Felnéttoktatis

Ungi Ferencné

A GONDOZONOK LELKI EGESZSEGVEDELME

A mentdlhigiéné témdja valdszintleg ma mér
nem ismeretlen egyetlen bolcsddei gondozdnd eldte
sem. A fogalom a rendszervéltds éveiben kezdett
elterjedni Magyarorszdgon, nem minden el8zmény
nélkiil. Ekkor indult el hazdnkban a szakemberek
képzése is. Tapasztalatom alapjén 6rémmel mond-
hatom, hogy a bélcs6de a szemlélet befogaddja.
Egyre t6bb helyen ismerik fel a kollégdk, hogy a
mindenki megelégedésére torténd elldtds csak a
mentélisan egészséges szakemberek dltal megvalé-
sithaté.

I. A mentélhigiéné torténete

A lélekkel valé foglalkozds nem 4j keletll. Az
okori bélcsek, a keresztény vallds, a kozépkori tu-
désok egy része is foglalkozott a lélek nyugalmdnak
megszerzésével, annak fontossdgdval.

Az ember holisztikus szemlélete tiikrozédik a
régi latin kézmondésban is — ,Ep testben ép lélek”.

A mentilhigiénés mozgalom elinditéja Clifford
ban megalakitotta az elme-egészségvédelem koz-
pontjdt. Beers két évet toltdtt elmekérhdzban és az
itt szerzett tapasztalatai nyomdn hatdrozta el, hogy
mindent megtesz annak érdekében, hogy minél ke-
vesebb ember keriiljon ilyen helyzetbe. 1909-ben
létrejote a Mentdlhigiénés Bizottsdg, melynek célja
a lelki betegségek megel8zése és a figyelem felhiva-
sa a megeldzésre. 1930-ban Washingtonban volt
az elsd Nemzetkozi Mentdlhigiénés Kongresszus.
1948-ban létrejott a Mentdlhigiénés Vildgszovet-
ség. A mozgalom nagyon népszer(i volt Eurépaban
a kéc vildghdbort kézote. A figyelmet els8sorban a
mélylélekeani irdnyzatok, f8leg a pszichoanalizis ill.
az individudlpszicholdgia fejlédése vonta a mentdl-
higiénére, ezek az irdnyzatok ugyanis a megel8zés
perspektivdjdval birtak. A mentdlhigiénés moz-
galomnak sokat 4rtott a fasiszta Németorszdgban
elinduld, eugenika néven ismertté vélt, prevencids
ideolégidji mentdlhigiénének nevezet eljérds. A
I1. vildghdbort utdni id8szakban — részben a fent
okok, részben amiatt, hogy a gydgyszeripar felvi-
rdgzott, Gjabb és Gjabb antidepresszdnsok és egyéb
szerek jelentek meg — a megelézéssel szemben a
gyogyitds keriile a figyelem kdzéppontjdba. 1986-

ban volt az egészségmegdrzés elsé nemzetkozi kon-
ferencidja. Ehhez kapcsolédik az Ottawai Charta,
mely az egészségmeglrzés Uij irdnyzatdt tartalmazza,
valamint a testi és a lelki egészségvédelmet is megfo-
galmazza. A WHO oktdber 10-ét a mentdlhigiéné
vildgnapjév4 nyilvdnitotta.

Magyarorszdgon a mentdlhigiénés mozgalom
elinditdsa Oldh Gusztdv, Hordnyi Béla, és a Magyar
Pszichoanalitikus Egyesiilet nevéhez flizédik. Az
Egyesiilet tagjai Hermann Imre, Ferenczi Sdndor,
Bélint Mihdly és Bdlint Alice sokat tettek a szemlé-
let elterjedésének érdekében. A tdrténelmi esemé-
nyek hatdsdra az 1940-es évektdl a rendszervéltdsig
a mentdlhigiénés mozgalom hazdnkban hdttérbe
keriilt, majd az 1980-as években indult Gjra Buda
Béla és Andorka Rudolf kezdeményezésére.

A rendszervaltdst kovet8en a mentdlhigiénia fo-
galma a lelki egészségvédelemnek, a segitd szakmdk
fejlddésének, a fejlesztd nevelésnek a lelki-szocidlis
bajok korai kezelésbevételének szinonimdja lett.
Hérom folyamat indult el:

1. Mentdlhigiénés képzések (Tomesdnyi Teo-

déra)

2. Tdmogatdst kap a mentdlhigiéné (az Orszdg-

gylilés 1993-t6l tobb éven 4t évi 200 millid
Ft-os timogatdst nyujtott)

3. Orszdgos mentdlhigiénés program indult

1995-t81 (Vér Andris).

Mindezek eredményeként Magyarorszdgon a
mentdlhigiéné fogalma meggydkeresedett, elterjedt
és széles kdrben haszndlt szakkifejezéssé vélt.

II. A mentilhigiéné fogalma

A mentdlhigiéné kifejezés a latin mens (elme,
szellem) és a gordg higiéne (tisztasdg, egészség) szo-
bdl 4ll. A magyar megfeleldje lelki egészség — tar-
talmilag a lelki egészségvédelem. A mentdlhigiénés
szemlélet lényegét Rappaport tanmeséje jol szem-
1élteti:

LA folydéparton egy viddm tdrsasdg mulat 6n-
feledten; esznek, isznak, beszélgetnek. Egyszer csak
segélykidledst hallanak a folyé feldl. A folyéban va-
laki fuldoklik. A tdrsasdg egyetlen Gszni tudé tagja
beugrik a vizbe és kimenti a fuldoklét. Ezutdn foly-
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tatjdk a pikniket. De Gjra hangokat hallanak a fo-
lyébél. Ez Gjabb fuldoklée is kimenti az Gszni tudé
férfi. Aztdn egyre t6bb kidleds hallatszik a folyobol.
A térsasdg egyetlen Gszni tudé tagja szinte dllandéan
a vizben van, sorra menti ki a fuldoklékat. Amikor
éppen megpihen egy pillanatra a folyéparton, oda-
1ép hozz4 az egyik bardtja és a kdvetkez8ket mondja
neki: fantasztikus dolgokat miivelsz itt a folydban.
De nem lenne hatékonyabb azon gondolkoznunk,
hogy miért estek ezek az emberek a vizbe?™!

