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MARK MONIKA

A nyugati tipusu joléti dllamokban az 1980-as évektSl bekodvetkezé
stagndlds egyuttal a joléti kiaddsok megnyirbaldsat hozta. A kisebb tortaval
beérni kényszer(lé joléti agazatokban az egymas rovasara torténd
forrasnyerés és az erételjesebb érdekérvényesités tlint lehetségesnek. A
versengé érdekeket a joléti szolgaltatds hasznossdaganak és
gazdasagossaganak dimenzidiban igyekeztek 0Osszemérni. Az elsé
nehézséget az eltéré6 mindségek kozos ,nevezére hozdsa”, az objektiv
mérce feldllitasa jelentette. A nem kvalifikalhatd értékek mennyiségi
leforditdsa csupan egyfajta redukcid d4ran volt lehetséges. A
mindségfejlesztés alapjaul szolgalé standardizalds éppen az életminGség
alapveté kérdéseiben (pl. az élet értelmét meghatdrozé értékek,
eszmények) nem nyujt szinte semmiféle tampontot.

A kliensek szdmdra nem csupan szocio- és pszichotechnikakat,
hanem azokon tulmutatéd erkdlcsi iranyelveket is mutatni kivané
szolgaltatdsok szamadra a mennyiségi mutatdkon kiviil kiilonosen lényeges
a kvalitativ mdédon torténé megkozelités, a ,mit?”, ,hogyan?”, ,,mi célbol?”
tipusu kérdésekre torténd valaszadas. A kliensek jelentés- és értelemadod
folyamataiban keletkezett zavarok ,elhdritdsara”, az értékvilag
korrigalasara is torekvé, szenvedélybetegek talpra allitasara szervez6dott
terdpias kozosségek (therapeutic community, a tovabbiakban TC) a
hagyomanyos feltételek mentén midkodé egészségligyi rendszer
hianyossdgaira reflektdlva jottek |étre. A TC-k univerzalis emberi értékekre
épllé elmélete és gyakorlata eleve hatranyos helyzetbe hozta 6ket a
raciondlis és hatékonysagkozpontu eljardsokhoz képest, mert
eredményességiik megfelel6 kutatdsi bizonyitékok hidnyaban aligha
tdmaszthaté ala.

Az e kutatds terén tapasztalhatd lemaradas mérséklésére irédott
kotet igy els6sorban TC-ben dolgozé szakembereknek késziilt. A kdnyvben
tobb mddszert és megkozelitést bemutatnak a szerkeszték. Az dsszesen
tizennyolc tanulmany harom részre bomlik.
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Az els6 rész a TC-kutatasokrdl ad attekintést a kezdetektdl
napjainkig. A TC-k tobbsége egy sajatos intellektudlis orokségen
szervezGdik, amely két jol elkllonithetd terliletet foglal magdba: a
szervezetelméletet (organisation theory), kiilonds tekintettel a strukturak,
az interperszondlis folyamatok és az egyéni viselkedés kozotti
interakcidkra; és a pszichoterapiat (a személyes fejlédés és valtozas
elémozditasa iranyitott beszélgetésen keresztil). A pszichoterdpias és
szocioterdpias irdnyzatok egymastol torténd ,elfejlédése” a TC-k esetében
is felvetette a kérdést: melyik iranyt kovessék a klinikai intervenciok?
Koncentraljanak-e az individualis ,,nyomvonalra” vagy inkdbb a tarsas
szituaciok altal kozvetitett hatdsokra fokuszaljanak? A vagy-vagy vélasz
alternativajaként az elméleti szintézis lehet6sége kinalkozott (pl. Bourdieu
habitus-, mez6- és t6keelmélete, Henri Tajfel szocialis identitds
kategdridja, Moscovici szocidlis reprezentdcié elmélete). Mennyiben
relevansak ezek az elképzelések a TC-k szamara? A TC-t felfoghatjuk
mikrotarsadalomként, ahol a személykozi interakcidk egy biztonsagos
tdrsas kdzegben nem csupan ,Ujra-jatszhatdk”, hanem a hibdk, tévedések
korrigalhatok is. Kvantitativ vagy kvalitativ megkozelités alkalmazasa a
célravezet6? A kutatasok mindegyike — explicit vagy implicit médon —
mindkét megkozelitéssel dolgozik (pl. pszichometriai kérdGivek, narrativ
interjuk, naplorészletek).

