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Absztrakt

Az autizmus és a szerhasznalat-zavar metszéspontjan 1étezni talan az egyik legnehezebb allapot.
Felnétt, fiatal felndtt autistaként legtobbszor azt tapasztaljak, hogy hibasak, minden
mozdulatukkal, megnyilvanulasukkal —megsértik az adott tarsadalmat és  annak
szabalyrendszerét. Azonban a drogokkal, kabitoszerekkel, ha csak egy idére is, képesek
kontrolldlni személyiségiik azon részét, amely nem illeszthetd be a kornyezetiikbe.
Belevaghatnak egy olyan életbe, ahol ez lesz az 1j, specidlis érdeklodési koriik, ami koriil majd
az életiik forog. Amikor eljon az a pont, hogy a neurotipikus tobbséghez hasonléan érzékelik,
hogy fiiggék lettek, ugyanaz a szégyen, amit addig is éreztek autista vonasaik, viselkedésiik
miatt egész életiikben, ismét eldtérbe kertil, csak intenzivebben. Célom feltarni ezt a specialis
helyzetet, amelynek megoldasa a jelenlegi ellatérendszeriinkben bonyolult és koltséges lenne,
azonban a megfeleld modszertan és gyakorlatok atvételével a relevans kutatdsokban élenjard
orszagokbol, realis célkitlizés lehet a hazai szocialis munka szamara is.
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Abstract

Living at the intersection of autism and substance use disorder is perhaps one of the most
difficult conditions. As adults and young adults with autism, they often experience that they are
faulty and they violate the society and its system of rules with all their movements and
manifestations. However, with drugs, if only for a while, they are able to control that part of
their personality that cannot be integrated into their environment. They would be able to start a
life where this will be their new, special area of interest, around which their life will move.
When there comes the point that, like the majority of neurotypicals, they perceive that they have
become addicted, the same shame that they have felt due to their autistic traits and behavior
throughout their lives, comes to the fore again, but more intensely. My goal is to reveal this
special situation, the solution of which would be complicated and expensive in our current care
system, but by adopting the appropriate methodology and practices from the countries at the
forefront of relevant research, it can be a realistic goal for social work in our country as well.
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A kozelmultig Magyarorszagon gyogypedagogusok, pszichiaterek, pszichologusok,
rehabilitdcidban, addiktologiai ellatdsban dolgozd szakemberek €s szocialis munkédsok ugy
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gondoltak, hogy az autizmus spektrum zavar (autism spectrum disorder, ASD) esetén a
szerfligglségek kialakulasa szinte lehetetlen. Pedig a skandinav orszagokban és az Egyesiilt
Allamokban mér a 2016-0s év 6ta elkezdédott a fordulat a két allapot Gsszefiiggéseinek
vizsgalataban, eredményeiben. A 2017-es év volt, amikor sorra jelentek meg kutatasi
eredmények, publikdciok a témat vizsgdlva, azonban hazankban mintha nem létezd
problémaként tekintenénk a mai napig erre a rendkiviili helyzetre és kihivasra. 2022-ben az
autizmus és a hajléktalansag kapcsolatanak vizsgalata volt a szakdolgozatom témaja, ennek
részeként vizsgaltam azokat a viselkedési €s kommunikaciés kiilonbségeket, amelyek a
szocialis munka — ezen beliil elsdsorban az utcai szocialis munka — hasznara lehetnek, amikor
autista, vagy diagnozis nélkiil €16 autista kliens jelenik meg a latokoriinkben. Ekkor mertilt fel
annak a specidlis szegmensnek a problémakore — mint a hajléktalansagba keriilés egyik
indikatora —, ami a szerhasznalat-zavarral (substance use disorder, SUD) és autizmus
spektrum zavarral egyidejlileg kiizdé személyek helyzetét jelenti hazdnkban.

