legaldbb egy évig tartott. Az 6zvegyi nyugdij 6sszege abban az
esetben nem fligg sem a hézasség idétartamatol, sem pedig az 6zvegy illetve az 6rokos
életkoratol, amikor a haldeset munkabal eset kdvetkeztében tortént.

Az id6s személyekre vonatkoz6 2000. marcius 6. an elfogadott 17.-es térvény alapjan az
idés személy jogosult szocidlis illetve orvosi tdmogatésra. Egy idések szaméra | étesitett otthon
feladata az id6s személy gondozasa, megadva a szikséges autondmiét, és biztonsagot,

szocidlis életben vald részvétel tdmogatasa, az Oregedési folyamat kovetkezményeinek
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kezelése. (Legenr. 19 din 17 martie 2000 privind sistemul public de pensii si alte drepturi
de asigurari sociale)

Az 6zvegység sok orszagban tarsadalmi és egzisztencidlis lecsiszassal jar. Mivel az
Ozvegyek eltavozott éettarsuk nyugdijdnak csak egy bizonyos szazalékara jogosultak,
sokaknak életmodbeli valtozasokkal jar a hazastérs elvesztése.

Az 6zvegy noknek kevesebb esélyik van az Ujrakezdésre, habar kénnyebben élik
meg a mindennapokat, nem jarnak €l tarsasagba, nem érzik Ggy a maganyt.

A térs elvesztése elétt, is ano vezette a haztartast, ezért nem szorul masok segitségére. A
noknek &ltaldban jobb a kapcsolatuk a csaldd tobbi tagjaval, a férfiak ataldban
zérkozottabbak, nem beszélik Ugy ki az érzéseiket.

Gyaszolok segitése:

A legtbbb gyaszolo képes csaladtagjai, rokona ismerésel segitsegével tullépni a nehéz
fgdalmas idoszakon. Akiknek azonban az a segitség nem elég, fordulhatnak ©Onsegit6
klubokhoz, csoportokhoz. Ha ezek a modszerek sem segitik a gyasz megfelel
feldolgozését, akkor géanlatos, és szikséges pszichologushoz, illetve pszichidterhez
fordulni.

Egyéni Onsegité modszerként sokat segithet az, ha a gyaszol6 téma specifikus
konyveket olvas. llyenkor jon ra arra, hogy fgjdalmaban nincs egyedil, masok is atesnek
hasonl 6 nehéz idészakokon. Tamogatast nyUjthat az is, ha beszélget barétaival, olyan barat
segit ilyenkor a legtobbet, aki nem akarja feltétlen lecsititani a gyaszolé személyt, hanem
hagyja, hogy érzéseit szabadon kifejezze. Sokat segithet ilyenkor a naploirés,
visszaolvasva a gyaszol 6 rgjohet, hogy mennyit valtoztak az érzésel egy hét, vagy akar egy
honap aatt. Az ilyen visszaolvasdsok sorén arra is r§6het, hogyan lesznek arra a szép
emlékek amély fadalmon.

A legfontosabb az, hogy a gyaszolé e tudja mondani mit, érez, milyen érzések
kavarognak benne.(Pilling J. In. Khardn folydirat).

J. Moreno, a pszicho-drama atyja szerint, az ember természetébdl fakaddan
cselekvo l1ény. Amikor pedig gyészol, épp azt nem teszi, amit természete szerint kellene.
Mozgositani kellene az energidkat, a spontan illetve kreativ cselekvé képességet, igy
lehetne minél hatékonyabb a fajdalmon val 6 atlépés.

A cselekvés, Moreno szerint az élet maga. Gyaszolni annyit jelent, mint elengedni
egy €letet. Fontos, hogy ilyenkor a személy érezze, hogy szeretik, fontos a szocidlis



kapcsolatok fenntartédsa. A gyéaszolonak fel kell ismernie, ha sziiksége van segitségre. Nem
szabad a maganynak eluralkodnia rajta, elsddleges |épés az (jbdli cselekvésre valo
megtanitas, a cselekvése, mely nagyban hozzajarulhat a gyasz feldolgozasahoz.(Rettegi Zs.

In. Khardn folydirat)

Az Onsegité csoport szerepe a veszteség feldolgozasban:

Az Onsegité csoportban a gyaszol6 nem kap professziondlis segitséget, viszont
nagyon sokat segithet a gyasz feldolgozésaban. Az ilyen csoportokban alagosan 10-15
személy vesz részt. A taldkozasok fo tevékenysége a gyasszal kapcsolatos érzések
megbeszélése. Mivel az ilyen csoportok minden egyes tagja gyaszol valakit, ezért megértik

egymast, és konnyen beszélnek egymas el6tt az érzéseikrol.

