SZOCIALIS SZEMLE

18. évfolyam, 1. szdm (2025) https://doi.org/10.15170/SocRev.2025.18.01.04

ADHD-val €10 fiatal felnottek tiineteikkel és jellemzdikkel
kapcsolatos tapasztalatai

Experiences of young adults living with ADHD related to their
symptoms and characteristics

BACSA MARIA KATA & JAVOR REBEKA

Bacsa Maria Kata: INDIT (Integralt Drogterapids Intézet) Kozalapitvany, ,,Tisztas”
Drogkonzultacios Kozpont; bacsa.kata99@gmail.com

Kata Mdria Bacsa: Integrated Drug Therapy Foundation, ,, Tisztas” Drug Consultation Center;
bacsa.kata99@gmail.com

Javor Rebeka: fiiggetlen kutato; javor.rebeka@gmail.com

Rebeka Javor: independent researcher, javor.rebeka@gmail.com

Beérkezett (submitted): 2025.03.25.
Lektoralasra kikiildve (out for review): 2025.04.22.
Kozlésre elfogadva (accepted): 2025.06.10.

Absztrakt

Mi az ADHD, és milyen szerepet jatszik benne a tiirelem és a tiirelmetlenség? A figyelemhianyos
hiperaktivitas zavar (Attention Deficit Hyperactivity Disorder, ADHD) a neurodiverzitds egyik
forméaja. Az utobbi évtizedekben jelentds novekedést figyelhetiink meg az ADHD diagndzisainak
szdmaban, ami részben a diagnosztikai kritériumok fejlédésének, részben a tarsadalmi tudatossag
novekedésének kdszonhetd.

Fontos, hogy az ADHD-val €16k élete sajatos kihivasokkal és lehetdségekkel teli, amelyek
minden életteriiletiiket érintik, igy a megfeleld tamogatas kiemelt jelentéségli. Az inkluziv
kornyezet és a személyre szabott megkozelitések segithetnek enyhiteni a nem megfeleld
kornyezetbl fakadd kihivasokat, mikdzben Iehetdvé teszik a neurodivergens egyének
erdsségeinek és készségeinek kibontakozasat. Ezaltal nemcsak a tarsadalom egészére, hanem az
érintett egyének mentalis egészségére is kedvezd hatast gyakorolhatunk.

Jelen kutatas célja feltarni az ADHD-val érintett egyének mindennapi akadalyait, valamint
azt, hogy miként hat rajuk a tarsadalmi visszajelzés az ADHD tiineteik altal meghatarozott
viselkedéseik kapcsan. Ezenkiviil a pozitiv aspektusok is elétérbe kerlilnek, hogy atfogd képet
nytjtsunk az ADHD-val €16k helyzetérol.

Kulcsszavak: neurodiverzitas, ADHD, kihivasok, tiirelem, inklazid

Abstract
What is ADHD, and what role do patience and impatience play in it? Attention Deficit
Hyperactivity Disorder (ADHD) is a form of neurodiversity. In recent decades, there has been a
significant increase in ADHD diagnoses, due to advancements in diagnostic criteria and greater
societal awareness.

It is essential to recognize that individuals living with ADHD face unique challenges and
opportunities that affect every aspect of their lives, making appropriate support critically
important. Inclusive environments and personalized approaches can help alleviate challenges
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stemming from unsupportive settings while enabling neurodivergent individuals to develop their
strengths and skills. This not only benefits society as a whole but also enhances the mental well-
being of the individuals involved.

The aim of this research is to explore the daily obstacles faced by individuals with ADHD
and how societal feedback on behaviors shaped by ADHD symptoms impacts them. Additionally,
the research highlights positive aspects to provide a comprehensive understanding of the situation
of those living with ADHD.

Keywords: neurodiversity, ADHD, challenges, patience, inclusion

Bevezetés
Mi a neurodiverzitas?

A neurodiverzitas a neurokognitiv miikodés végtelen valtozatossaga (Walker, 2023); egy széles
dimenzidt olel fel az emberi agy és viselkedés teriiletén, amely szerint:

e aneurotipikus egyének olyan médon gondolkodnak és dolgozzak fel az informéciokat,
ahogyan azt a tarsadalmi norméik meghatéarozzak,

e aneurodivergens egyének viszont az adott tarsadalom ¢€s adott kultira normaitol eltérd
modon gondolkodnak, viselkednek €s dolgozzak fel az informacidkat (Chapman, 2019).

Walker (2023) szerint hasonlé tarsadalmi dinamika figyelhetd meg a neurodiverzitas és
az emberi sokféleség mas formai kapcsan (pl. etnikai, kulturdlis sokszinliség). Ebben a
dinamikaban, ha a sokféleséget elfogadjak, az a kreativ potencial forrasaként hathat. fgy a
neurodiverzitds is az emberi sokféleség természetes €s értékes formaja lehet.

A 90-es évek végén jelent meg a neurodiverzitas fogalma, Singer (1998; 2017) és Blume
(1999) publikacioiban. Singer a biodiverzitas koncepcidjabdl indult ki, ennek mintajara kezdte
el hasznélni a neurologiai diverzitas (késdbbiekben neurodiverzitéds) kifejezést. Blume szerint
a neurodiverzitas két részre oszthatd, neurologiailag tipikusra és neuroldgiailag atipikusra:

e aneurologiailag tipikus (neurotipikus) az, akinek a neurokognitiv mitkodése megfelel a
dominans tarsadalmi normaknak,

e az atipikus (neurodivergens) az, akinek a gondolkodasa és viselkedése jelentdsen eltér
a dominans tarsadalmi normaktol (Walker, 2023).