A kvalitativ kutatds soran a hangsuly a szubjektiv tapasztalatokra, a
folyamatokra és a jelentésaddsra helyezédik (az eredmények a viszonylag
kis elemszam miatt kevéssé altalanosithatdk), s a konstrukcionista
felfogassal hozhato 6sszefliggésbe. A kutatds érvényessége mindazonaltal
novelhet6 olyan stratégidk alkalmazasaval, mint az atlathatésag és a
triangulacio. A kvalitativ és kvantitativ kutatdsok er@sségei is
kamatoztathatdk a mentalis problémak és kezelésiik komplex teriletén,
példaul egy kvantitativ tipusu elemzés alkalmas lehet a TC eredményeinek
megvizsgalasara, mig a kvalitativ eljarasok kozelebb visznek a TC-ben
lezajlé folyamatok megértéséhez.

A TC-kutatasok kezdeti id6szakdban az egyik els6é ,kiils6
megfigyel6” altal készitett irds Rapoport Community as Doctor (1960) cim(
munkaja (Nagy-Britannia, Belmont Hospital). Amig a TC-ben dolgozé, a TC
maodszere irant elkdtelez6d6tt szerz6k kritikajaként tulzott bevonddasukat
és az ,objektivitds” hidnyat szokas felhozni, addig Rapoport esetében a
problémat a TC perspektivdjanak tokéletlen megértésében latjak. Ettdl
eltekintve Rapoport irdsa megtermékenyit6 médon hatott a teriiletre. A
TC altala bevezetett ,négy pillére” a TC-k gyakorlati megvaldsitdsa soran is
standardként szolgalt (demokratizmus, permisszivitas, konfrontacié és
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kdzosségiség). E korai kutatasok fékusza jellemzéen a ,,vajon mikodik-e”
kérdésen volt.

De Leon nevéhez kapcsolddnak az 1970-es évek elejétél kezd6dé
TC-kezelés értékelését végz6 kutatdsok (Phoenix House). A TC-kutatasok
az els6, a TC uttordi altal informativ és meggylzési szandékkal irédott
beszamoldktdl kezd6déen a ,kivulallék” altal végzett etnogréfiai
megfigyeléseken keresztiil az utébbi id6kben zajlott-zajlé kvalitativ,
értékeld kutatasokig ,ivelnek”. A ,hogyan dolgozik” kérdés azonban,
legaldbbis részlegesen, ma is megvalaszolasra var. A kezdeti leird jellegl
kutatdsokat az értékel6 megkozelitések kezdték felvaltani (az Gjabb keletd
bizonyiték  alapu  kutatasok a TC-k szészerinti  tuléléséhez
elkertlhetetlennek bizonyultak, pl. Nagy-Britannidban a National Health
Service [Nemzeti Egészségligyi Szolgdlat] reformja nyoman).

A mdsodik rész tanulmanyai mintegy visszabontva a , bizonyitékon
alapulé gyakorlat” kutatdsi célkit(izését, a ,gyakorlaton alapuld
bizonyitékok” programjaban és a gyakorlattal kdlcsonhatasban allé tudas
eszméjében osztoznak. Masképpen, inkdbb a gyakorlati tanuldst is magaba
foglalé tudasra épitenek, mint a tudas alapu gyakorlatra, irja
bevezetdjében Frank Margison. A madsodik rész irdsaiban a TC-t a
pszichoterdpia-kutatds kontextusdba helyezve kutatjak.