A mentdlhigiéné fogalmdnak lényege, hogy a
pszichés miikddészavarok, lelki betegségek kiala-
kuldsa bizonyos eljérdsokkal megelézhetd, vagy a
lehetd legrovidebb titon helyredllithaté.

A mentdlhigiéné, a pszicholégiai kislexikon
szerint ,a lelki egészség megOrzésére és megszildr-
ditdsdra vagy helyredllitdsdra irdnyuld egyéni és
kozosségi torekvések gylijtéfogalma”.? Tartalmazza
mindazokat az ismereteket, szitkséges intézkedése-
ket, amelyek arra irdnyulnak, hogy megel6zzék a
lelki rendellenességeket és javitsak az egyén pszi-
choldgiai beilleszkedését a tdrsadalomba, illetve
képességét a harmonikus szocidlis kapcsolatok ki-
alakitdsdra. Bagdy Emdke meghatdrozdsa szerint a
mentalhigiéné mindent 4thaté elv, torekvés, szem-
lélet és gyakorlat, mely segit megQrizni az egészséges
bioldgiai-pszicholdgiai 4llapotot a kdros kérnyezeti
4rtalmak elhdritdsdval, a devidns viselkedési formdk
helyredllitdsdval.

A mentdlhigiéné fogalmdba beleértett jelensé-
gek egyike a megel6zés kérdése. A WHO felosztdsa
szerint elsédleges a megeldzés, ha a kdros folyama-
tok elinduldsdt akaddlyozza meg, vagy sziinteti meg,
misodlagos akkor, ha mdr elindult kérfolyamatot
4llitja meg, harmadlagos, ha a kérfolyamat célird-
nyos kezelése, gondozésa, rehabilitdcidja elhéritja a
szdv8dményeket és a lehetdségekhez képest maxi-
midlisan helyredllitja a funkciéképességet, javitja az
életmindséget és megeldzi a visszaesést.

A mentdlhigiéné fogalomkorébe értendd az
egészségfenntartds is, mely az ismert lelki drtalmak
elkeriilésével biztosithatd.

Napjainkban jellemzd szemléletvdltds a vildgon
és Magyarorszdgon is, hogy mdr nem a betegség,
megel8zés vagy elkeriilés a 6 cél, hanem az egészség
eladdsa, terjesztése, az egészség tligyének tdrsadalmi
képviselete keriilt a kozéppontba. Az egészség pro-
mdcidja dssztdrsadalmi tigy. Az egészségpromdcié

1 Gerevich Jdzsef: Kozosségi mentdlhigiéné,
5.old.
2 Pszicholégiai kislexikon, 216.0.

keretébe tartozik a lelki egészségpromécid, ami
nagyjdbél azonos azzal, amit mi mentdlhigiéné alatt
értiink, csak mds orszdgokban inkdbb ezt a fogal-
mat haszndljdk.

AWHO Ottawa Charta elnevezésti dlldsfoglald-
sdban az egészségpromdcio jelentése:

»- .. az egészségpromocid olyan folyamat, amely
képessé teszi az embereket, hogy fokozzdk kontroll-
jukat egészségiik felett, ill. javitsdk azt. A teljes testi,
lelki és szocidlis jélét dllapotdnak elérése érdekében
az egyén vagy a csoport képes kell legyen azonosi-
tani és megval6sitani célkitizéseit, kielégiteni sziik-
ségleteit, és vagy megvdltoztatni kdrnyezetét, vagy
megkiizdeni azzal... az egészségpromdcié nem csu-
pan az egészségiigy felel6ssége, hanem az egészséges
életmédon 4t terjed ki a jolétig.”?

A lelki egészségpromdcié fogalom meghatdro-
zdsdnak kozéppontjdban tehdt a lelki egészség vé-
delme, maximalizdldsa 4ll. A teljes vagy optimadlis
lelki egészség meghatdrozdsira tobb szerz§ is vél-
lalkozott, ezek koziil 10 kritériumot foglal magdba
(Doku 1997):

1. képesség a szeretet addsdra és elfogaddsdra,

2. a tdrsadalomban a biztonsdg és a stdtus
»adekvdt” érzése,

3. aspontaneitds megfelel§ mértéke, az érzelmi
vélaszok megfeleld skaldja (pl. harag, szomo-
rdsg, 6rom),

4. hatékony kapcsolat a valdsiggal (nem til
sok és nem tul kevés),

5. gazdag fantdziavildg, amely a kreativitdst se-
giti,

6. az onismeret és Onitélés olyan foka, amely
el8segiti a sajit én és a mdsik ember drtalmak
utdni repardciéjdnak megvaldsitdsdt, az eh-
hez szitkséges képességek gyakorldsat,

7. a tapasztalatbdl val6 tanulds képessége,

8. a csoport igényeinek teljesitési képessége,
egyiitt azzal a vélasztdsi szabadsdggal, hogy
ezt mikor és mennyiben teszi, figyelembe
véve sajét felel8sségét mint a csoport tagjéét,

9. az dnkifejezés szabadsdga, tekintettel azon-
ban a sajdt viselkedés vagy cselekvés hatdsdra
mésokat illetSen,

10. a sajét és mésok testi sziikségleteinek kielé-
gitési képessége.