Elészor az autizmussal ¢€lok hasznaltdk a neurodiverzitds kifejezést arra, hogy
sajatossagukat jeloljék vele. Késobb boviilt a neuroldgiailag eltérdket befogado kor, tehat mas
eltérd idegrendszeri sajatossag is besorolhatod ebbe a kategoridba (esetiinkben az ADHD is, de
emellett példaul az Alzheimer-kor, diszlexia, bipolaris zavar stb. (Mcgee, 2012)). A
neurodiverzitds egy természetes bioldgiai eltérés, az emberek idegrendszeri fejlédésében
technikai, digitalis fejloddés és az ezzel jard gyors kulturdlis valtozasok hatdsara felmeriil az
igény a szokasostol eltéréen miikodd elmékre, amelyek ujféle megoldasokat nytjthatnak a
problémékra. A neuroldgiailag atipikusok a szokdsostdl eltérd idegrendszeri sajatossagukkal
igy hozzajarulhatnak a sokszinliséghez és a tarsadalmi fejlédéshez (Bertilsdotter Rosqvist et al.,
2023; Gyarmathy, 2023).
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Hattértényezok

Az atipikus fejlédésnek (ugyan tobb formaja ismert) négy formajat tapasztaljuk leginkabb
gyermekkorban: specifikus tanulasi zavar, tehetségfejlodés, autizmus spektrum zavarok,
kontroll zavarok. Mindegyikre jellemz0, hogy egy szokasostol eltérd idegrendszeri mitkkddésen
alapszik, melynek elényei és hatranyai egyarant vannak az egész ¢let soran, és amely fiiggetlen
az intelligenciatol, viszont fiigg a kornyezettél (Gyarmathy, 2019).

A fejlédé infokommunikécios technoldgia erds hatdssal van a mindennapokra. A
rengeteg inger a szort figyelmet erdsiti, nagy mennyiségili a vizualis inger, lecsokkent a finom,
verbalis ingerfeldolgozas lehetdsége, csOkkent a mozgds, a precizidos tevékenység, a
szenzomotoros tapasztalat. Az infokommunikacids technika gyors iitemii valtozasa igy hatassal
van az emberi idegrendszer fejlodésére, ezzel egyiitt pedig hatdssal lehet az ADHD-ra is.

ADHD esetén a végrehajté funkcidk (pl. viselkedéstervezés, a tevékenység, a cél, €s a
figyelem fenntartésa, iranyitasa) alulmitkdnek (Brown, 2009; Martel et al., 2007; Wahlstedt et
al., 2008). A végrehajto (executive) funkciok magasabb rendii mentalis folyamatok, amelyek
elengedhetetlenek az ujszerli, céliranyos feladatok végrehajtdsdhoz, valamint a kornyezeti
valtozdsokhoz val6 rugalmas adaptacidohoz. E folyamatok kézponti szerepet jatszanak a tudatos
kontroll kialakitdsdban és a viselkedés irdnyitdsdban, mindezt egy tavolabbi cél elérése
érdekében (Miyake et al., 2000). A gondolkodas, az érzelmi szabdlyozés és a cselekvés feletti
kontroll e képességeken keresztiil érvényesiil, kiilondsen olyan problémamegoldo
helyzetekben, amelyek Ujszerli megkiizdési stratégidkat igényelnek. Ezek révén a személy
képes mentalisan reprezentalni a kivant célt, megalkotni az annak eléréséhez sziikséges
viselkedési tervet, majd a terv szervezett és kontrollalt végrehajtasaval — folyamatos kornyezeti
monitorozas mellett — dinamikusan modositani viselkedését a szituacid sikeres megoldasa
érdekében. A végrehajtd funkciok definiciol jellemzéen harom alkomponenst foglalnak
magukban: a gitld kontrollt, a munkamemoriat és a kognitiv flexibilitast (Diamond, 2013). A
gatlo kontroll teszi lehetdévé a viselkedés, a figyelem, a gondolatok €s az érzelmek szelektiv
szabalyozasat, vagyis az adott kontextusban relevans valaszok aktivalasat és az irrelevans
reakciok gatlasat (Diamond, 2013). A munkamemoria olyan ideiglenes informaciotarolasi €s -
feldolgozasi rendszerként mitkddik, amely lehetdvé teszi a relevans informaciok fenntartasat €s
manipulalasat a célorientalt viselkedés szolgéalataban. E funkcié megkiilonboztetendd a rovid
tavi memoriatdl, amely nem feltétleniil jar egylitt az informaci6 aktiv feldolgozaséaval
(Baddeley, 1992). A munkamemoria ¢€s a gatld kontroll egyiittes mitkodése alapvetd feltétele a
kognitiv flexibilitas érvényesiilésének, amely lehetdve teszi, hogy az egyén adaptivan reagaljon
a megvaltozott kdrnyezeti ingerekre, varatlan szitudciokra vagy 0j kovetelményekre. A kognitiv
flexibilitds egyuttal biztositja a perspektivavaltas képességét, valamint a problémak tobb
szempontbol torténd megkozelitését (Diamond, 2013).

ADHD-ban ez az egzekutiv alulmiikodés felboritja az érintett fejlddési rendszerét,
aminek végeredménye az atipikus kognitiv miikodés, a szokdsostol eltérd viselkedés.
Napjainkban az inger- ¢és informacidgazdagsdg novekedése ¢és a kultlra valtozasa
kovetkeztében egyre inkabb lathatéva valnak az emberi természet sokféleségei, az agy
rugalmassaga és alkalmazkodasa. Mindezen folyamatok elsésorban a gyerekek fejlédésében
fedezhetdek fel (Gyarmathy, 2019).

A DSM-5 referencia-kézikonyv (2013) szerint az ADHD-t az idegrendszer fejlodési
zavarai koz¢ soroljuk, azonban, ha a neurodiverzitds fogalmat is figyelembe vessziik, akkor,
ahogy Gyarmathy is mondja: ,,A gyerekek idegrendszeri miikddése alkalmazkodik a
kornyezethez. Az atipikus fejlddés nem zavar, hanem jel” (Gyarmathy, 2019, p. 33). Jel az agy
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jelenni (ldsd késobb).

ADHD

Az ADHD gyermekkori megléte utan az esetek felében felndttkorban is megmarad, és nagyon
fontos a kezelés az érintett egyén €s kornyezete joléte szempontjabol (gydgyszeres vagy nem
gyogyszeres formaban), melyet optimalis esetben gyogypedagogusok, pszichologusok és

A DSM-5 az ADHD harom tipusat kiilonbozteti meg (American Psychiatric
Association, 2013):

e tulnyomorészt figyelemhianyos megjelenési forma (F90.0),
e tulnyomorészt hiperaktiv/impulziv megjelenési forma (F90.1),
e kombinalt megjelenési forma (F90.2.).

A DSM-5 referencia-kézikonyvben (2013) a tiinetek kozott megtalalhatd példaul a
kiilonbo6z6 feladatok félbehagyésa, a gyakori helyvaltoztatas, a varakozas nehézsége, a masok
szavaba vagas. Ezeket egy szoval a hétkoznapokban, laikus megkozelitésben a
tiirelmetlenséggel szokas 0sszefoglalni.