A szolgdltatdsok értékelése két vonatkozé témaban torténik:
klinikai audit (a szolgaltatds min&sége) és teljesitményértékelés (outcomes
benchmarking). A minGségre irdnyuld kérdések: Mennyire kivan a
szolgaltatas atfogd (széleskor(i) lenni? Mennyire relevans a beavatkozas?
Mennyire elfogadhatd a beavatkozas? Mennyire hozzaférheté és
méltanyos a szolgdltatas? Milyen hatékonyan m(ikddtethetd a kezelés? A
teljesitményértékelés egyéni szinten és a szolgdltatas szintjén torténik.

Practice Evaluation of Therapeutic Communities (Jan Lees) [A
terdpias kozosségek gyakorlati értékelése]. Nagy-Britannidban jé ideje vita
targya, érvek sorakoznak pro és kontra a TC-standardok akkreditdlasa
Ugyében. VezetSi (manager) oldalrdol és a kozvélemény feldl létezik
egyfajta nyomads az elszamoltathatésdag jegyében, a TC-tagok és
szakemberek pedig az autonémidjukat féltik, s kétségeiket fejezik ki a
komplex TC-megkozelités standardizalhatdsagat illetéen (protokoll vagy
manudl kontra kreativitas, spontaneitas és reflexivitas).

A TC-k minGségi standardjai vonatkozasaban a Kennard—Lees Audit
Checklist (KLAC) a fenti ,folyékony” TC-szempontokat igyekszik beépiteni
az audit kritériumokba, amelynek alapelvei: a ,culture of enquiry”; a k6z0s
dontéshozatal, a terdpids kozosség életének minden aspektusa és
torténése feldolgozandd nyersanyagként szolgdl a terdpias folyamat soran;
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a terapids munka a TC kapcsolati rendszerén keresztil torténik; a TC-tagok
batoritdst kapnak, hogy konstruktiv modon csatlakozzanak a kdzosség
egészéhez. Az ellendrz6 lista 0sszesen 58 elemet tartalmaz, amelyeket
nyolc csoportba sorolnak: a ,culture of enquiry”; a kezelési program
strukturdja; a kezelési folyamat és a kozosségi élet; felelGsség és
dontéshozatal; kezel6személyzet dinamikdja és kapcsolatai, hatarok és
keretek; fizikai er6forrasok; a stab eréforrasai.

A Community of Communities Projekt [KozOsségek Kozossége
Projekt] keretében a ,terapids kozOsség ethoszdnak” meghatarozdsara
tettek kisérletet, s a fenti nyolc terliletet tovabbiakkal egészitették ki: a
kornyezet és berendezés; felvétel és elbocsatas; gondozas/torédés és
kezelés; informacio, hozzajarulas és titoktartds; jogok, biztonsdg, hatarok
és keretek, szervezet, policy és eljarasok; kiilsé kapcsolatok.

The Research Context for Therapeutic Communities in the USA
(Georg De Leon) [A terapias kozosségek kutatasanak kontextusa az USA-
ban]. A TC-kutatasok két fazisra oszthatdk: az 1973-1989 kozotti és az
1990 utdni id6szakra. A TC-k a hagyomdnyos egészségligyi kezelés
alternativajaként jottek létre. A kezelésbe felvettek tobbsége fehér férfi,
kevés munkatapasztalattal. A terdpids cél az identitas- és életstilus
valtoztatads. A TC-k kritikajaként koltségességiiket hoztak fel (a nappali
ellatdsokhoz képest), igy a hatékonysag dokumentaldasa alapvetd
jelent6ségli volt. Az eredményesség indikdtorai: a viselkedésbeli
valtozdsok (droghasznalat, blindzés és munkavallalds vonatkozdsaban) és
a pszichikai kondicid javulasa (depresszid, szorongas, onértékelés).