A kiilfoldi, els6sorban angol nyelvii kutatasok, tanulmanyok fényében miért gondoljuk
jelenleg mi, segit6 szakemberek, hogy az autizmus spektrum zavar egyfajta védéfaktor a
szerhasznalat, drogfliggbség vagy a kabitoszerekkel vald visszaélés ellen? Az okok a
kovetkezéek lehetnek: az ASD-személyek altalaban szabalykovetoek, az allapot sulyossagaval
egyenesen aranyos a rigid szabalytartas. Sokan koziiliik teljes vagy részleges gondnoksag ala
vannak helyezve, mely szintén védéfaktorként jelenik meg. Az introvertaltsag, elszigeteltség
megvédi Oket a kortarsak befolyasatol, a nyomastol, hogy szerhasznalat révén illeszkedjenek
be. Autonomiara, 6nalld életvitelre tobbségében alkalmatlanok, a szerhez vald hozzajutasuk
lehetdségei korlatozottak, informaciok és anyagi forrdsok nem 4llnak rendelkezésiikre.
Kiilonleges érdeklddési koreik a fliggdségre vald hajlamukat kielégithetik. Mivel
fogyatékossagi kategoriaba tartoznak és jelenleg hazankban a fogyatékossaggal €10k jelentds
része a szegénység peremén egyensulyoz, nincs Szerekre pénziik, kommunikacios
nehézségeik miatt a hajléktalanokra jellemz6 koldulas, kéregetés sem johet szoba (Szalavitz,
2017).

A szerhasznalat-zavar és az autizmus metszéspontja

A valdsag azonban tobb ponton is ellentmond a fenti érveknek. Az autizmus nemhogy
védofaktor, de egyenesen rizikofaktor, amikor szerhasznalatrol beszéliink. Az ugynevezett
sulyossagi fokkal ¢és a komorbid korképekkel vald kapcsolat szintén nem véddfaktorként
mutatkozik, ilyen az intellektualis képességzavarral kiizd6 — régi terminologia szerint értelmi
fogyatékos — és az ADHD (figyelemhidnyos hiperaktivitds zavar). Bar ezek régebbi
szakirodalmakban 0gy jelentek meg, mint védd tényezdk, a relevans, 0j publikaciok szerint
novelik a drogfiiggdség kockazatat a kiilonleges szubpopuldcidban. Autizmus és addikciéo —
két, egymastol elkiiloniilé fogalom és problémakor volt napjainkig. Azonban mindkét allapot
hasonld agyteriileteket érint. Az autizmus spektrum zavar kutatasokkal kapcsolatban
alapvetden megvaltozott a kutatdsi teriilet az elmult években a képalkotd eljarasoknak
koszonhetden. Az opioid receptorokkal Osszefiiggésben publikdlt szakirodalmak a két
allapotot metszetként jelenitik meg. Mivel mindkét esetben szerepet jatszhatnak a receptorok
a szocialis kotelékek, szervezddések kialakitasaban, az agyi jutalmazo6 rendszer altal, és az
altala képzett 0j készségek kialakitasaban, az érzelmek és a viselkedés szabalyozasaban,
mindez az autistaknal kiilonosen szignifikans tényez6 lehet. Az opioid receptorok képesek
modositani a szocialis viselkedést, ASD-személyeknél pétolni a hianyzo készségeket. Svéd
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longitudinalis vizsgalatok foglalkoztak 1973-2009 kozt az ASD-személyek szerhasznalataval.
Az autizmus megléte a kutatasok szerint megdupldzta a szerhasznalat-zavar kockézatat,
kiilonosen atlagos, vagy atlagon feliili intelligencidval rendelkezd ASD-személyek esetében.
Arnevik és Helverschou kutatasa emellett azt is feltarta, hogy az értelmi fogyatékossag, mint
komorbid korkép a kockazatot négyszeresére noveli, az ADHD pedig nyolcszorosara, tehat a
szerhasznalat mar nem IQ fliggvénye, mint hittik sokaig, és az addig meglévének hitt
védofaktorok sem mikodnek (Arnevik & Helverschou, 2016; Mally, 2021).