Az ADHD mai, DSM-5-ben adott leirdsdhoz hosszu Ut vezetett. A figyelemhianyt
elészor egy német orvos, Melchior Adam Weikard irta le 1775-ben, tankdnyvében jellemezve
tiineteit, melyet az elkovetkezd szazadokban tovabbi tiinetleirasok kovettek. 1968-ban, a DSM-
IT gyermekkori hiperkinetikus reakcio (Hyperkinetic Reaction of Childhood) megnevezéssel irt
le hiperaktivitasra utald tiineteket, majd a DSM-III-R-ben mar megjelenik a figyelemhianyos
hiperaktivitds zavar (ADHD) kifejezés. A DSM-5 fogalomhasznalata szerint, amennyiben a
figyelemzavar hiperaktivitassal tarsul, 1gy ADHD-ro6l beszéliink, viszont, ha a hiperaktivitas
elmarad, akkor ADD-r6l (Attention Deficit Disorder, figyelemzavar) van sz6 (American
Psychiatric Association, 2013).

Felnottkori ADHD

A gyermekkori tiinetekhez, jellemzOkhoz képest a felndttkorra a tlinetek valtoznak. A
hiperaktivitds csokken, inkabb egy belsé nyugtalansadg ¢€s siirgetd €érzés, dontésképtelenség
jelentkezik. A figyelemzavar stilyosabbd valhat, romlik az dsszeszedettség, a munkamemoria.
Az impulzivitds miatt a meggondolatlan cselekvések is ronthatjadk a mindennapokat (Csiky,
n.d.).

Az ADHD egyfajta spektrumnak tekinthetd, ami azt mutatja, hogy mas és mas modon
és mennyiségben mutatkoznak a kiilonbozd tlinetek. A spektrum fébb alcsoportjai az ADHD ¢és
az ADD. Elébbinél megjelenik a figyelemzavar, a hiperaktivitas és az impulzivitas is, utobbinal
viszont a hiperaktivitas és impulzivitas csak minimalis. A két csoport kozott atfedés mutatkozik,
példaul a figyelemzavar, a faradékonysag, a tervezés és feladatok elvégzésének nehézsége
(Félegyhazy & Gonda, 2015).

Az érintettek nehezen koncentralnak egy adott dologra, a kiils6 tényezdk, aprosagok is
elterelik a figyelmiiket a Iényegrél. A munkamemoria csdkkent kapacitdsa miatt a kiils6 zavard
tényezOk kizardsa kihivast jelent. A gyermekkorbol a felndttkorba haladva a kiilonboz6
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feladatok megszervezése és terv szerinti végrehajtdsa is egyre nagyobb nehézséggé valik,
amibdl frusztracid és indulatkitorések is szarmazhatnak. A gyengébb kitartas, az alacsony
aktivitds miatt stimulald, felrazo tevékenységeket keresnek, hogy aktivak maradjanak. Az
¢berség a nap folyaman gyakran valtozhat. A motorikus ¢és koordinacids problémak
megnehezitik a kiilonb6zé mindennapi helyzeteket, példaul eléfordul, hogy nekimennek
masoknak, targyaknak, elejtenek dolgokat. Eléfordulhat az érintésekre, illatokra, hangokra,
hémérsékletre vald talérzékenység is (ami nem tipikusan ADHD-tiinet, hanem a szenzoros
feldolgozasi zavarhoz (SPD) kapcsolhatd (=szenzorossag)), fejfajas €s hasi fijdalmak. Az
érzelmek, gondolatok szabalyozasa, a tarsas interakcidkban a masik félre vald odafigyelés is
nehézséget okoz. A kiilsé szemlélok szamara az ADHD-s személy egy folyamatosan izgd-
mozgo, tul beszédes, nyugtalan, munkamanias egyénnek tlinhet. Az 6nkontroll nehézsége tobb
problémat el6idézhet (sz€les spektrumon), tobbek kozott érzelmi labilitast, veszélyes helyzetek
keresését, masok szavaba vagast, diihkitoréseket (Able et al., 2007; Félegyhdzy & Gonda,
2015).

A tlineteket neurobiologiai, idegrendszeri okok idézik eld, ezaltal az ADHD a kognitiv
funkciokat negativan befolyasolja. Akik nem kapnak kezelést, szamos esetben allandod stresszt
tapasztalhatnak, mivel nem tudnak ugyantigy teljesiteni, mint neurotipikus kortarsaik. A stressz
fokozott hatassal van a prefrontalis kéregre (Biederman et al., 2006; Burleson-Davis et al.,
2009; Jarrett & Ollendick, 2008), ami eldidézheti a figyelemavar és az impulzivitas romlasat,
¢s akar alkohol- és szerhaszndlathoz is vezethet (Félegyhazy & Gonda, 2015). A nem
(megfelelden) kezelt ADHD igy egyéb problémakat is kialakithat az érintettek életében, pl.
onértékelési zavarok, csalddi ¢és munkahelyi problémdak, konfliktusok, beilleszkedési
nehézségek (Fleischmann & Fleischmann, 2012; Hadabas, 2018).

Tobb terapids modszer is sikerrel alkalmazhat6é az ADHD-s emberek segitésére:
pszichoszocidlis, pszichopedagogiai, pszichoterdpids és gyogyszeres kezelések egyiittes
alkalmazaséval lehet a legsikeresebb a terdpia (=multimodalis kezelés) (Csiky, n.d.; Wender et
al., 2006); azonban sokan csak felndttkorban kapnak ADHD-diagnézist, habar a tiinetek mar
gyermekkorban kialakulnak (Able et al., 2007; Barkley et al., 2007; Young, 2007). Hadabas
(2018) kutatidsa azt mutatja, hogy hazdnkban a tarsadalom jelentds része nem fogadja el a
massagot, az atlagostol eltérd viselkedésti embereket gyakran megbélyegzik. Az ADHD-val €16
egyének faradékonyabbak, nehezen birkdéznak meg a kudarcokkal, ami miatt elbocsathatjak
Oket a munkahelytiikrdl. Fontos lenne, ha az érintettek felismernék, hogy milyen erdsségeik és
gyengeségeik vannak, megelézve az elbocsatasokat €s a pszichés megterhelést. A tarsadalom
negativ megitélése miatt maguk az ADHD-val ¢€l6k is negativan fognak magukra tekinteni, ami
a mindennapjaikra is hatassal lesz (Fredriksen et al., 2014).