De Leon vizsgdlatai szerint a sikeres kezelés prediktorai a kezelés
befejezése és a kezelésben t6ltott id6 hossza (legalabb egy év). A sulyos
pszichopatoldgiai korképek és a blin6z6 életmdd novelik a kezelés
megszakitasanak esélyét. A kezelésben maradas esélye novelhet6 egyéni
szupportiv tandcsaddssal, a csaldadtagok bevondsaval.

Az 1990-es évekt6l a kutatads fékusza a ,vajon mikodik-e a TC-
modszer” kérdéstdl a ,,hogyan mikodik” kérdés felé mozdult el. A TC
komplex elméleti megkozelitése ,globdlis kutatasi stratégiat” implikal
(kvalitativ és kvantitativ technikak otvozése, résztvevé megfigyelés
alkalmazasa, a stab, a kliensek néz6pontjai). A TC-k tanulmanyozasanak
egy lehetséges stratégdja, hogy a teljes kezelési protokollra fokuszal,
ahelyett, hogy az egyes elemek kozotti kapcsolat azonositasara
koncentralna (a kezelési tedria és a kivitelezés egyezGsége, ,pontossaga”).
Abbdl a feltételezésbdl indul ki, hogy a ,pontossdag” novelése javitja a
kezelés mindségét (kevesebben szakitjdk meg a kezelést, jobbak az
eredményességi mutatdk) és csokkenti a kezelésben eltoltott id6t.
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The Gold Standard (Nick Manning) [Az arany standard]. Az RCT
(randomised controlled trial) [randomizalt, kontrolldlt vizsgalat] az ,arany
standard” az orvosi beavatkozasok értékelésében (de nem létezik ,arany
standard” minden problémara). A TC-kutatdsban, ahol egy komplex tarsas
szituaciot vizsgalunk, kétségek merilnek fel a megbizhatdsag tekintetében
(hatoelemek ,keveréke” és ,ddzisa”, a rendszer és a személyek
,0sszjatéka”, a kezelés hatasanak mérése).

Using Qualitative Research Methods in Therapeutic Communities
(Barbara Rawling) [A kvalitativ kutatdsi modszer haszndlata a terdpids
kozosségekben]. Technikdk és elemzési eljarasok széles skaldja sorolhaté
ide. Az adatgytijtés leggyakrabban interjuzassal vagy megfigyeléssel
torténik, amely kiegésziilhet mar létez6 dokumentumok elemzésével vagy
naplofeljegyzések készitésén keresztil. A kutatdk képanyagot készithetnek
a ,természetes kozegiikben” folyd TC-aktivitasokrél, de elterjedt a
fokuszcsoportok alkalmazasa is. A kutatdi kérdés a kutatds soran
finomithatd vagy akar jelentés mértékben moddosulhat (ez jelentds
killonbség egy kvantitativ kutatashoz képest, amely el6zetes hipotézisre
alapul). A kvalitativ kutatas egyik legnagyobb nehézsége lehet a megfelel6
tdvolsdg beallitdsa a kutatas alanyaival. A TC-hez csatlakozd, sokszor
specialis képzettséggel rendelkez6 gyakorlati szakemberek (practitioner’s
accounts) ,klinikai szemléletld” beszamoldi is értékes részletekkel
szolgalhatnak a TC filozéfiajardl és aktivitasairdl.