Szociélis szakember szer epe a gyaszfeldolgozas segitésében:

A szocidlis munkas elsddleges feladata, hogy a gyaszolé személy illetve a
tarsadalom tagjai kozott fenntartsa és apolja a kapcsolatot. Ha a tdmogatas elkezdodik,
amikor a hozzatartozd személy még él, az csokkentheti a komplikalt gyasz kialakul dsanak
aveszélyét. (Pilling J. 2003. 251-271)

Kutatas szakmai fontossaga:

Azok a személyek, akik elveszitettek egy szadmukra fontos személyt,
sertilékenyebbek, a gyaszidészak elst par hetében sebezhetobbek, mint egyébkeént.

Vannak kozottik olyanok is, akik épp e nagy veszteseg miatt kimaradnak a
munkabal, elveszitik a munkahelyUket, esetleg konfliktusba kertilnek masokkal. Szocidlis,
anyagi helyzetiik negativ irdnyba valtozhat meg.

Azok az idés személyek, akik elveszitik hézastarsukat, esetleg anyagi tAmogatast
nyU;jto gyermekiiket, segitségre szorulnak.

Nem egyszeri eligazodni a blrokrécia Utveszt6jében, utdna jarni a szikséges
iratoknak, ilyenkor lehet nagy segitségére a gyaszolonak egy szocidlis munkas, aki
tisztdban van azzal, hogy milyen iratokat kell beszerezni, hogyan kell megszervezni egy
temetést, kivel kell beszélni, melyek azok a juttatasok melyekhez joga van a gyaszolo
személynek.

Természetesen a szocidlis munkéds nem csak a blrokratikus Ugyek elintézésében
segitheti a gyészolé személyt, hanem mint segitd szakember segitheti a fg§dalom
feldolgozésat.



Kutatastargya:

Fontos, hogy megfelelé adatokkal rendelkezziink arrdl, hogy egy idés személy
hogyan éli meg a gyaszt, melyek a leggyakoribb problémak, mert csak igy lehet nekik
hatékonyan segiteni.

Nem szabad megengedni, hogy egy idés személy gyésza elakadjon, és a mellett,
hogy tarsa nélkul kell éljen, még a feldolgozatlan gyasz fgdama is része legyen
mindennapjainak.

A feldolgozatlan gyasz egy id6 utan nem csak lelki, hanem testi tlnetekben is
megjelenik, ami egy idés személynek még nagyobb gondot okozhat.

Az idés emberek, akik tarsukat veszitették e még nehezebb helyzetben vannak,
sokszor egyedul toltik mindennapjaikat, nincs, akivel megbeszéljék gondolataikat. Egy
feldolgozatlan gyasz tlinetei, pedig nem csak lelki, hanem testi problémakat is okozhatnak.

Megvizsgdni, hogy melyek azok alegfébb nehézségek melyekkel egy idos, zvegy
személynek szembe kell nézni, mennyire méas egy idésebb ember gyasza, mint a
fiatalabbaké.

Fontos lehet azt is megvizsgdni, hogy hogyan alakul az atlépés a gyasz egyik
szakaszabol a masikba, melyek a legnagyobb nehézségek, melyik szakaszon kénnyebb az
atlépés és melyiken alegnehezebb tuljutni.

Nem egyszeri eligazodni a blrokrécia Utveszt6jében, utdna jarni a szikséges
iratoknak, ilyenkor lehet nagy segitségére a gyaszolonak egy szocidlis munkas, aki
tisztdban van azzal, hogy milyen iratokat kell beszerezni, hogyan kell megszervezni egy
temetést, kivel kell beszélni, melyek azok a juttatasok melyekhez joga van a gyaszolo
személynek.

M etaanalizis a témaban:

Clayton és Darvish Amerika-i kutatok 1979-es kutatasainak eredmeénye szerint egy
vagy tobb évvel a hazastars elvesztése utan az O6zvegyek korében a major depresszid
aranya 10-20% kozotti.
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Lieberman Videka-Sherman (1986) azt vizsgédlta, hogy mennyivel mésabb azon
személyek gyasza, akik Onsegitd csoportok segitségével dolgozzak fel a fgdalmukat.
Tapasztalataik szerint az 6nsegitd csoport val 6ban terdpias hatasu volt.