Hadabas (2018) nagy atfedést 1at az Y generacio és az ADHD kozott. Az Y generécid
tagjai folyamatosan bizonyitani akarnak, sikerre vagynak, tlirelmetlenek, félnek a munkaban
valo elhelyezkedéstdl. Hasonloan, az ADHD-val €16k is tiirelmetlenek és szoronganak. A mai,
ingerekkel és impulzusokkal teli vildgban (ami folyamatosan csak fokozodik), egyre inkabb
jellemzd lesz, hogy a fiatal munkavallalok nehezen tudnak elkdtelezddni egy munkahelyen,
mobilisak, rugalmasak, ujdonsagra vagynak.

A felnéttkori ADHD-diagn6zis megéllapitasanal fontos szempont, hogy a tlinetek mar
gyermekkorban kezdddnek. Ez azért is fontos, mert a tiinetek masok lehetnek felndttkorban,
mint a gyermekkorban, ezért sokan nem kapnak megfeleld diagnodzist és igy ellatast sem.
Szamos feln6tt ADHD-val €16 személynek van klinikailag jelentds nehézsége, azonban nincs
»elegendd” tiinete az ADHD-diagnozis feldllitdsahoz. Ha az egyénnél jelentkezik komorbid
zavar (tarsuld tlinetek lehetnek a depresszid, szorongés, szenzorossag, autizmus spektrum

25
Social Review, volume 18, issue 1 (2025)



Bacsa M. K., & Javor R.: ADHD-val él6 fiatal felnéttek...

zavar), az nehezitheti az ADHD-diagnozis megallapitasat, valamint az ADHD tiineteit,
kimenetelét is ronthatja (Szuromi, 2013), és ezek kezelésére is fontos hangsulyt fektetni
(Félegyhazy & Gonda, 2015). A hiperfokusz jellemzd tiinet lehet a neurodiverz embereknél. Ez
az a folyamat, amikor az adott személy minden kiilsé tényezot figyelmen kiviil hagyva, egy
adott dologra intenziven fokuszalja a figyelmét. Annak ellenére, hogy az ADHD-val ¢é16
személyekrol szolo jelentésekben gyakran megjelenik a hiperfokusz, a DSM-5 ADHD-
kritériumaiban ez nem tiikkr6zddik (Ashinoff & Abu-Akel, 2021). Ashinoff és Abu-Akel (2021)
szerint Gjra kellene gondolni a kritériumokat, mivel a hiperfokusz az egyik 0 tiinete lehet az
ADHD-nak.

Szamos vizsgalat eredménye azt mutatta ki, hogy az ADHD-val érintett személyek
¢ltmindségi mutatdja szamottevden alacsonyabb, mint a tobbségi tarsadalom tagjainak, de még
szomatikus és mentalis betegségekkel egyiitt ¢10 személyekhez viszonyitva is rosszabb (Veld et
al., 2013).

Az ADHD elonyei

Mas-mas tulajdonsagok sziikségesek a felndttkori és a gyermekkori kreativitashoz,
kivalosadghoz, és a tehetség sok esetben nehezen ismerhetd fel. A specifikus tanulasi zavarokkal
(pl. ADHD-val) €16 gyerekek gyakran kerililnek szembe az intelligenciatesztek sordn azzal,
hogy a mdasok szdmara konnyll feladatokat nem tudjdk megoldani, vagy az
intelligenciahdnyadosuk alacsonyabb. Mindezek a tesztek torzitjdk az érintett gyerekek
tehetségazonositasat, mivel a kreativ, produktiv, igazdn kiemelkedd alkototehetséget nem
tudjak ezzel beazonositani. Ezek a tehetségek a tarsadalmi tehetségidealtol messze vannak. A
»szabalytalan tehetségek™ kirekesztddnek a tehetségmodellekbdl, igy sajnos mar fiatal korban
elvesznek, azonositatlanok maradnak. Sziikségiik lenne az atipikussdgukhoz ill6 atipikus
kornyezetre, ha ez nincs meg, akkor kialakulhatnak zavarok (Gyarmathy, 2010).

Sziics (2019) kutatasa az ADHD-val €16 feln6tt személyek sajat meglatasaira fokuszalt,
arra, hogy mit gondolnak a tobbségi tarsadalomhoz viszonyitott kiilonbozdségiikrél, mi az, amit
sajat magukban értékesnek, pozitiv tulajdonsagnak tartanak. Félig strukturalt interjukkal azt
kutatta, hogy milyen iskolai végzettség, munkahely, parkapcsolat jellemzd az érintettekre,
hogyan befolyasolta ¢letiiket az ADHD-diagn6zis, ha van gyermekiik, mi jellemzd rajuk mint
sziilokre, hogyan hat az ADHD a csaladjukra, illetve szocialis kornyezetiik fel6l milyen
tamogatast igényelnének. A kutatisba tobb mint 80%-ban ndi interjialanyok keriiltek
bevonasra. Mar az 1970-es években sziilettek irasok a felndttkori ADHD-val kapcsolatosan.
Ritkak az olyan tanulmanyok, szakirodalmak, amelyek az ADHD-val €16 személyek pozitiv
tulajdonsdgainak bemutatasarol értekeznek. Ennek részbeni hidnypdtldsara sziiletett Sziics
(2019) kutatasa is. Egyes kutatdsokbdl az dertil ki, hogy az ADHD-val diagnosztizalt felndttek
egyiittérzonek, tAmogatonak tartjak sajat magukat, ha valaki segitségre szorul. Nagyon erételjes
segitd attitliddel és szocialis érzékenységgel rendelkeznek, mivel 6k maguk is mar fiatal koruk
ota kirekesztésben, elutasitasban részesiiltek massaguk miatt. Jellemzd az érintett felndttekre,
hogy ha magasabb, hatalommal jar6 beosztasba keriilnek, akkor nyitottak, rugalmasak a
beosztottjaikkal. Gyakran keresnek onkéntes munkalehetdségeket is. Az ADHD miatti észlelési
zavarok kovetkeztében nagyfoku kreativitds, egyedi megoldasok, j6 problémamegoldo
képesség is jellemzd. Elutasitok, szembe mennek az individualizmussal és az 6nzéssel. Gyakran
igyekeznek ugy segiteni, hogy atvallaljak masoktol a feladatokat, még akkor is, ha ez nekik is
nehézséget okoz. Nagyon erds onérvényesitd képességiikkel fellépnek az igazsagtalansag ellen,
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még akkor is, ha valamilyen hatranyuk szarmazhat beldle. Varatlan szituaciokban, ismeretlen
kiszolgaltatott emberek védelmére is kelhetnek. Rendkiviil Oszinték, még ha ez gyakran
konfliktust is okozhat tarsas kornyezetiikben. Maguk és masok részérdl is megvetik a
hazugsagot, nagyon fontosnak tartjdk a becsiiletességet. A tekintélyelviiséget tobbnyire
elutasitjak, ennek kovetkeztében azért is valtanak gyakran munkahelyet, mert nem akarjak
kitenni magukat a hatalomnak kiszolgéltatott helyzeteknek és az ezzel jaré folyamatos
stressznek (Schippers et al., 2022). Sziics (2019) azt tapasztalta, hogy az ADHD-b6l ad6do
massagot az érintett felndttek pozitivnak tekintik. Ez a tobbségi tarsadalom szdmara is lathatova
valna, ha nem negativan tekintenének a massagukra, hanem megfeleld feltételeket
teremtenének, amelyeknek koszonhetden kibontakozhatna az érintettek kiemelkedd tehetsége.