Tudor maga nyolc ismérvet ajdnl:

1. megkiizdési (coping) képesség,

2. fesziiltségek és stresszek uraldsdnak képessé-
ge,

3 Buda Béla: Elmélet és alkalmazds a mentdlhigi-
énében 14.0.
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. megfelel§ énkép és nazonossigi érzés,
. dnéreékelés,

. Onfejlesztés, a fejlédés képessége,
autonémia,

. véltozdsi képesség,

S IR NIV INESY

. szocidlis tdmogatdsok igénybevétele, térsa-
dalmi mozgalmakban valé részvétel.t

A mentdlhigiéné az embert testi-lelki mivoltd-
ban egészként kezeli. A mentdlisan egészséges em-
ber helyesen ismeri fel a valdsdgot, én-tudata, én-
azonossaga fejlett, emberi kapcsolatai 6romforrdsul
szolgdlnak. Rendelkezik a jé személyes kapcsolatok
kezdeményezésének és fenntartdsdnak képességével.
At- és megéli a bizalom, a kihivis, a hivatottsag,
humor érzését. Fizikai, érzelmi, lelki teherbiré ké-
pessége hozzdsegiti az élet pozitiv megéléséhez, a
csaléddsok, a szomorusdg lekiizdéséhez. Tehdr ké-
pes foglalkozni sajit valésdgdval, figyelembe tudja
venni az 8t koriilvevd tdrsas kornyezetet, kapcso-
16dni tud egészséges, hatékony rendszerekhez.

A szildrd lelki egészség vélasz korunk emberé-
nek stresszbdl, fesziileségekbdl, tilterheltségbdl fa-
kadé gondjaira. Eréforrds a mindennapi élethez, az
egészség megdrzéséhez, a sikeres életvezetéshez.

A lelki egészség nem magdtdl értet8d8. Folya-
matos karbantartdsa nélkiilozhetetlen. Az utdbbi
évek kutatdsi eredményei arra mutattak rd, hogy
a lelki egészséget kdrosan befolydsolja: az 4llandé
stressz, tartds szorongds, a biztonsdgérzet hidnya.

ITII. A bélcsédei gondozondk lelki egészsé-
gét veszélyeztetd tényezdk

A gondozdnd lelki egészségének szempontjabdl
elkiilonithetiink olyan veszélyeztet§ tényezdket,
melyek 4ltaldnosak, minden ember életében jelen
vannak, és olyanokat, amelyek a hivatds sajdtossd-
gaibdl erednek. Manapsdg ritkdn taldlkozunk olyan
emberrel, akit ne aggasztana jelenlegi élethelyzete.
Nagyon sokan panaszkodnak, hogy alig birjdk mar
a terhelést, nincs egy nyugodt pillanatuk, talhaj-
szoltak.

Mindannyiunk életében nehézséget okoz id8n-
ként kiilonbozd szerepeink osszeegyeztetése. A néi
mivoltunkbél eredd szerepeink és munkavéllaléi
szerepiink elvdrdsai olykor osszeegyeztethetetlenek
és komoly stresszt eredményezhetnek.

A lelki egyenstly elvesztését okozhatjék dtme-
netileg vagy rosszabb esetben tartésan a mindany-
nyiunk életében jelentkezd krizisek.

4 Buda Béla: Elmélet és alkalmazds a mentalhigi-
énében, 16.0.

A krizis a pszicholdgiai kislexikon szerint ,,Pszi-
choldgiai értelemben olyan veszélyhelyzet, amely-
ben a veszély ténye mindennél fontosabb, a krizis-
ben 1év8 személy éppen akkor, abban az aktudlis
dinamikus személyiségkonstelldcidban a veszélyt
nem képes sem elkeriilni, sem kordbbi probléma-
megold6 stratégidval megoldani. A megolddshoz
sziikséges lelki energidi nem elégségesek. Az 4célt
élmények miatt kizokken az iddbdl, kizokken sa-
jat én integritdsdbol. A veszélyt a kialakulé és mé-
lyiild regressziv spirdl jelenti, amelybe — mint egy
orvénybe — a krizisbe 1év8 személy belecstiszhat.”
A normativ életkriziseken mindannyian 4tesiink.
Ezek a nehéz id8szakok az életkori véltozdsokhoz
kapcsolédnak. El6fordulhatnak traumatikus ese-
mények is, melyek krizisdllapotot véltanak ki. Ilyen
traumatizdl$ esemény lehet valamilyen fontos kap-
csolatunkban (tdrssal, sziil6vel, gyermekkel, bardt-
tal) bedllé6 konfliktus. A traumatizalé krizisek ma-
sik nagy csoportja, tdrgyvesztés kapcsdn alakul ki.
A térgyvesztés ebben az esetben érzelmileg fontos
dolog, személy elvesztése. Mindemellett meg kell
emliteni a korunk vdrosi emberét veszélyeztet zaj-
4rtalmat, zstfoltsdgot és gyors informdciddramldst,
mint stressz-tényezot.

A bolesddében dolgozé gondozéndéknek foko-
zottan kell figyelniiik lelki egészségiikre. Nem azért,
mert t6bbszor fordul el8 lelki probléma, hanem
azért, mert munkaeszkoziik sajit személyiségiik.
Személyiségitk harménidja vagy diszharménidja
minta a kisgyermek szdmdra. A bélesédei gondo-
z6n8k segitd kapcsolatban vannak a gyermekkel és
a sziil8kkel is.