Outsiders on the Inside (Nicola Morant & Fiona Warren) [Kivilallok
kivulalld” kifejezésben slritik Ossze. Osztjdk a tudas/tudomany
konstrudlasara vonatkozd nézetet (Knorr-Cetina, Merton), miszerint az
alakitja a tarsadalmi-kulturdlis kontextust és ideoldgidkat, s forditva, a
tudomanyt is formalja az adott toréneti-kulturalis beagyazottsdg. A
mikrotdrsadalmi folyamatok (amelyek a TC-ben is zajlanak) és a szélesebb
makrotdrsadalmi folyamatok (politikai, pénzigyi, stb.) egylttesen
formaljak a mentdlis egészség teriiletén miikods szolgdltatasokat. A
szerzGk nézete szerint az emberi és intézményi aspektusok nem
valaszthaték élesen kilon a tudomanyos ,,produktumtdl” és kutatasi
eredménytél. A ,termék” és a ,gyartd” (product, producer) mindig
Osszekapcsolddnak (a kvantumfizikahoz hasonldan a
tarsadalomtudomanyos megfigyelésekre is igaz, hogy a kutatas a kutatott
témara hatdssal van, azaz mlkodik a reaktivitas vagy megfigyel6 effektus).
A TC-k Iényeges jellegzetességének tekintik, s ezért kutatasi szempontbdl
is kiemelik az interperszondlis dinamika és folyamatok kdzponti szerepét.
A kutatd ,szokatlan” szerepbe kerill a TC-kutatds soran, amelynek nem
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tagja a ,szokdsos” értelemben. Poziciéja ambivalens, hiszen nincs sem
igazan ,bent”, sem igazan ,kiviil” (outsider on the inside). Ohatatlanul
felmeriil a kérdés a stabtagokban és a TC tagjaiban ,Ki ez a személy?”,
»,Vajon mit csindl?”, ,Miben all a kutatas?”. Kennard szerint a stab és a
kliensek részérdl tipikus hozzadlldsok: 1. egy olyan folyamatrdl van szo,
amelybdl megtudjuk, hogy a TC mikodik-e vagy sem; 2. olyasvalami, ami
semmi hasznalhaté eredménnyel nem szolgdl majd, hiszen olyan sok
tényez6t vizsgdl egyidejlileg; 3. etikailag elfogadhatatlan, személytelen és
mechanikus Ut ilyen médon emberekhez kozel keriilni, megérteni 6ket. A
szerz8k véleménye szerint a kutato egy ,,harmadik perspektivat”, egy olyan
alternativ szempontot képvisel, amely kiegésziti a stab és a kliensek
néz6pontjat, s eltérd irdnyu tapasztalatai jol hasznosithatok.

A harmadik rész a kutatdsi eredményeket Osszegzi, s azt veszi
szamba, hogy melyek a TC legfontosabb eseményei.

What Makes a Therapeutic Community? A Comparative Study of
Ideal Values. (Fiona Dunstan & Sarah Birch) [Mi tesz valamit terapids
kozosséggé? Osszehasonlitd vizsgalat az idedlis értékekrdl]. Attekintve a
témdban eddig sziiletett irdsokat Rapoport-tél (1960) Suddards és Wilks
(1996) osszefoglaldjaig, nem taldlnak egységes TC-definiciot. Szem el6tt
tartva Main ,culture of enquiry” megdllapitdsat, a szerz6k kisérletet
tesznek a TC-k értékidealjainak azonositasara. A TC ,alkotéelemeinek”
azonositasa elképzelésik szerint kozelebb visz egy altaldnosabb TC-
megkozelités kialakitasahoz, valamint a TC-k értékeléséhez. A vizsgalathoz
58 kérdést tartalmazd kérddivet hasznaltak, a vizsgalat soran 263 klienst
és stdbtagot kérdeztek meg, 6 TC-bél), az adatokat SPSS segitségével
(faktoranalizis) elemezték.

A legfontosabb terapids eseményként a katarzist, az 6nfeltarast, az
interperszonalis kapcsolati fejleményekbdl torténd tanulast, a vikaridld
tanulast, az elfogadast, az altruizmust, az irdnyadast, a remény felkeltését
és az dntudatosulast tekinthetjik. Mindazonaltal, nehéz volna egységes és
altaldnosithaté konkluziot levonni az elemzésbél, hacsak nem az
utdiratként jegyzett gondolatot: ,Therapeutic community practice is what
you are doing when you say you are working in a therapeutic community.”
[A terdpids kozosségi gyakorlat az, amit akkor tesziink, amikor azt
mondjuk, hogy egy terdpias kozosségben dolgozunk.] — Parhuzamos
vilagok...