Fontos csoportot alkot még az elveszett generdcio, tehat a diagnodzissal nem
rendelkezd vagy komorbid allapotok miatt félrediagnosztizalt feln6tt autistak helyzete és
ezzel parhuzamosan a szerhasznalati szokasaik. Naluk még magasabb a szerhasznalat
kockazata, mivel kamaszkorban, fiatal felnéttkorban legkésébb, keresni kezdik az okat,
megoldasat a folyamatos szorongdsnak, depresszidonak, beilleszkedési nehézségeknek,
maganynak és veszteségeknek. Egyértelmii kovetkezménye lehet a szerhasznalat, amennyiben
a tdmogatd hattér nem képes ezt kompenzalni, kezelni, kiillondsen az intézményi oktatas-
nevelés utan, munkahely, kozosségi 1ét és egyéb tamogatas hianyaban. Sok esetben, mint a
segit6é szakmaban dolgozok tapasztaltak, az ASD-érintettek idOsebb korosztalya is a
szerhasznalat csapdajaba eshet. Rajuk inkabb az alkoholfiiggdség jellemz6, mig a fiatalabb
korosztalynal a kannabisz és a szintetikus kannabinoidok a jellemz6 szerek. A rizikofaktorok
kapcsan gyakran nem vessziik figyelembe a szenzoros hiperaktivitast, amelynek mérséklése
felndttkorban a megfeleld kognitiv terapidk, kezelések hidnydban ma Magyarorszagon
egyenes ut lehet a szerhasznalathoz. Ekkor felléphet a stimming, az onstimulalé viselkedési
forma — ennek tamogato hattérrel és megfelelé szakmai segitséggel torténd kompenzalasa
felndttkortiak szdmara hazankban szinte elérhetetlen. Az érzékszervi/szenzoros stimuldciot az
autista fiatalok, felnéttek egy ponton tul drogok hasznalataval képesek csak elérni. A drogok
hasznalata emellett még rutint is ad, kiszamithatosagot egy kiszamithatatlan vilagban (Soni,
2010). Lehet6éségiik lesz partikon részt venni, emberek kozelségét elviselni. Abban a
pillanatban, hogy a szert mar nem csak haszndlja, de arulni, forgalmazni kezdi, autistaként
végre fontosnak, sziikségesnek érezheti magat masok életében. Am ez ugyaniigy 6ngyogyitasi
kisérlet, mint neurotipikus tarsaiknal (Gray-Hammond, 2021).

Monaco kutatasa szerint az ASD-személyek kockazatnak kitettsége alkoholproblémak
esetén kétszeres, kabitoszerek esetén haromszoros a neurotipikus tobbséggel szemben.
Amennyiben az autista allapota, hattere stabil, a SUD mértéke elenyészé. Fontos tehat a
tamogato csaladi hattér és a megfelelé pszichiatriai, illetve kognitiv viselkedésterapia (CBT)
kezelés. Kutatni kell a gyogyszermentes kezelések lehetdségeit, ami Magyarorszagon
kiilonosen fontos lenne, mivel a felnétt pszichiatriai ambulans kezelés jelenleg a gyogyszerek
alkalmazasat preferalja (Monaco, 2021).

Sok ASD-személynek vannak kiilonleges szenvedélyei, érdeklddési kore, am ezek
még nem fiiggdségek, foleg nem szomatikus fiiggdségek. Epp ezért nehéz meghatarozni azt a
pontot, amikor egy cselekvés vagy szer mar olyan mértékben befolyasolja egy autistanal a
viselkedést, a mindennapi tevékenységeket és gondolkodast, hogy szerhasznalat-zavarrol Kkell
besz¢élniink. A jelek koz¢ tartozhat az dllapotahoz, dltalanos viselkedési semdihoz mérten
kockazatos magatartas, kontrollhiany, szuicid késztetés, hallucinaciok stb. (National Autistic
Society, 2021), de természetesen iranyadok lehetnek a szerhasznalat-zavarok DSM-5-ben
megadott kritériumai is (American Psychiatric Association, 2014). Mivel az autistak is sok
esetben rekreacios céllal kezdik hasznalni a drogokat, résziikrél ez sokszor maszkolds, hogy a
tarsadalom altal nem kivanatos tiineteket elfedjék. Nem minden esetben beszéliink illegalis
szerekr6l. ASD-feln6ttnél el6fordult, hogy a szokasosan felirt Haloperidolt adagolta tul
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maganak a kliens egy szamara frusztral6 helyzet utan. Tudta, hogy a haromszoros adag Kkiiiti,
tapasztalta tobb alkalommal is. Innen mar csak egy 1épés lehet az illegalis szerek kiprobalasa.
A depresszid, szorongas, frusztracido és beilleszkedési problémak miatti alkohol- és
droghasznalat haromszor valdszinlibb az ASD-fiatalok és -felnbttek korében, mint az atlag
populacioban (Mann, 2021). Mas szenvedélybetegek is hasznalnak kiilonbozé illegalis vagy
legélis szereket pszichés betegségek gyogyitasara, tiineteik enyhitésére. Az autistak viszont
egész gyermekkorukat azzal toltik, hogy szerek nélkiil probalnak beilleszkedni a nehezen
befogad6 vilagba, tehat kiizdenek a lehetetlennel. Az eredményt, segitd szakemberként,
ismerjiik: kirekesztés, depresszid, peremhelyzet. Az ASD-fiatalok egy része ezek utan ugy
érzi, problémait, fajdalmait, nehézségeit az alkohol, illetve a kabitoszerek enyhithetik. Naluk
kiprobalas utan nagyobb a szerhasznalat-zavar kialakulasanak kockazata. A biztonsagos
hasznélathoz sok esetben hidnyoznak képességeik. Viszont bizonyos szerek oldjak a
fesziiltségeket, ami még a neurotipikus fiataloknak is vonzo, nemhogy egy frusztralt autista
fiatalnak. A kockazatot tovabb noveli a sok esetben komorbid ADHD, illetve neurotipikus
tarsaikhoz hasonldan el6fordulhat biincselekmény, biintetdjogi eljards, halaleset vagy stlyos
szomatikus betegségek (Butwicka et al., 2017).