A segitd kapcsolat lényege, hogy a segitett sa-
jat én-er8inek mozgésitdsdval feltdrja, felerSsitse a
személyiségében eleve meglevd fejlédési képességet.
Lényege Rogers szerint a kapcsolat, mely képes ki-
bontakoztatni a rejtett pszichikus erket. A segit§
kapcsolat alapfeltétele a pozitiv odafordulds, empd-
tia, tolerancia ésa hitelesség. Adler szerint az empdtia
annyit jelent, ,mint ldtni a mdsik ember szemével,
hallani a masik ember fiilével, és érezni a masik szi-
ve szerint”®. A személyiség olyan velesziiletett és fej-
leszthetd képessége, amelynek segitségével, a mésik
emberrel valé kozvetlen kommunikdciés kapcsolat
sordn bele tudja magdt élni a mdsik lelkidllapotdba,
mintegy belevetiti a masikba 6nmagit és ezt verbd-
lisan vagy non-verbdlisan ki is tudja fejezni szdmd-
ra. Empdtidval meg tudjuk érezni és érteni a mésik

5 Pszicholégiai kislexikon 195 old.
6 Buda Béla: Empétia 11.0.
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ember érzelmeit, inditékait, tdrekvéseit, amelyeket
esetleg szavakba sem foglalt. Az 6sztonds empdti-
4val rendelkezd embert j6 természetlinek érezziik,
mert megtaldlja a helyes utat a mésikhoz, rdérez a
misik emberre. Az elfogadds a feltétel nélkiili pozi-
tiv odafordulds jellemzdi: a maga teljességében fo-
gadja el az mésik embert, hibdival, gyengeségeivel,
erényeivel egyiitt; bens6séges, meghitt kapcsolatra
ad lehet8séget; a mésik embert mint éreéket tekin-
ti, fiiggetleniil annak viselkedésétdl; gondoskods,
személyre figyel§ viselkedés; el8itélet, mindsités,
elitélés mentes bidndsmdd; olyan viszony amelyben
az egyén onmaga lehet j6 és rossz tulajdonsdgaival
egyiitt; idedlis tdvolsdgtartds, nem agyon-babusgatd
és nem magdra hagy?.

A gondozdnd segitd jelenlétére egyre nagyobb
szilksége van a kisgyermekes csalddoknak. A ter-
mészetes véd8hdlét képzd csalddi  kapcsolatok
széthulldsa miatct sok a bizonytalansdgban magdra
maradt kisgyermekes csaldd. Kiilondsen nagy sziik-
sége van a kisgyermeket nevel csalddoknak a segit-
ségre a bolcsddei beszoktatds id8szakdban, testvér
szilletésekor, a kisgyermek fejlédéséhez kapcsolddéd
életkori krizisek jelentkezésekor, betegség esetén és
az egyre gyakrabban eléfordulé csalddi krizisek, v4l-
sdgok kapcsdn. Mindezek a helyzetek egyre inkdbb
azt kivdnjdk, hogy a bélcsddei gondozéndk ne csak
a kisgyermekekkel kapcsolatban t5ltsék be a hiva-
tdsos, tudatos segitd szerepet, hanem a feln8trek-
kel val6 kapcsolataikban is legyenek egyre inkdbb
professziondlis segit6k. Az elég j6 gondozdénd tehdt
osztondsen és tudatosan is megfeleld biztonsdgot
és segitséget nytjt a kisgyermeknek és csalddjanak
ezaltal kulcsemberként miikodik kozre a testi-lelki
egészség védelmével kapcsolatos értékek kdzvetité-
sében. Minderre a képzések csak részben készitik fel
szakembereinket. A mentdlhigiénidnak nem csak
azokkal a személyekkel kapcsolatban van jelentd-
sége, akikkel a gondozdénd segit8ként foglalkozik.
A lelki és testi egészségre, annak védelmére a segi-
t6knek is nagy sziiksége van. S6t még fokozottab-
ban oda kell figyelni a sajdt lelkiik karbantartdsdra,
mivel szdmukra munkaeszkdziik a személyiségiik és
fokozottabb érzelmi terhelésnek vannak kitéve.

A ttlzott empdtia, a problémdk 4cvéllaldsa, a
csak a munkdnak, segitésnek élés kockdzatot jelent
a lelki egészég szempontjdbol.

Mindenkit veszélyeztet, de a segitd hivatdsi-
akat 4tlag foldtet, a kiégési szindréma. A burnout
szindréma: ,krénikus emociondlis megterhelések,
stressz nyomdn fellépd fizikai, emociondlis mentdlis
kimeriilés 4llapota, mely a reménytelenség, inkom-

petencia érzésével a célok, idedlok elvesztésével jdr,
amelyet sajit személyre, munkdra illetve mdsokra
vonatkozd negativ attit(idok jellemeznek.”

A kiégés legfontosabb jellemz6i: normalis egyé-
neknél jelentkezik; munkdval kapcsolatos dllapot;
tartosan rossz hangulat, érzelmi kimeriilés; sajdt
személyre, munkdra vonatkozé negativ attitlidok;
fizikai kimeriiltség; mentdlis kimeriiltség, mely a
reménytelenség és meg-nemfelelés érzésével jir;
a negativ actitidok és viselkedés miatt csokken
a munkavégzés hatékonysdga, mindsége. Jeleivel
mindannyian talélkoztunk mar. Eszrevehettiik ma-
gunkon, hogy a kezdeti 6ridsi lendiilettel végzett,
munkaidd végét nem érzékel§ munkavégzés egy
idé utdn aldbbhagyott. Gondoltunk mér esetleg
arra is, hogy jobb lenne mdshol dolgozni. Jele a
kifiraddsnak az érzelmi elhaszndléddsnak, ha ko-
zombosen hagyja a gondozét a gyermek sirdsa, ha
egyre gyakrabban és hosszabb id8re hagyja el kii-
16nboz8 iriigyekkel a csoportszobdt, vagy ha az
eddig tudatos szakember elveszti magabiztossdgt,
elbizonytalanodik szakmai ismereteiben, leértékeli
onmagit, csokken a produktivitds, az elhivatottsdg.
A kollégakkal, vezetével szemben fokozott kritikus
magatartds.