Boelon (2005), Prigerson (2004), és Macigewski (2005) kutatasainak eredmeénye
szerint, az elvdlas okozta distressz, valamint a traumatikus disztressz szindroma a hal &l eset
utan még legalabb hat hénapig fenall. Leghatékonyabb kezelési modszer szerintik a
specidlis kognitiv viselkedés terdpia. (Carol H. Ott, Ph D Robert J. Lueger, Phd Sheryl T.
Kelber, MS, Holly G Priggerson, Ph D Spousal Bereavement in Older Adults Common,
Resilient, and Chronic Greif With Defining Characteristics)

A kutatas hipotéziseim a kovetkezok:

A veszteseg feldolgozasa esetén még mindig a csaléd az egyetlen tmasz, akihez a
gyaszol 6 fordul.

A legttbb gyészol 6 személy idegenkedik attdl, hogy olyan szakemberhez forduljon,
aki segithetne neki a veszteség feldolgozasdban.

Kutatas eredményeinek bemutatésa és értelmezése:

A kérdoives kutatasnak az volt a célja, hogy felmérje, a kérdoivet kitoltott
személyek hogyan viszonyulnak a gyasz témakoréhez, mint jelent szamukra a veszteség,
milyen érzések jelennek meg az idés személyekben mikor elveszitik hazastarsukat sokévi
egydittélés utan.

A kutatads masik fontos kérdése az volt, hogy egy nagy veszteseg feldolgozésdban a
csaléd e alegerésebb tAmasz, mely segit feldolgozni a veszteséget.

A kutatasban 6sszesen 50 személy vett részt.
A kérdoivet kitoltott személyek kozott alegfiatalabb, 56 éves alegidésebb pedig
80.

A kérdbivre vllaszolt személyek nemek szerinti eloszldsa: 30 férfi, és 20 né.
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Megkérdezett személyek nem szerinti eloszlasa

1. AbraNemek szerinti eloszlas

A kérdoivet Kkitoltott személyek kozul 27 vaaszadd személy rendelkezik
kozépiskolai végzettseggel, 2 személynek van egyetemi diplom§ga valamint 21 személy
iskolai végzettsége az egyéb kategoriaba sorolhato.

Ebbe a kategoridba sorolhatéak olyan személyek akiknek, négy osztdlyuk van,
nyolc osztallyal rendelkeznek valamint a szakiskolai végzettséggel, rendelkezé személyek.

A kérdoives kutatésban részt vett személyek 100%-ka varoson lakik.

A megkérdezett személyek mindannyian 6zvegyek.

A kérdoivet kitoltott személyek kozil 33 személy csaladjaval él, 17 személy lakik
egyedul.

A kérdoives felmérés egyik kérdése egy skdla segitségével azt mérte fel, hogy milyen
fontos az egyének szamaraa csaléad, illetve avallés.

A vdaszadd személyeknek egy-egytol-otig terjedé Likert-skdén kellett
kivdlasztania egy értéket. Ezen a skalan az egyes jelentette azt, hogy a legkevésbé fontos 6t
pedig alegfontosabb.

A valaszad6 50 személy kozll 11 férfi, és 8 no vélte Ugy, hogy az 6 életében a
csal&d jétssza a legfontosabb szerepet. A valaszadd személyek kozil 7 férfi és 6 nd véli
Ugy, hogy avallas alegfontosabb az életében.
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Amikor elveszitiink egy szamunkra fontos személyt olyan érzések jelenhetnek meg
bennlink, mint a szomorusag, tehetetlenség, Uresség vagy éppen a dih. A kérdoiv tizes
kérdése mérte fel azt, hogy mit éreznek a személyek egy fontos személy elvesztésekor. A
vélaszadd személyeknek az el6bb mar emlitett érzések koziil kellett kivalasztania azt, hogy
mit érzett akkor. Tobb vélaszlehetdséget is be |ehetett karikazni.

A szeretett személy elvesztésekor szomorusagot a valaszadok kozil, 25 férfi, és 17
no érzett. Tehetetlenséget 18 férfi és 14 no érzett, 20 férfi és 15 n6 pedig Urességet érzett.
13 férfi valamint 19 n6 diihot érzett a szeretett személy elvesztésekor.

A vélaszad6 személyeknek lehetoségik volt arra, hogy maguk fogalmazzék meg,
melyik az az érzés, amelyik a leginkabb jellemezte gyaszukat. Olyan érzéseket neveztek
meg, mint a fadalom, gyildlet, maganyossag érzése, félelem, hidnyérzet, vaamint a
btintudat, illetve a csal 6dottsag érzése.

Az, hogy kinek mi vagy ki segiti a gyésza feldolgozasat, szintén fontos kérdés.
Van, akinek a csalad, a hit esetleg a baratok a legfobb tamasza. A kérdoiv 11-dik kérdése
azt mérte fel, hogy ezek kozil a tamogatd tényezok melyik az, amelyik leginkabb segiti a
gyaszol 6t vesztesege fel dolgozasaban.