ADHD-s személyek korében végzett vizsgalat
Kutatoi kérdések és hipotézisek

Kutatasunk célja olyan személyek valaszainak elemzése volt, akiknél ADHD-t
diagnosztizéltak, vagy ugyan nem rendelkeznek hivatalos diagndzissal, de jelentds tlineteket
mutatnak. A kutatds arra irdnyult, hogy feltdrja, megitélésiik szerint miként valtozik az
érintettek tlirelmi képessége életiik soran: javul vagy romlik? Vizsgaltuk tovabba, hogy a
szakember altal nyUjtott diagnozis €és az ezt kovetden elérhetdveé valt terdpids lehetdségek
milyen mértékben jarultak hozza a tlirelmi képesség fejlodéséhez. Tovabbi kérdések kozé
tartozott, hogy milyen gyakran fordulnak el gyermekkori ADHD-tiinetek az érintetteknél, és
ezek mennyiben valtoztak felndttkorukra. Kitértiink arra is, hogy az ADHD milyen
nehézségeket okozott a felndtté valasban, az 6nallosag elérésében, illetve a munkavallalasban.
Feltartuk, hogy az ADHD-val ¢él6k milyen mértékben tapasztaltak tarsadalmi kirekesztést,
diszkriminacidt, ill. hogyan viszonyul hozzajuk a kornyezetiik. Vizsgalat targyat képezte
tovabba a hiperfokusz jelensége, annak gyakorisaga, valamint megjelenési formai.
Hipotéziseink szerint:

1. A tirelmetlenség jelentdés mértekben jellemzd az ADHD-val €16 személyek korében,
azonban felndttkorukra ez a tendencia javulhat a gyermekkori tiinetekhez képest.

2. Ugy véljiik, a diagnézis és a terapias beavatkozasok kedvezéen hatnak az érintettek
életmindségere, enyhitik az ADHD tiineteit, €¢s megkonnyitik mindennapi kihivasaik,
pl. egyetemi vagy munkahelyi kotelezettségeik teljesitését.

3. A tarsadalom hozzaallasat illetden feltételeztiik, hogy az ADHD-val ¢éldk gyakran
tapasztalhatjadk a megértés hianyat vagy az elutasitast.

4. Tovébba a hiperfokusz jelensége az érintettek kdrében valdsziniileg gyakran eléfordul,
és szinte barmely olyan teriileten vagy helyzetben megjelenhet, amely szdmukra
kiilonosen érdekes.

Modszer

Kvantitativ és kvalitativ kutatasi modszereket egyarant alkalmaztunk. Kérdéivvel vizsgaltuk az
altalanos, demogréafiai jellemzdket, a fobb tapasztalatokat, tlineteket, majd strukturalt interjin
vett részt néhany kérddivkitolto.
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Minta

A kérddivet 33 egyén toltotte ki, egy résztvevd adatait azonban kivettiilk a mintdbdl, mivel 6
nem ADHD-s, hanem BTMN-diagndzissal ¢l (beilleszkedési, tanulasi, magatartasi nehézséggel
é18). Igy 24 nd (75%) és 8 férfi (25%) vett részt a vizsgalatban, életkoruk 19 és 53 év kozott
mozgott (M=32.50; SD=9.87). 30 kitolté magyarorszagi (93,8%) és 2 erdélyi magyar (6,3%)
volt.

Kvantitativ elemzés

Altalénos jellemzék

12 kitoltdnek van hivatalos, pszichiater altal felallitott ADHD-diagnozisa (37,5%), a tobbi
egyénnél vagy pszichologus vilagitott rd a tlinetekre (de pszichologus diagnozist nem adhat),
vagy a sajat tiinetei alapjan nézett utdna, hogy az 6 tiinetei valosziniileg ADHD-t jelentenek.

22 kitolt6 azt mondja, sokkal jobban el tudjak magukat fogadni, amidta tudjak, mivel
¢lnek: ,, nagyon sok minden a helyére keriilt” (68,8%), mig 10 nem, illetve nehezen tudja ezt
magaba épiteni (31,3%).

7 egyén egyediil, 6nalld6 Onismereti uton indult el, hogy jobban megértse dnmagat
(21,9%), szakember segitségét is igénybe vették néhanyan (5 egyén; 15,6%), 4 kitolténél a
csalad ¢s baratok segitettek (12,5%), 3 egyén konyvekbdl és a vilaghalordl tajékozodott (9,4%),
szintén 3 (9,4%) azt valaszolta, senki nem segitett neki, ami jelentheti azt, hogy egyediil probal
ezzel megkiizdeni, de azt is, hogy senki nem tud a kornyezetében tamasz lenni ebben. 2 kit61td
emlitette, hogy szakember és a baratok alltak mellé (6,3%), egynek dnmaga és a parja lett a
megoldas (3,1%), szintén egynek a terapeutdja €s az altala ajanlott szakkonyvek (3,1%), egy a
csaladjara, barataira és szakemberre is tudott tdmaszkodni (3,1%), egy pedig a csaladjara,
barataira és szakkonyvekre (3,1%). Egy kitoltd jelolte meg a parjat kizarolagosan (3,1%), egy
masokat (3,1%), egy a kollégait (3,1%) és végiil egy az altala szedett gyogyszert (3,1%). A
szakemberekre tdmaszkodnak az egyének leginkabb, de a baratok, a csalad és sajat maguk is
fontos szerepet jatszanak abban, hogy az ADHD-val ¢l6k ne érezzék magukat masnak.