A kiégés jele, ha valaki rendszeresen nehezen
bir felkelni és elindulni a munkahelyére, ha gyak-
ran betegeskedik az immunrendszer gyengiilése
miatt. A kapcsolata megromlik a segitettekkel,
nehezen tolerdlja a més érték- és szokdsrendi em-
bereket, végiil mir krénikus emberundort érez. A
lelki tiinetek mellett testi tiinetek is jelentkeznek,
gyakori betegség, gyomor- és fejfdjds, alvdszavar,
firadtsdg, keringési zavarok, magas vérnyomds.
Fizikai szint(l tiinet a nyugtalansdg hdtfdjds, tic
jelenség eléforduldsa is. A kiégés 4llapota a visel-
kedés viltozdsibdl is felmérhet8. Az emelkedett
fesziileségi szint miatt fokozott az ingerlékenység,
hiperaktivitds, kontrolllatlan agresszié jelentkez-
het. A kollégikkal, sziil8kkel szemben ellenséges
érzések, gyanakvds léphet fel. Egyre tobb serken-
t8szerre van szitkség. A kiégés kihat a tdrsas viszo-
nyok megélésére is, a kiégett ember elhanyagolja
csalddjét és bardrait is, a kordbban 6romforrdst
jelentd hobbijit elhagyja.

A kiégés torvényszer(i kovetkezménye a nagy
idé- és energia-befektetéssel jaré munkdnak.

A kiégés kialakuldsdnak hétterében a fokozott
érzelmi igénybevétel és stressz huzédik.

7 Dr. Fekete Sdndor: Segit8 foglalkozdsok koc-
kézatai — helfer szindréma és burnout jelenség. Pszichidt-
ria Hungarikal991. V1. évf. 1. sz. 17. o.
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A fokozott érzelmi igénybevétel a pdlya sajdtos-
sdgaibol addédik. A kisgyermek intenzivebben éli 4t
a negativ érzéseket, melyeket a gondozénd mély
empdtidval, sokszor személyes hatdrainak kitoldsd-
val fogad magdba. Kiilsnsen nehéz idészak ebbdl a
szempontbdl a beszoktatds ideje. A kisgyermek és a
gondozoénd kézotti tdl erds érzelmi korelék is veszé-
lyes. Nehéz elvdlni a kisgyermektdl, esetleg évrél-
évre veszteségként megélni a gyermekek 6voddba
keriilését. Ezekben a helyzetekben sokat segithet a
j6 munkahelyi kdzdsség.

Erzelmi megterhelést jelent sokszor a gondozé-
ndk szdmdra az a téves szemlélet is, hogy negativ
érzésel nem lehetnek sem a kisgyermekkel, sem a
csalddokkal kapcsolatban. Az elfojtott, 6nmaga
el8te is titkolt negativ érzelmek rombolélag hatnak
és ott jelennek meg, ahol nincs helyiik.

A kiégési szindroma kialakuldsdban a tartds ér-
zelmi megterhelésen kiviil a stressz-hatdsoknak is
nagy szerepe van. A stressz fokozott kiilsd megter-
helés. A kivéltott testi-lelki dllapotvéltozds a stressz-
reakcié. A stressz hatdsdra bekdvetkezd lelkiallapot
véltozds a stressz-dllapot, az érzelmi életben bekd-
vetkezd viltozds.

A felmérések, beszélgetések, napi taldlkozdsok
tapasztalatai alapjan a kovetkez8kben foglalhatdk
ossze a stresszt okozd tényez8k a bolcsédei munka
teriiletén:

Munkabhelyi kornyezet, munkafeltételek:

Munkaterhelés mértéke (magas csoport létszdm,
gondozoéndi létszdmhidny, helyettesités).

Korszertitlen kdrnyezet, anyagi és tdrgyi feltéte-
lek hidnya, sz(ikds anyagi forrdsok.

Megbecsiilés hidnya (alacsony bérezés, juttatd-
sok hidnyossdgai, ,teljesitmény” mérésének hidnyzé
kritériumai).

Karrier — el8rejutdsi lehet8ségek hidnya.

Allds-bizonytalansdg,

A gyermekek igényeinek kielégitését akaddlyozd
munkaszervezés.

A szoros napirend miatti rugalmatlan id8gaz-
délkodds.

Adminisztricié tilsalya.

Sokréuii feladatok (gyermekek elldtdsdn kiviil is).

A munka tartalmi, szakmai szerep vonatko-
zdsaival kapcsolatos problémadk:

A szakmai felkésziiltség hidnyossdgai, a szakmai
tudds bizonytalansiga.

Jartassdg hidnya a gondozdsi miiveletek sordn.

Bizonytalansdg a nevelési modszerek alkalmazi-
saban.

Megnévekedett, vagy mdsféle felkésziileséget
igényld elvdrdsok a sziilék illetve a bolcsddevezetd
részérdl (fejlédésben ,lemaradt” nehezen kezelhetd,
problémds, hdtrdnyos helyzetdi gyermekek gondo-
z4sa).

Irredlis vagy tdl magas elvdrdsok.

Hatdrok 6sszemosasa.