A férfiak kozll 22-en valaszoltak azt, hogy a hogy a csalad segitette leginkabb a
gyasz feldolgozasdban nék kozil pedig 17-en vélte Ugy, hogy a csalad volt a legerésebb
tamasza a veszteseg feldolgozasaban, a masodik leggyakoribb tamaszny(jtdé a hit, a
kovetkezo pedig a baratok.

14 személy gy gondolta, hogy a gyasziddszak hossziisaga személyiség fliggo, 4
személy szerint fél, 32 szerint egy év.
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Gyaszidbszak hosszusaga

B Személyiségtdl fligg M Egy év M Félév

2. Abra Gyasz idészak hosszisaga

A gyaszol 0k veszteségiket mar Onsegité csoportok, illetve szakemberek
segitségével isfeldolgozhatjak.

A kérdoiv egyik kérdése azt mérte fel, hogy a gyaszol 6k hallottak e mar ezekrél az
Onsegit6 csoportokrol. A kutatésban részt vett 50 személybol, 33-an hallottak mér ilyen
gyész feldolgozést segité csoportrdl, 17-en pedig nem.
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Hallot e mar a gyasz feldolgozasat segit6
csoportokrol?

3. Abra Hallott e mér a gyaszfeldolgozést segitd csoportokrol?

A kovetkez6 kérdéssel azt szerettem volna felmérni, hogy hany személy menne el
egy ilyen csoportba, attdl flggetlentl, hogy hallott e mér réla, vagy sem.

18 személy mondta azt, hogy nem menne, el egy ilyen csoportba 32 személy pedig
elmenne.

Elmenn e egy gyasz feldogozast segito
csoportba?

M |gen H Nem

4. Abra EImenne egy gyéasz feldolgozast segité csoportba?
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Nemek tekintetében az eloszlas a kovetkezo: 15 férfi, és 17 né menne € egy ilyen
csoportba, 11 férfi, 7 né nem keresne fel egy ilyen csoportot.

Ennédl a kérdésné megkértem a vaaszadé személyeket, hogy indokoljdk meg
vélaszukat.

Néhanyan azzal indokoltédk, hogy nem mennének el egy ilyen csoportba, mert a
csal&djukat elég erés tamasznak érzik, mely mellettik all segiti a veszteség feldolgozasat.

Néhanyan a vaaszadd személyek kozul azért nem mennének e egy ilyen
csoportba, mert Ggy veélik, idegen emberek nem tudjak segiteni a veszteség feldolgozast.

Azok a személyek, akik elmennének egy ilyen csoportba azt mondték azért tennék
meg, mert Ugy vélik, az, hogy kimondjék fgdamukat, elmesélik gondolataikat, olyanok
kozott vannak, akik megeértik oket, segiti afgdalom feldolgozasat.

Arra a kérdésre, hogy fordulnanak e szakemberhez, aki segitené a veszteseg
feldolgozését, a vllaszadd 50%-ka v aszolt igennel, 50%-kuk pedig nemmel felelt.

Fordulna e szakemberhez?

H[gen HENem

5. Abra Hanyan keresnének, és hanyan nem szakembert, aki segiti a veszteség
feldolgozasat.
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Azok a személyek kozil, akik igennel valaszoltak erre a kérdésre a legtdbben
pszichologushoz, fordulnanak, sokan keresnének fel lelkészt, néhanyan pedig ugy
gondolték, hogy aleghatékonyabban segit6 egy kedves barat.

Arra a kérdésre, hogy mennyire hasznos olyan személyekkel beszélni, akik szintén
elveszitettek egy szdmukra fontos személyt, 5-en gondoltak, hogy egydtalan nem hasznos,
16 személy gondolja, kevésbé gondolja hasznosnak az effajta beszél getéseket, 21 személy
szerint hasznos, 8 vaaszadd szerint pedig nagyon hasznosnak gondolja az ilyen
beszél getéseket.

Hasznos e hasonlé helyzetben lIév6kkel beszélgetni?

B Nem hasznos M Kevéshé hasznos Hasznos M Nagyon hasznos

e %

6. Abra Mennyire hasznos olyanokkal beszélni, akik hasonl6 helyzetben vannak?

A kérdoiv utolso kérdése arra vonatkozott, hogy az idés személyek hogyan élték
meg térsuk elvesztését, mit volt alegnehezebb megszokni térsuk elvesztésében.