A rehabilitacio kérdései és a szocialis munka feladatai

A hagyomdnyos terdpiak autizmus spektrum zavar esetén nem valnak be, mivel szamukra tul
sok lenne a szocialis interakcid. David Gray-Hammond, aki autista és talpraallt drogfliggo,
elmondta, hogy rendkiviil feszélyezték példaul a 12-1épéses programok el6tti  kis
beszélgetések, ismerkedések, kézfogasok, imak, apro érintések (tul kozel iiltek) és az dlelések.
Az ASD-specifikus tamogatas a terapias kozosségekben rendkiviil ritka, és képzett szakember
mint segitd csak kivételes alkalmakon lehetne a kliensek mellett. Pedig szamukra ugyanugy
fontosak lennének a fliggdségbdl sikeresen felépiilt sorstarsak tapasztalatai, kozossége.
Rehabilitacios hazakban, anonim gyiiléseken az infrastruktira sok esetben ugy lett kialakitva,
hogy nem gondoltak az autistakra. Bar a rehabilitacios programokat egyénre igazitva hirdetik,
autizmusspecifikus ismeretekkel biro szakemberekkel altalaban nem rendelkeznek az
intézmények — az egyén definicigja a neurotipikus tobbségre vonatkozik. Tobb terdpias
kozosség preferalja a kapcsolatok 1jjaépitését. Joval nagyobb kihivas azonban azon
személyek kezelése, akiknek a kapcsolati haldja nem 1étezik mar (pl. hajléktalanok), vagy mar
nem elérhetd, mert az autizmus tiinetei miatt felndttként elfogyott a tamogatd hattér. A
szocialis munkdn mint szakman beliil konszenzus uralkodik arra nézve, hogy a terapiés
csoportok, terdpias kozosségek, illetve 12-1€péses kozosségek a leghatdsosabb felépiilést
tamogatd modszerek kozé tartoznak. Ezek elvarjak a résztvevotdl az aktivitast és az érzelmi
traumak, problémak megfogalmazasat, verbalis kifejezését. A legtobb autista erre nem képes,
nem tud a kozosség eldtt megszolalni, kapcsolatot teremteni a csoporttagokkal.
Segitét/mentort taldlni igy még nehezebb. Szdmukra az egyénre fokuszalt, egyénre szabott
terapia a jarhato ut, illetve ASD-ismeretekkel rendelkezd szakemberek alkalmazéasa az
intézményekben (Sony, 2010; National Autistic Society, 2021; Gray-Hammond, 2021).