Az agresszi6 specidlis kezelése.

A felmeriild problémdk megbeszélési lehetdsé-
gének hidnya.

Képzés, tovabbképzés hidnyossdgai.

Szervezeti — vezetési — tdrsas tényezdk:

Munkahelyi szerepek, feladatok tisztdzatlansdga
vagy konfliktusa — kompetencia kérdései.

Feladatorientalt vezetés, biirokratikus munka-
szervezet, autondmia hidnya.

Szakmai kontroll hidnyossdgai.

Kommunikdcids problémak: vezetdvel, munka-
tarsakkal, csalddokkal.

Visszajelzések (f6leg pozitiv) hidnya (sziil6ktdl,
munkatdrsaktél, vezetstdl).

Alacsony tdrsas tdmogatds (szakmai, érzelmi,
morilis) a munkatdrsak és vezetd részérél.

Az intézményen beliili egyiitem(iksdés hidnya.

Munkahelyi légkor problémdi (fesziiltségek,
megoldatlan vagy nem megfelelden kezelt konflik-
tusok).

Fokozott érzelmi igénybevétel (empétia kime-
riilése).

Hagyomdnyos néi szerep egyoldaldsdga (anyai
gondoskodd, elfogadd, add attitlid tdlsdlya, tobbi
funkcié hattérbe szorul).

Személyes tényezik:

Talzott  elkdtelez8dés, érzelmi  belevonddis
(esetleg kompenzaldsi kényszer).

Nagyobb felel8sség (félelem a ,rendkiviili” ese-
tekedl).

Az dnismeret és dnbizalom hidnya.

Kommunikdcids nehézségek.

A ,mindenkinek megfelelni akards” erdteljes
nyomdsdnak érzése.

Tokéletesség idedlképe (til magas igényszint,
irredlis elvardsok, naivits).

Szorongisossdg (mint személyiségvonds vagy dt-
meneti élethelyzetben).
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Kudarcokkal, veszteségekkel szembeni nagyobb

II. Munka, kérnyezet

érzékenység.
A beszoktatdssal kapcsolatos nehéz érzések is- | A gyermekek egyéni igényeinek kielégitését|2,0
métl6dé deélése. akaddlyozé munkaszervezés
A ,midssdg”-hoz valé hozz44llds.
Korszertitlen kdrnyezet (nincs melegviz, be-|2,4
IV. A bolcsédei gondozéndk lelkiegészség- | 4z6 falak, kevés jitékeszkoz, stb.)
védelmének médszerei
Dolgozéi [étszdmhidny 2,5
A megel8zést segiti, a munkahelyen beliili
stressz-faktorok feltdrdsa és az ehhez igazodd stressz- [ Magas gyermeklétszdm 2.9
csokkentd stratégidk kidolgozdsa. A felméréshez
kérddivet dolgoztam ki. Az aldbbi kérdéivet Szeged II. On-észlelés
bélcs8déiben 60 gondozénd toltotee ki. A felsorolt
stresszorokat 1-5 ponttal kellete értékelni, atedl [Ismétlddd 4eélése az anydtdl nehezen elvdlé|2,1
fiiggben, hogy a mindennapok valds helyzeteiben  |gyermek kényszer( elvdlaszedsdnak
mennyire van jelen és okoz fesziiltséget, nehézséget
az adott faktor. A felsorolt stressz-faktorok mellett  [Hibdtlan , teljesitmény” elvdrdsa a sziil8k és]2.5
szerepld szdmértékek a felmérés dsszesitett eredmé-  |a vezetd részérdl a rédbizottakkal kapesolat-
nyét mutatjak. ban
A stresszorok jelenléte a gondozéndi mun- A nagy felel8sség érzése, a rabizott gyerekek-|2.1
kdban kel kapcsolatban
A felmérésben résztvevd gondozéndk ddagélet- | Félelem attdl, hogy baleset toreénik a cso-[2,3
kora 44,44 év, a pélyédn eltoleote id6 delaga 22.65 év. [ portban
A viszonylagosan magas életkor és pdlydn eltsledee
id8 befolydsolja némileg az eredményeket, melyek IV. Adminisztrativ jutalmak
a kovetkezbk:
I. Tudds, jértassig El8bbre jutds kevés lehet8sége 2,5
A fejlédés-lélektani ismeretek hidnya 1,7 Fizetés és juttatdsok 3.5
Jartassdgok hidnya a gondozdsi miveletek|1,2 Alldsbizonytalansig 2.7
sordn
V. Személyek kozotti kapcsolatok
Bizonytalansdg a nevelési mddszerek hasz-|1.7
nélatiban Kommunikdciés problémdk a csalddokkal |1.9
Megfeleld tovibbképzés hidnya 1.6 Kommunikdcids problémik a munkatdr-|1.9
sakkal
Megfelel szakmai kontroll hidnya 1.8
Egyet nem értés a vezetbvel 1.9
Ismeretlen tdrgyi, személyi kornyezet (Gj|1.8
szoba, 4j gyerek) Témogatds hidnya a vezetd és a tdrsak részé-|2,3
rél
Az ddagos fejlédési iitemtd] elmaradt kis-|2,7
gyermek fejlesztése Elismerés hidnya 2.7
Megvéltozott szakmai kévetelmények (csa-|2,5 Egyiittmiikddés hidnya a bolesddén belill 2,3
lddok intenziv segitése, gyermekvédelmi
feladatok) A szakmai elvek és sziil8i elvarasok iitkozése | 2,3
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Mint l4thatd, a stresszorok koziil 9 érte el vagy
haladta meg a 2,5-es hatdréreéket.