Researching Concept-Based Therapeutic Communities (Susan Eley,
Rowdy Yates & Jane Wilson) [A koncepcid alapu terdpias kozosségek
kutatasa). A tanulmany egy skdciai kutatécsoport munkajarél szamol be.
Kilonbséget tesznek az amerikai és a UK-beli terapids kozosségek
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jellegzetességei kdzott. Mig az amerikai kdzosségek felépllt fuggbket is
alkalmaznak stabtagként, és tamaszkodnak az 6nsegit6 csoportokra, addig
az eurdpaiakra jellemz6 a szocialpsziciatriai alapelvek, a szocidlis munka
gyakorlatanak alkalmazasa, valamint az artalomcsokkentés
szempontjainak beépitése a kezelési protokolljaikba. Az Egyesiilt
Kirdlysagban a korai TC-k gyakorlatukban tamaszkodtak a ,neveletlen”
gyerekek kezelését végz6 uttor6k gyakran ruralis tevékenységekre
alapozott tapasztalataira (Aichorn, Steiner, Pestalozzi). A TC-mozgalom
»,masodik vonala” a pszichiatriai betegek ellatdsdhoz kapcsolhaté. Tom
Main (The Bulletin of the Menninger Clinic, 1946) fektette le azokat az
alapelveket, amelyeket a , demokratikus” TC-nek kovetnie kell, s amely
munkdn a pszichoanalitikus praxis nyomai is érz6dnek. A TC-k ,,harmadik
vonalahoz” a drogfliggbk kezelésére specializalédott kozosségek tartoznak
(prototipusa a Dederich altal alapitott Santa Monica-i Synanon). Mindegyik
tipus osztja azt az elképzelést, miszerint a kozosség a legfGbb gydgyité erd,
s centralis elemeik kozé tartozik az 6nsegités koncepcidja és az encounter
csoport terapias alkalmazdsa.

E tanulmany szerzdi is ugy vélik, hogy a TC-kutatds specidlis
kihivasokat tartogat, tekintve, hogy a TC-ben minden , bemeneti tényez6”
és beavatkozas egy ,egész” részeként értelmezendd, amelyek hatdssal
vannak a TC és annak tagjai valtozasara és fejl6désére. gy maga az
adatgy(ijtés sem maradhat ,tiszta” és a kozegétdl elvonatkoztatott, hanem
inkabb a hatasok egyfajta ,,melanzsaként” foghaté fel. A szerz6k azon az
allasponton vannak, hogy a ,kutatdéi encounter” (research
encounter/kvalitativ interju) a terapias folyamat része lehet, inkabb, mint
valamiféle ellener6t képviseljen. A ,terdpias encounter” és ,kutatdi
encounter” szdmos kozos vonassal rendelkezik, noha |éteznek alapvet6
kiilonbségek is kozottik.

A szerz6k hasznosnak tartjadk az EuropAS| (Europan Addiction
Severity Index) kérddiv alkalmazasat az interjukészités soran, mert relative
rovid, félig strukturdlt és multidimenziondlis (6 f6 terliletet érint,
egészségligyi, foglalkoztatas, alkohol- és drogfogyasztds, jogi- és
blintet6ligyi aspektusok, csaladi és szocidlis kérdések, pszichiatriai
el6zmények). A kutatas soran hasznalt masik kérd6ivben (CTQ, Childhood
Trauma Questionnaire) a gyerekkori eseményekre kérdeztek ra. A kutatas
Osszefliggést talalt a gyermekkori bantalmazas/elhanyagolds és a
droghasznadlat kozott, habdar dvatossagra intenek a tulzott altaldanositassal
kapcsolatosan.