A Primerose Lodge (Guildford, Surrey) egyike azoknak a Nagy Britanniaban 1étez6
drogterapias kozpontoknak, ahol autizmusspecifikusan képesek a szakemberek a
szerhasznalat-zavarokat kezelni. Itt a rehabilitacio alapja a kliens onismerete, megértve sajat
személyiségének miikodését, ami rendkiviil fontos a felndttkorban még nem diagnosztizalt, de
az ASD tlineteit er6sen mutatd, produkald személyek ez iranyu segitése és a diagnosztikali
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folyamat elémozditasa szempontjabol. Ez segiti majd a szakembereket, hogy ne az autizmus
tiineteivel, hanem a kliens felépiilésével tudjanak foglalkozni, de ASD-specifikusan. A
tanacsadd csak olyan személy lehet, aki gyakorlott ASD-személyek fejlesztésében,
életkisérésében, aki hatékonyan tudja tdmogatni a kliens csalddjat, gondozoéit. Amennyiben a
konzultaci6 nem autizmusspecifikusan lenne tervezve, a kezelés hatastalan lenne. Ilyen
esetben fennallna a veszély, hogy az autista kudarcként ¢li meg a folyamatot, és minden ilyen
iranyu rehabilitacios tevékenységet elutasit a jovoben. Ennek elkeriilése érdekében személyre
szabott rehabilitacios programot allitanak 6ssze, amelynek elemei: kognitiv viselkedésterapia,
megoldasalapt rovid terapiak, pszichoanalitikus megkozelités, timogatd haldzat 1étrehozésa.
Szocidlis munkésok és gondozok alkalmazasa elengedhetetlen, hiszen Ok képesek legtobb
esetben ezeket az elemeket koordindlni, kiilonds tekintettel a tdmogatd csaladi, gondozoi
hattérre. A terapias megkozelités része, hogy a klienst masok szemszogébdl, a kornyezete
szemével lassdk. Azéltal, hogy alaposan megvizsgdljadk, hogyan reagal egy autistira a
csaladja, a kornyezete, a tarsadalom, 1ényegében példaképeket kereshetnek szakemberekként:
ki az, aki megfeleld6 modon kozelit a fiiggd autistdhoz a kornyezetében, akire hallgat, aki
motivalni képes? Nagy szerepiik lehet még a szocialis munkasoknak a tdmogat6 szakmai stab
Osszetételében, ami szdmos terlileten segiti az autista fliggdt: kapcsolatok dpolédsa, oktatas,
egészségligyi szolgaltatdsok, munkahely, lakhatas, kommunikécio, 6nallo életvitel, szenzoros
integracio stb. A Primerose Lodge-hoz hasonlé intézmények milkodéséhez, a rehabilitacio
sikeréhez sziikség van relevans kutatasokra (Primerose Lodge, 2022).

A ko6zelmultbol harom tanulmanyt emelnék ki, amelyek célzottan vizsgaltak a
szerhasznalat-zavar és az autizmus spektrum zavar egyidejii eléfordulasat és kezelési, terapias
lehet6ségeit Norvégiaban és Hollandiaban (Helverschou et al., 2019; Kronenberg, 2015;
Walhout et al., 2022). Kozos a vizsgalatokban a viszonylag kis minta, a homogén
csoportdsszetétel és a diagnozis idOpontjanak szortsaga. Szintén kozos a CBT alkalmazasa
mind egyéni, mind csoportos terapiak, intervenciok esetében, adaptalva a szerhasznalat-
atalakitva, egyfajta szituacios gyakorlatok mentén, dramapedagdgiai elemekkel zajlik. Ami
azonban a szocidlis munka szempontjabol kiilonosen figyelemre mélto, az a
kompetenciahatarok hazankban meglévéekhez képest mutatott eltérései. Amikor ASD-
figgdkkel dolgoznak Norvégiaban, Hollandidban vagy Anglidban, lathatéan kiilonbozik a
hazankban bevett szakmai kompetenciak besorolasa. Bar mindharom orszagban jelen vannak
ASD-specifikus képzésben részesiilt pszichiaterek, a vizsgalt terapidk szakmai résztvevoi
els6sorban gondozdk, pszichiatriai ndévérek, pszicholégusok, ambulidns asszisztensek,
szocialis munkasok és mas szakemberek voltak. A szakemberek is a minta specifikus
szegmensét alkottak: a bekeriilés feltétele volt az addiktologiaban eltoltott tapasztalat és id6, a
specialis feladatkorre felkészitd tréning elvégzése (CBT) és a mentalhigiénés végzettség
(Helverschou et al., 2019; Kronenberg, 2015; Walhout et al., 2022). Osszehasonlitva, jelenleg
Magyarorszagon két nagy szakmai csoport kvalifikalt a feladatra ASD-specifikusan, a
felndttpszichiatria és -addiktologia, illetve az autizmusspecifikus pedagogia. Utdbbi a
felndttek ellatdsdban sajnos mar nem jatszik érdemi szerepet, addiktoldgiai ellatdsukban pedig
egyaltalan nem jelenik meg. A felnéttpszichiatria ambulans ellatasban viszont képtelen
kezelni a felmeriil6 kett6s diagnozist (Csepregi et al., 2011).