Hogy a teljes mintat figyelembe tudjuk venni, dnbevallds alapjan 23 egyénnél kevert
ADHD van jelen (71,9%), hatnal figyelemhidnyos (18,8%), egynél hiperaktiv—impulziv
(3,1%), 2 pedig nem tudja, melyik kategoriaba tartozik (6,3%) (ldsd 1. abra).
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22 kitolté beszamol arrdl, hogy a csaladban masnal is jelen vannak hasonl6 tiinetek, ill.
hivatalos ADHD-diagnézis (68,8%), 9-nél nincs generacios hatas (28,1%), mig 1 kitdltdnek
nincs informacidja errdl (3,1%).

Tiinetek, jellemzok, egyéb diagnozisok

2. abra
Vezetd tiinetek (onbevallason alapulo)
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72,7%-uk nem tartja magat tiirelmes személynek (leginkdbb varakozas, szocidlis
helyzetek, munkavégzés kozben), de tobben beszamolnak arrdl, hogy a kezelés, terapia segitett.

57,6%-ukat érte mar valamilyen kirekesztés (11 olyan résztvevat, akinek van hivatalos
diagnozisa, és 7 olyan egyént, akinek nincs), elditélet, bantds az ADHD-juk miatt, z6mében
gyermekkorukban (iskola, csalad). Kb. kétharmad azok aranya, akiket munkahelyiikon ért
kirekesztés. Kétharmaduk gondolja azt, hogy hasznos lenne az ADHD-val kapcsolatos
tarsadalmi érzékenyités.

ADHD-janak kdszonhetden szinte minden kitdltd fel tudott tiintetni valamilyen pozitiv
hozadékot, pl. gyors gondolkodas, nagyfoku kreativitds, jo atlatd képesség, empatia, jO
problémamegoldas. A kitoltdk 94%-a valaszolta azt, hogy jellemzd ra a hiperfokusz, azaz
figyelmét akar ordkra, intenziven egy érdekes dologra irdnyitja. Valaszaik szerint ez lehet
barmi, ami épp az érdeklddése kozéppontjava valik: utolso pillanatos, halogatott tanulas; egy
zene hallgatasa, ami nagyon megtetszik neki; 0j érdeklddési kor, hobbi vagy mar meglévén
beliil egy 1j teriilet; személyes projektekhez folytatott kutatas; egy megkedvelt sorozat nézése;
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egy konyv olvasasa; érdekes munkafeladat (pl. képszerkesztés); kreativitast igényld feladatok
elvégzése; egy ember, annak torténete; részletekre vald figyelés (pl. rajzolés, festés);
kertészkedés; takaritas; sport (pl. joga). Fontos megjegyezni azonban, hogy a hiperfokusznak
negativ kovetkezményei is lehetnek (lasd Konklizio fejezet).

Interjuk

Harom személy vett részt strukturalt interjin, ami az ADHD befolyasold hatdsat hivatott
feltarni:

e gyermekkorban,

e felnbttkorban,

o tiirelmi képességiik alakulasaban,
e tarsadalmi elfogadottsdgukban,

e tarsas és csaladi életiikben.

Az els0 interjualany valaszabol az deriil ki, hogy gyerekkoraban nagyon izg6-mozg6
volt, mindig kellett valamit csindlnia, figyelmét nehezen tudta fenntartani. Hangos beszéde
mellé erds dszinteség parosult:

»~Anyukam mesélte, hogy kegyetleniil 6szinte voltam, mindig kimondtam, amit gondolok, példaul
mikor az utcan talalkozott egy ismerdssel és velem volt és small-talk jellegli beszélgetést
folytattak, mindig megmondtam, hogy menjiink tovabb, hiszen ugy is csak unalmas dolgokroél
beszélgetnek.” (21 éves, nod)

Az iskolaban mar a kezdetektdl kik6zosités érte. Tarsasagokban eleinte konnyen baratkozott,
de ez késobb nehézz¢ valt, szamtalan tevékenységet folytatott, mint példaul didktanacsi tagsag,
impulzivitasa miatt gyakran voltak feleldtlen cselekedetei. Szintén az impulzivitasnak tudja be
azt, hogy parkapcsolatai hamar kezdddtek és értek véget. Mindezek ellenére sok baratja és nagy
barati tarsasagai voltak, unalomrol sz6 sem volt, mindig valami bator, merész dolgot csinalt a
tarsaival is. Csaladja részérél meg nem értést kapott, tobb rokondval nem is besz¢€l, mert csak
azt emlegették neki, hogy milyen rossz gyerek volt.

»A csaladban rengeteg volt a veszekedés, mindig ugy tartottdk a diagnoézisom eldtt, hogy én
szdndékosan generalom a fesziiltséget és rossz akarok lenni.” (21 éves, nd)

Felnott korara a tanuldsban vannak fejlédései, az egyetemen hatékonyabban tanul ugy,
hogy mas tevékenységek, példaul sorozatnézés, nem osztja meg a figyelmét. Az impulzivitas
tovabbra is nagyon meghatdrozd az életében, ennek kovetkeztében tobb addiktiv szert is
kiprobalt, merész helyzetekbe 1ép bele, sok alkoholt fogyaszt.

Alapvetden tiirelmetlennek tartja magat, kiilondsen kiilonbozo feladatai ellatdsaban. Azt
szereti tenni, ami jOl esik neki, erds benne a spontaneitds. Ha azonban emberekkel keriil
interakcidba, akkor nagyon tiirelmessé valik.

»Nagyon fontos szamomra a tlirelem és az emberekkel nagyon tiirelmes vagyok, mert jo akarok
lenni hozzajuk.” (21 éves, n6)
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Erzelmei is igen intenzivek, impulzivak.
»Nagyon diihos, ideges, haragos és agressziv tudok lenni fejben, ha valami bant.” (21 éves, nd)

Gyakran ugy vélekednek rola a kornyezetében, hogy 6 egy hangos személy, aki nyersen,
sértden Oszinte, mindenki szavaba belevag. Kreativitdsat, megosztott figyelmét, jo
kiilonlegesnek tartjak. Véleménye szerint a tobbségi tarsadalom egyaltalan nem tiirelmes, nem
figyelnek egymasra az emberek. Sajat tarsas kornyezetében alapvetden (mar csaladjaban is)
elfogaddak azzal, hogy ADHD-ja van. Zavar6 szamara, hogy mar-mar népbetegségként,
divatként, nagyon sokan ADHD-snak tartjak magukat.