Economic Evaluation in Therapeutic Community Research (Steffan Davies,
Diana Menzies) [Gazdasagi értékelés a terapias kozosségek kutatasaban].
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Hatdsossdg (effectiveness): a specialis intervencid a szandékolt hatast
produkalja.

Hatékonysdg/eredményesség (efficiency): az input és output kozotti
kapcsolat mértéke, példaul ha két egyforman hatasos kezelés kozil az
egyik fele annyiba keriil, mint a masik, akkor az olcsébb a hatékonyabb.
Haszon (benefit): a kezelés okozta haszon mértéke, amely
szamszerUsithetd, példaul a nyert életévek szama.

Kéltség (cost): 1. direkt koltség (az egészségligyben, a kozosségben, a
csaldadban keletkezik); 2. indirekt koltség (a kiesett termelés koltsége); 3.
eszmei/jarulékos koltség (altaldban pszicholdgiai kovetkezmények,
fajdalom, elvesztett szabadidd).

A TC-kutatdsok viszonylag 0] terllete a koltséghatékonysag
kritériumainak  és indikatorainak  kutatdsa. @A  pszichoterapia
hatékonysaganak kutatdsa sordn indikatorként hasznaljak tobbek kozott a
bentlakdsos kezelések id6tartama és a foglalkoztatasban toltott idé
alakulasat. A TC-k koltséghatékonysdg-kutatdsa a pszichoterdpia
hatékonysagkutatdsanak hagyomanyait igyekszik kovetni, a kezelést
befejez6en mérik az igénybevett kezelés koltségcsokkenését.

Leaving the Therapeutic Community (Nicola Morant) [A terapias
kozosség elhagyasal. A TC elhagydsa a terapias folyamat szerves része.
Terdpias kulcsfeladat a szepardacidval, levalassal, atmenetiséggel
kapcsolatos fajdalmas érzések kezelése. Az utdbbi id6k fejleménye, hogy
az érdekl6dés a TC elhagyasat kovetd idGszakra irdnyul (follow-up
research). A kvalitativ médszer lehetdséget ad a szolgaltatdst igénybevevd
szempontjainak érvényesitésére. 15 f6 a Henderson Kdrhdazban kezelést
igénybe vett klienst interjuvoltak meg, félig strukturdlt interjukat
készitettek, s tartalomelemzésnek vetették ald azokat.

A 6 kutatdsi kérdések: 1. Miképpen tapasztaljdk meg a kliensek a
Henderson Kérhazban kapott kezelést, kiilonos tekintettel a kezelés
lezardsdara? 2. Melyek a Henderson Koérhaz volt klienseinek tapasztalatai a
kezelést kovet6 hodnapokban, s hogyan valtoznak ezek az id6
el6rehaladtaval? 3. Melyek a volt kliensek szolgdltatasi igényei és
elvardsai? Milyen kiilonbségeket tapasztalnak ezek és a jelenleg
igénybevett szolgaltatdsok kozott?

A szerz6 arra a kovetkeztetésre jut, hogy a hosszu tavu tamogatas
elengedhetetlen a terapiat befejezett kliensek szdmdara. Kilondsen az
elbocsatast kovet6 hetekben nagy a veszélye a relapszusnak, igy a
strukturalt és folyamatos tdmogatas kivanatos ebben az id6szakban.

A kotet 0sszességében arrdl gy6zi meg az olvasoét, hogy sziikséges
e téren az elméleti hattér fejlesztése, amelyhez a széles kor( tajékozddas,
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az elemzés és rendszerezés nélkilozhetetlen. Annal is inkdbb, mert e
sokoldalu attekintést nyudjtd kotet is csupan részben képes megvalaszolni
a szerkesztSk altal feltett kérdést, hogy vajon melyek a szerhaszndlatnak
és fliggbségnek azok szabdlyszer(i, rendszerszer(ien ismétl6d6 vondasai,
amelyekre a terdpids kdzosségen kivil mas intézmény nem tudott valaszt
adni.
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