A tanulmanyok eredményei iranyadoak lehetnek. A norvég vizsgalat (n=7), bar kis
mintaval dolgozott, feltarta az egyéni, specifikus terapia jelentdségét a SUD/ASD esetén
(Helverschou et al., 2019). Ez a pilotkutatas abba az iranyba mutat, hogy a hagyomanyos
rehabilitacios programok, addiktologiai terapidk nem miikodnek, ahogy az ambulans
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pszichiatriai ellatas sem. A klienseknek minimum 20 iilésre lenne sziikségiik, atlagosan 17
honap alatt (8-25 honap). A terapidban részt vevO szakemberek gyakran érezték magukat
tehetetlennek, és a tarsszakmaktol nem kaptak hathatds segitséget. Azonban a szocidlis
munkdsok hatékonyan tudtak 1étrehozni a kapcsolatot a csalddtagokkal és mas szervezetekkel,
ami kifejezetten fontos lehet hajléktalan személyek esetében. A vizsgéalt beavatkozasi
folyamat viszonylag j6 eredménnyel zérult, hat felépiilé ellenében egy kliens maradt aktiv
szerfiiggd. A két holland tanulmany a vizsgélatot mar csoportos terapia formajaban végezte
(n=57, N=31) (Kronenberg, 2015; Walhout et al., 2022). Megallapitottak, hogy a SUD/ASD
kezelése joval nagyobb gondozési igényeket és specifikus tudast igényel a szocidlis munkasok
részerdl is. A gondozasi igények koziil a szakembergarda sszeallitdsaban a szocialis munka
jelentdsége szignifikansabbnak bizonyult, mint a pszichiatriaé, a komplex feladatellatas miatt.
A gyakorlatban ez azt jelenti, hogy nem a kevés szamu, sokszor elérhetetlen ASD-specifikus
szakembereket kell addiktoldgiai tudassal felvértezni, hanem az addiktologiai tudéssal és
tapasztalattal rendelkezé szakembereknek kell ASD-specifikus tudast atadni, és CBT-
képzésben részesiteni. A tanulmanyok, vizsgalatok eredményei bizonyitottak ennek a szakmai
¢s képzési irdnyvonalnak a sikerességét. A specidlisan létrehozott csoportforméatumot a
kliensek jol fogadtdk. Ennek bontdsa hamar megtortént képességek és sziikségletek szerint
kisebb csoportokra (kliensminta: >80 IQ), ennek mentén a terapids szakmai csoport
Osszetétele is valtozott. A személyre szabott terapia kidolgozdsdhoz mély, félig strukturalt
interjit hasznaltak (a kutatas modszereként is), illetve kérddiveket. Bar az eredmények nem
reprezentativak, igy messzemend kovetkeztetések nem vonhatok le bel6liik, a neurotipikus
tobbséghez képest a két orszag vizsgalatdban az eredmények pozitivak. Tehat a megfeleld
szakembergarda és modszerek megléte esetén SUD/ASD kezelése sikeres lehet. Ennek
kapcsan — a relapszusmegelézési tervet/utogondozast illetden — meg kell jegyezni, hogy a
teljes absztinencia ASD esetén nem jelenti a képességek fejlodését és nem allitja helyre a
kognitiv miikddést vagy a szocialis jollétet. Ugyanakkor mindkét holland vizsgalat igazolta,
hogy valods, hosszatava sikert csak a rehabilitacio részeként végzett utdbgondozassal lehet
elérni (Helverschou et al., 2019; Kronenberg, 2015; Walhout et al., 2022).

Osszegzés

Tanulmédnyomban egy norvég és két holland vizsgalat eredményeit, kovetkeztetéseit
hasonlitottam Ossze, tovabba egy angliai drogterapias klinika specifikus tapasztalatait, illetve
a témaban megjelent, foként angol nyelvii szakirodalmakat dolgoztam fel. A Klinikai
szakembereknek eddig a két egyidejii allapotot, vagyis a SUD (szerhasznalat-zavar) és ASD
(autizmus spektrum zavar) allapotat két kiilon iranyelvre tamaszkodva kellett kezelnitik
Magyarorszagon. Sziikség lenne a szakemberek szélesebb korli képzésére és a szakmakozi
kapcsolatok hatékony miikodtetésére. Egyetlen irdnyelvben vagy orszagos stratégidban sem
foglalkoznak az autistak specialis sziikségleteivel szerhasznalat esetén, pedig ez része kellene,
hogy legyen az egyenld esélyli hozzaférésnek a szolgéltatdsok tekintetében. A serdiild és
felnott autistak életkisérésére, segitésére, kiilondsen ilyen esetekben a Szocidlis munka
hazadnkban még nem megfelelden felkésziilt, ahogy a tobbi segitd szakma sem. A véltozashoz
sziikség lenne tobb, a témaban relevans szakirodalomra, a megfeleld gyakorlatok atvételére,
illetve specifikus tovabbképzésekre és kutatasokra.

Szocidlis Szemle, 15. évfolyam, 2. szam (2022)
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