A masodik interjualany szintén izg6-mozgd gyermeknek irta le magét. Tanarai részérdl
sok biintetés érte, mert ,,szemtelennek” gondoltak. Ezen esetek miatt stressz kisérte az iskolaban
toltott idejét. Tarsasagi, csaladi életében, gy érzi, soha nem volt befolydsa az ADHD-janak,
csaladja nagy 1étszamu, igy sok-sok jaték és gyerekzsivaj jellemezte a gyermekkorat.

Felnéttkorat csapongasok jellemzik, de mindig lekoti valami uj dolog egy iddre.

,»S0k mindenbe belevagok, 1-2 hétig éjjel-nappal benne vagyok egy dologban, utana nem érdekel
tobbé.” (21 éves, no)

Az impulzivitas végigkisérte a mindennapjait 18-19 éves koraig. Mostanra ugy érzi, megtanult
a tiirelmesebbnek lenni. Méasoknak az tiinik fel el6szor vele kapcsolatban, hogy hiperaktiv. Ugy
jellemzi magat, hogy figyelmetlen, feledékeny, hiperaktiv. Amikor megkapta az ADHD-r6l
sz016 diagndzisat, a csaladja és baratai pozitivan fogadtak a hirt, azért is, mert a kornyezetében
tdbben is vannak, akik ADHD-val élnek. Ugy gondolja, a kdrnyezete mindezt természetesnek
tartja. Szerinte az ADHD

»inkabb csak egy atlagos személyiségjegy, mint amikor valaki mindig vidam, vagy mindig
komoly.” (21 éves, no)

Ugy véli, a tobbségi tarsadalom nem elfogadé az ADHD-s személyekkel szemben.
Szerinte azért, mert nem tudjak, hogy mit jelent, azonban az iskoléas kortol torténd edukalas
sokat javithatna az elfogadason, és érdeklddéssel fordulndnak az emberek a jelenség felé.

A harmadik interjualany gyermekkoraban — az el6zdekhez hasonléan — szintén jellemzd
volt a figyelmetlenség, koncentralasi nehézség, ami az iskolai tanulasban sok problémat
okozott. Tandraitol sok segitséget kapott, ezért nem kiildték szakemberhez korai vizsgalatokra.

Tarsasagi, csaladi életére, Gigy érzi, nem volt befolyassal az ADHD. Az egyetemi
tanulmanyait tekintve nem érez nehézségeket, ellenben a mindennapjaiban igen.

»Rengeteg dolognak hosszabb az atfutasi ideje nalam, mire nekikezdek valaminek, vagy ha
elkezdek valamit, akkor tobbszori nekifutas utan leszek készen vele.” (21 éves, no)

Tiirelmetlenségét, ugy érzi, nehezebben kontrollalja, mint korabban. A legtobb
alkalommal meg szoktdk neki emliteni, hogy szembetiind a massaga. Szerinte alapvetden a
tobbségi tarsadalom egymadssal nem tiirelmes, féleg azokkal, akiknek valamilyen figyelmi vagy
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koncentracios zavarai vannak, kiilondsen igaz ez a fovarosban, Budapesten. Ellenben ugy latja,
hogy a tdrsadalom egyre elfogadobb az ADHD-s személyekkel szemben.

»Mivel esetleg tobb helyrdl hallanak rdla, jobban benne van a koztudatban. De javithatna még
tobb reprezentacio, és a munkaltatok informalasa.” (21 éves, no)

Az interjuk egy korosztaly (fiatal felndttek, egyetemistak) szemszOogét mutattak be,
amiben szdmos k6zos nevezd felismerhetd, de vannak apré kiilonbségek, nincs két egyforma
eset. Mindegyik interjualanynal mar gyerekkorban voltak ADHD-ra utalé tiinetek, melyek
kicsit atalakulva, de felndttkorukra is megmaradtak. Van, aki megértést, elfogadast kapott a
csaladi, barati kornyezete feldl, de van, aki kritikat, meg nem értést.

A tiirelmiik fejlodott vagy épp egyre nehezebben kontrollalhat. Egyetemi életiikben
nehézségek és konnyebbségek egyarant vannak: nehéz a koncentralas a tanorakra, kreativitassal
¢s megosztott figyelemmel sok emberben elismerést keltenek, addiktiv szerek kiprobalasahoz
is eljuthatnak.

Mindharmuk szerint az érzékelhetd, hogy a tobbségi tarsadalom nem elfogado az eltérd
idegrendszerti, ADHD-s személyekkel szemben. Mar-mdr trendi népbetegségnek latjak. Az
emberek edukdlasa, az ADHD széleskorti megismertetése véleményiik szerint javithat az
elfogadason, megértésen, kiilonosen a munkahelyi kornyezetekben.

Limitacio
A kutatds egyik fontos korldtja, hogy a specidlis teriilet jellegébdl adodoan kizardlag kis

létszamt mintaval volt lehetdség dolgozni. Feltételezhetd, hogy egy nagyobb elemszami minta
alkalmazasaval arnyaltabb és sokrétiibb eredmények sziilettek volna.

Konkluzio

A kutatas elején felallitott hipotézisek szinte maradéktalanul igazolodtak. Vizsgalatuk a
kovetkezoket mutatjak:

1. A tiirelem és tiirelmetlenség hogyan alakult az érintett egyének élete soran, mennyire
Javult vagy rosszabbodott?
A tiirelmetlenség egy szinte mindenkinél jellemz0 tiinet, van, akinél javult felndttkorara,
van, akinél nem. Tobbségiik jelenleg sem tartja magat tiirelmesnek, de a kérdezettek
egyharmada javulast tapasztalt a kezelésének kdszonhetden.

2. Mennyiben segitett az, hogy szakembertol kapott diagnozist, és ezaltal megnyiltak a
terapidas lehetoségek is a tiirelmi képességiik fejlesztésére?
A szakembertdl kapott diagnozis segitett az érintetteknek abban, hogy megértsék, mi is
az a sajatossag, amivel élnek, és ez €letiik kiillonb6zo aspektusaira milyen hatassal lehet.
A kiilonbozo kezelések zomében eredményesek.