A vdéaszadd személyek kozll, legtobben azt valaszoltdk, hogy a magany
megszokasa volt a legnehezebb, néhanyan azt vaaszoltak, hogy térsuk elvesztésével
legjobb baratjukat veszitették el, és azt volt nehéz megszokni, hogy nem volt mér mellettik
az aszemély, akinek mindent el tudtak mondani, aki megal gatta és megértette 6ket.
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Sok véllaszadd vélte Ugy, hogy térsa elvesztésével, elveszitette azt a személyt, aki
segitette 6t a mindennapi feladatok ellatésdban, aki rendben tartotta a hazat, az asztalra
tette a mindennapi ételt.

Hipotézisek értelmezése:
A ferfiak kozll 22-en vdlaszoltak azt, hogy a hogy a csalad segitette leginkdbb a gyasz
feldolgozésdban nok kozil pedig 17-en vélték Ugy, hogy a csalad volt a legerésebb
tamasza a veszteseg feldolgozésdban.

Jelen kutatésban részt vett 50 személy, éppen fele valaszolt igennel arra a kérdésre,
hogy felkeresne e szakembert, aki segitené a veszteség feldolgozasat.

A gyész minden ember életében megjelenik. El6bb vagy utdbb, de sagjnos
mindenkinek szembe kell néznie, hogy az, akit nagyon szeretett, mé&r nincs mellette.
Azonban nem mindegy az, hogy ki hogyan tudja feldolgozni ezt a veszteséget, hogyan néz
szembe a f§dalommal. Ezt tébb tényezé is befolyasolja: az elhunyttal valé kapcsolat, az,
hogy a gyéaszol6t ki vagy mi segiti a gyasz feldolgozést.

A szocidlis szakember az élet sok tertiletén tud segiteni azoknak, akiknek sziikségiik van
ra. Attél azonban, hogy a szocidlis munkas ott legyen a haldokl6 személy mellett, segitsen
a mindennapi teendok elvégzésében, tAmogassa a csaladot a veszteségek feldolgozasaban,
még idegenkednek az emberek. Talédn Ggy gondoljék, hogy ebben a nehéz idészakban a
csalad elég erds, és az Osszetartas, szeretet ergje elég afgdalom feldolgozasahoz.

Az idés személyek esetében még fontosabb lehet a szocidis munkés jelenléte a
gyaszmunka soran. Sok idés ember marad egyedil a gyaszéban, fontos felmérni, melyek
azok az érzések, és legfobb gondolatok, melyek a gyaszukat jellemzik, mert csak igy lehet
hatékony a segitségnyUjtés.
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Melléklet

19



Kérdaiv
1. A megkérdezett személy éetkora:

3. Iskolal végzettsége:
a. kozépiskolai végzettseg
b. egyetemi végzettség

5. Foglalkozésa:

6. Csaladi alapota:

20



a. egyedulalo

b. kapcsolatban

c. hazas

d. 6zvegy
7. Jelenleg kivel €?
8. Milyen fontos az 6n széméra a csalad, vallas? Ertékelje egy egytol-otig terjedd skédlan
ahol 1, legkevéshé fontos 5, legfontosabb.

9. Mikor veszitett el ahdzastarsat?
a b éve
b. kevesebb mint ¢t éve
10. Mit érzett akkor, amikor elvesztette a személyt? Tobb vélasz lehetéseg is
bekarikazhato.
a. szomorusagot
b. duhot
c. tehetetlenséget
d. Urességet
e. egyebet, éspedig: .............
11. Ki, vagy mi segitett 6nnek a gyasz feldolgozasaban?
a. csalad
b. baratok
C. hit
d. egyéb
12. On szerint milyen hosszu dtal dban a gyaszidsszak?
a fé év
b. egy év
c. személyiségtol fuigg
13. Hallott-e mar olyan csoportokrél ahol a gyaszoloknak segitenek a veszteség
feldolgozésdban?
a. igen
b. nem
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14. EImenne egy ilyen csoportba? Kérem, indokolja meg avélaszat.
a. igen
b. nem
15. Fordulna-e szakemberhez, aki segit a gyasz feldolgozasaban?
a. igen
b. nem

16. Haiigen, milyen szakember lenne az?

17. On szerint mennyire hasznos az, ha olyan személyekkel beszél a gyészrol, akik hasonlo
helyzetben vannak?

a. nem hasznos

b. kevésbé hasznos

c. hasznos

d. nagyon hasznos

22



18. Mit volt a legnehezebb  megszokni, amikor elveszitette térsat?

1. Measuresfor Clinical Practice and Research. A sourcebook Fourth edition Volume
1. Couples and families and children. Joel Fischer. Kevin Corcoran Oxford
University Press 2007.
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