A tudds-jértassdg teriiletén az 4tlagos fejlédési
szintt8l elmaradt kisgyerek fejlesztése és a csalddok
intenziv segitése, a gyermekvédelmi feladatok elld-
tdsa jelent meg a stresszet okozd tényezdk koziil.
Ezekre a feladatokra a képzések kevésbé készitenek
fel. Az ehhez sziikséges tuddst folyamatos tovabb-
képzés, dnképzés és a tapasztalatok dtjdn lehet meg-
szerezni. Mindenképp tobbletterhet jelentenek.

A munkakérnyezet teriiletén a legnagyobb
problémdt a magas csoportlétszdmok adjék, a dol-
goz6i hidnyzdsok okoznak fesziiltséget. A felelsség,
a maximdlis teljesitmény elvdrdsa kisebb — nagyobb
mértékben valamennyiiinknek stresszt okoz.

A fizetés, elismerés és egyéb juttatdsokkal kap-
csolatban komoly fesziileségeket él meg szinte min-
denki.

Onmagdban véve egyik stresszfaktor sincs jelen
tilzottan nagy mértékben, de a jelentéktelennek
l4tsz6 stresszek felhalmozddva tiineteket produkal-
hatnak. Emellett figyelembe kell venni, hogy ezek
dtlagériékek. A felmérés dsszesitésekor tapasztaltam
azt is, hogy nagy a sz6rédds, tébben voltak, akik 5-4
szdmot frtak a jelenlévd stressz-szdmok éreékéhez,
és természetesen ennek megfelelen volt olyan, aki
nem irt sehova ilyen magas értéket. Néhdny eset-
ben pedig egyetlen érték sem volt 2—-3-ndl t5bb. Ez
is mutatja, hogy a stresszek megélése, feldolgozdsa
egyedi, személyiségfiiggd.

Mindemellett az dtlagszdmitds megmutatta, az
intézményen beliil mi az, amivel foglalkozni kell,
milyen teriileteken kell segitséget nytjtani szerve-
zetten.

A kérdéivek kitdltésekor azt tapasztaltam, hogy
oriiltek a gondozéndk, hogy beszélhettek a min-
dennapos gondjaikrél. Tébben elmondtdk, hogy
érezték sokszor a nagy fesziiltséget egy-egy nap, de
nem fogalmazédott meg benniik, hogy mi lehet az
oka. Azt is jelezték, most, hogy beszéltiink réla, tgy
érzik, sok fesziiltségforrds kikiiszobolhetd lenne.

A stressz-faktorok feltirisa elétt mdr beszél-
getések alkalmdval is érzékeltiik a problémdkat,
mdédszertani csoportunk feladatdul tdzeiik ki, hogy
a mentdlhigiéné mddszereinek bevezetésével célird-
nyosan prébdljuk a bélesédevezetdk bevondsdval
csokkenteni a stressz hatdsokat. Fontosnak tartjuk a
gondozondk és vezetk részére az esetmegbeszélés,
a téma-centrikus beszélgetések és a csoportos szu-
pervizié lehetéségét és bevezetését. A beszokratds
idején célszerdl lenne hetente kozdsen megbeszélni

az 4télt élményeket, ventildlni, kibeszélni a fesziilt-
ségeket. Ez a lehet8ség minden bélcs8dében adott,
de ha van méd pszicholégus, mentdlhigiénikus be-
vondsdra, akkor valédi team szuperviziét alkalmaz-
hatnink.

A team szupervizi6 az egy munkahelyen dolgo-
z0k szakmai interakci6ja, melynek kézpontjdban a
segitd és munkdja, nem személyisége 4ll. Hatdsdra a
résztvevOk eredményesebben, sikeresebben, tudato-
sabban végzik munkdjukat.

A sajit hatdrok tudatos kezelése, meghizdsa
odafigyelés, felismerés kérdése. Sokat segit az 6n-
ismeret fejlesztése, aminek lehetdsége ma mdr to-
vabbképzések formdjéban is adott.

A negativ érzelmek, az agresszié kezelésének
megtanuldsa sokat javithat mentélis kozérzetiinkon.
Sokszor a pusztdn szavakba dntése, kimondhatdsa is
segithet.

A tovibbképzések tartalmdban fokozott hang-
sulyt kell fektetniink azoknak az ismereteknek a
bévitésére, melyeknek hidnya szakmai bizonytalan-
sdgot okozhat.

Folyamatosan tdrekedniink kell arra, hogy bol-
cs8devezetSink és gondozéndink mentdlhigiénés
ismereteit, tuddsanyagdt bévitsiik kiilsnbozd els-
addsok, tovdbbképzések, férumok alkalméval.

A lelki egészségvédelem szempontjdbdl igen
hasznos az akkreditdle tovdbbképzési rendszer be-
vezetése. Ezzel a legkisebb telepiiléseken dolgozé
gondozéndk is lehet8séget kapnak arra, hogy ,ki-
mozduljanak”. A megszokottbdl valé kilépés, az j
tapasztalatok felrdzzdk az embert a hétkdznapok
monotdnidjibdl, megeldzik az elfisultsdgot.

Az dnismeret, a kommunikdcids jértassdg, a ha-
tékony konfliktuskezelés, az érzelmek felismerése
és kezelése javitja mentdlis dllapotunkat. Mindez
tanulhaté és ma mér hozzdférhetd ismeret a gon-
dozénbk részére. Sokat tehetnek a bslcsddevezetSk
beosztottjaik, és sajdc lelki egészségéért. Célszerli
lenne mentdlhigiénés cselekvési programot készite-
ni, ami a prevencié hatékonysdgihoz nagymérték-
ben hozzdjirul. A tudatos, dtgondolt, témdra ird-
nyuld figyelem mdr 6nmagdban is sokat segithet.