3. Mennyire jellemzo a gyermekkori tiinetek megléte, mennyit valtozott felnottkorukra,
mennyire jelentett nehézséget az ADHD a felndtté valdasukban, onallosagukban,
munkavallalasban?
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Egy résziiknek nehézséget okozott a felndtté valasban az ADHD ¢és a tiirelmetlenség,
masik résziik nem érzékelte, hogy problémat okozott volna az 6néllova valasukban.
Tobbségiiknél a gyermekkori hiperaktivitas és impulzivitas csokkent felndttkorra.

4. Erték-e a tarsadalom fel6l kirekesztések, bantdsok az ADHD-juk miatt, hogyan
viszonyulnak hozzdajuk a kérnyezetiikben lévok?
A tobbség tapasztalt kirekesztést, negativ megitélést az ADHD-javal kapcsolatban
szlikebb vagy tagabb kornyezetében (csaladon beliil, munkahelyen, oktatasban), ezért is
hasznosnak tartanak a tarsadalom érzékenyitését az ADHD irdnt.

5. Jellemzo-e rdjuk a hiperfokusz, ha igen, miben nyilvanul meg?

A hiperfokusz jelensége szinte mindenkinél jellemzd volt, barmi olyan dologgal
kapcsolatban, amely érdeklddésiik kozéppontjdba keriilt. Ez egy fontos pozitiv
jellemzdje lehet az érintetteknek. Nem szabad figyelmen kiviil hagyni azonban azt sem,
hogy a hiperfokusz komoly hatrdnyokat is hordozhat magédban. Az egyik komoly
negativ kovetkezmény a digitdlis technoldgidk iranti fokozott addikcids veszély,
kiilonds tekintettel az informdacios és kommunikacids eszkozokre (pl. szdmitogép,
okostelefon, videojatékok). A kutatasok szerint a hiperfokusz hozzajarulhat ahhoz, hogy
az ADHD-val ¢lék nagyobb valosziniiséggel alakitsanak ki problémds hasznalati
szokasokat ezen eszkdzok tekintetében (Pluhar et al., 2019; Wang et al., 2017; Weinstein
& Weizman, 2012; Weinstein, 2015; Weis et al., 2011; Yoo et al., 2004), ami hosszi
tavon a viselkedéses addikciok kialakuldsdnak kockazatat noveli.

Hogyan kapcsolédhat a szocialis munka és az ADHD?

Mikeént talalkozik egy szocialis munkds az ADHD-val? Amint a fentiekben is lathato, egy
napjainkban gyakori, ndvekve esetszamu jelenségrol van szo. Egyre tobb egyén kap diagndzist
arrdl, hogy a neurodiverzitas valamely tipusa jellemzi ¢életét, ez lehet autizmus vagy ADHD. Az
bizonyosnak latszik, hogy a szocidlis szféra akarmely teriiletén is dolgozik egy szocialis
munkas (pl. egészségligy, hajléktalanellatas, csalad- és gyermekjolét, iskolai szocialis munka),
mindegyik teriileten el6fordulhatnak olyan kliensek, akik érintettek az ADHD-ban.

Miben lehet kompetens egy szocidlis munkds, ha egy érintett klienssel taladlkozik?
Eldszor is elonyt jelent, ha ismeri az ADHD jellemzdit, 0 tlineteit. Amennyiben ezen tiinetek
hatarozzak meg a kliens problémajat, amivel a szocialis munkashoz fordult, akkor delegalhatja
i1s egy masik szakemberhez (pl. pszicholégushoz, pszichidterhez, gydgypedagdgushoz), aki
diagnozist allithat fel vagy fejlesztheti, kezelheti a klienst, ezzel segitve az adott nehézségén,
problémajan. Hasonldan, a szocidlis munkds sajat eszkoztaraval, szupportiv, az életvezetést
segitd tanacsadassal is timogathatja ADHD-s klienseit.

Fontos szerepe lehet a tdrsadalmi érzékenyitésben is a szocidlis munkasoknak. Oktatési
intézmények és munkahelyek esetében egyarant relevans és fontos lenne a neurodiverzitassal
kapcsolatos ismeretterjesztés €s érzékenyités. Mindezek a tarsadalmon beliil az egymas iranti
elfogadast, a hatékony egyiittmiikodést eredményezhetik és segithetik. Megeldzhetdek,
kezelhetdek lehetnének az iskolai, munkahelyi kirekesztések és bantalmazasok. A tarsadalom
szamara torténd ismeretterjesztés egy modja lehet a plakatok, szordéanyagok, prospektusok
készitése €s terjesztése is.

Egy masik lehetdség, hogy a szocidlis munkds tovabbképzések elvégzése révén
kezelheti, fejlesztheti is az ADHD-val €16 klienst. Erre lehetdség lehet a gydgypedagdgus-

33
Social Review, volume 18, issue 1 (2025)



Bacsa M. K., & Javor R.: ADHD-val él6 fiatal felnéttek...

képzés vagy a csaladterapeuta-képzés, ami egyre népszeriibb a kiilonb6zo segité szakmak — a
szocialis munkasok mellett pl. pszichologusok, gydgypedagdgusok — korében. Csaladterapias
team tagja is lehet egy szocialis munkas a pszichologusok, mediatorok, pszichiaterek mellett
(ADHD Tréning Team, n.d.). Magyarorszagon, kiilondsen az allami szektorban nagy hidnnyal
kiizdenek példaul a csalad- és gyermekjoléti szolgalatok csalddterapeutdk terén, ennek
mérséklésében szerepet jatszhatnanak az ilyen irdnyban képz6do szocidlis munkasok.

Osszegzés

Mit lathatunk a fent leirtakb6l? Az ADHD, mint a neurodiverzitas egyik fajtdja, hosszu ideje
jelen van az emberi tarsadalmakban. A , masként viselkedOket” tdrsadalmainkban régdta
furcsanak, deviansnak tekintették, pedig, ha kelld elfogadassal, nyitottsaggal fordulunk feléjiik,
a sokszinili, valtozé vildghoz vald alkalmazkodassal, kreativ gondolkodassal fontos szerep
juthat a neurodivergens személyeknek is. Atmenetként fontos allomast jelentenek a védett
munkahelyek, hogy minden, valamilyen neurodiverzitadsban érintett személy megfeleld esélyt
kapjon egy elditéletesebb vilagban is, de hosszabb tdvon még inkdbb sziikséges lenne a
tarsadalom tajékoztatasa és érzékenyitése a neurodivergens egyének irdnyaba.
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