Munkabhelyi mentdlbigiénés program:

— tovébbképzések, szakmai mihelyek (pszicho-
18giai, mentdlhigiéné témdkban),

— esetmegbeszélések — kiilsd szakember be-
vondsdval (egyéni és csoportos, alkalmankénti és
rendszeres),
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— tematikus csoportfoglalkozdsok (aktudlis kér-
dések szakmai dtbeszélése, pl beszokratds, agresszid,
mdssdg, csalddon beliili erészak, stb.),

— csoportos szupervizio,

— sziil8csoportos beszélgetés gondozéndk be-
vondsival,

— pszichol6gus-, mentdlhigiénés szakember al-
kalmazdsa a bélcsédei munkdban,

— szakmai rendezvényeken valé részvétel,

— kommunik4cids, asszertivitds és burnout-
prevencids tréningek szervezése munkahelyen kiviili,
tdvoli helyszinen, kiils§ szakemberek bevondsédval,

— csapatépités egy kozdsségen beliil az egyiitt-
miikddés és a munkahelyi 1égkdr javitdsa érdeké-
ben,

— munkdn kiviili programok szervezése (intéz-
ményi csapatépités).

Természetesen fel kell ismerniink, amit Shakes-
peare mdr a XVII. szdzad elején egyszertien és ért-
hetden megfogalmazott a Minden jé, ha a vége jé
cim@ mivében:

»~Magunkban rejlik gyégyszeriink gyakorta,
gyégyuldsunk ne fogjuk a sorsra.”

A lelki egészségiink megdrzése érdekében mi
magunk tehetiink legtébbet magunkére. Minden-
kinek vannak olyan lehetdségei, amelyek segitenek
a megterheld napok feldolgozdsdban, vannak olyan
segitdk, akiktSl tdmaszt kérhetnek, kaphatnak a
legnehezebb helyzetekben is. A lényeg az, hogy fel-
ismerjiik, hogy gond van és tudjunk id6ben men-
t6ovet taldlni magunknak, hogy ismét helyredlljon
a lelki egészség 4llapota.

A személyes védekezési lehet8ségek egy része a
munkahely bizonyos tényez8ivel kapcsolatosak. Az
egyéni beavatkozds egyidejileg két szintet érint.

1. A munkéval kapcsolatban:

— Onismeret, személyes motivdcidk ismerete,
hivatds realitdsdnak ismerete,

egyenstlyra torekvés (kozelség — tdvolsdg),

stressz-teli helyzetekben valé kevésbé belevo-
nédds, tudatositani a tevékenység fontossdgdt,

— nehéz és kdnny( ,esetek’-kel valé foglalkozds
véltoztatdsa,

— pozitiv visszajelzések (megerdsitések) ,be-
szerzése”,

— védelmet, tdmaszt nyljté munkatdrsi kap-
csolatok kiépitése,

— j6 munkaid8-beosztds — rugalmassdg egyen-
stlya,

— képzéseken vald részvétel (ismeretek, meg-
Gjulds).

[\%)

. A magénéletben

— a munka és magdnélet kiildnvélasztdsa,

— oromoket taldlni,

— kapcsolataink erdsitése,

— felénk irdnyuld figyelem igénylése,

— ifjakori szokdsok, hobbik felelevenitése,

— mozgis,

— sport,

— jérék,

— Onkifejezési formdk, kreativ képességek ki-
bontakoztatdsa,

— a természettel valé kapcsolat dpoldsa (élet
korforgdsa),

— specidlis mentdlhigiénés mddszerek (relaxd-
ci6, mediticids technikdk).

Ha mindezek segitségével ,,rend”-ben érzik ma-
gukat, ha testileg-lelkileg egyiitt mozognak életiik
ritmuséval, jobban lehetdvé vilik, hogy mdsokat is
megtartsanak, vagy visszasegitsenek a dolgok és éle-
tiik rendjébe. Ha a gondozénék munkdjuk kézben
folyamatosan odafigyelnek hivatdsuk drnyoldalaira
is, a negativ érzésekre, gondolatokra, ha nem csak a
rézsaszin( illuzidkban ringatdznak, vagy kétségbe-
esetten probalnak megfelelni a t6bb oldalrél érkezd
magas elvdrdsoknak, akkor nem tokéletes vagy ide-
4lis, hanem ,elég j6” gondozéndként segithetnek
tovabb.

Bibliogrifia

Pszicholégiai Kislexikon

Gerevich Jozsef: Kozosségi mentdilhigiéné

Buda Béla dr.: Elmélet és alkalmazds a mentdlhigié-
nében. Budapest 1998.

Buda Béla dr.: Empatia. Urbis kiadé 2006 Men-
tdlhigiéné — elmélet, gyakorlat, képzés, kutatds
Szerkesztette Bagdy Emdke. Animula Budapest
1999.

Buda Béla dr.: A mentdilhigiéné szemléleti és gyakor-
lati kérdései. Animula Budapest 2002

Buda Béla dr.: Mentdlhigiéné — A lelki egészség
tdrsadalmi, munkaszervezeti, pszichokulturdlis és
gyakorlati vetiiletei. Animula Budapest 1994

Dr. Fekete Sdndor: Segitd foglalkozdsok kockdzatai
— helfer szindréma és burnout jelenség. (Pszicho-
16gia Hungarika, 1991. VL. évf. 1 sz.

A WHO Ottawa Charta anyaga — internetrdl

Dr. Pet§ Cisilla: Ki segit a segitének. Csaldd, gyer-
mek, ifjisdg 1998/3.

Kulttra és Kozosség




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice




