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5+ -4 gyogypedagbgia tudomany,

mégpedig szervesen egységes tudomany,

nem pedig kilonféle tgyességeknek 6nkényes egy kalap ala foglalasa...”
»---hogy az elsé céltudatos 1épés

a gyogypedagdgus-képzés egységes megteremtésével

nalunk Magyarorszagon tortént,

arra egykor biiszkén fogunk még emlékezni.”

(Ranschburg Pal dr., 1909)

BEVEZETES

A hazai gyégypedagdgus-képzs felsGoktatisban a jelenlegi 2019/20. tanév a visszatekintés éve tobb
szempontbdl is. Tiz éve annak, hogy évtizedes torekvések nyoman, kihasznalva a felsGoktatas
nemzetkézi atalakulasaval Gsszefiiggs lehetéségeket, elindult a gydgypedagogiai mesterképzés
GYOGYPEDAGOGIA szakon. A képzés kimunkalasanak és elinditasanak ,,éllovasa” a magyar
gyogypedagdgus-képzés anyaintézménye, tobb szervezeti atalakuldst kévetSen, a felsGoktatas
jelenlegi rendszerében az ELTE Barczi Gusztav Gydgypedagogiai Kar. Az a tény, hogy ebben a
tanévben a hazai gyégypedagégus-képzés 120 éves multjat is magunk mogott tudhatjuk,
6nmagaban is jelentés esemény. A Ranschburg Paltdl idézett sorok, amelyeket témankkal
Osszefiigeésben nem véletlendl idéziink — s erre munkassagaval kapcsolatban majd lapunk egy
késébbi, masik szamdban is visszatérink —, témankhoz jol illeszkedik. A mesterképzés gyogy-
pedagbgiai terapia (gyogyTERA) szakirdnya a hagyomany és megujulas szoros Osszefonddasat
jelenti (Gereben F-né, 2019).

Tanulmanyunk — a teljesség igénye nélkil — gyogypedagogiai terdpias szakirany létrejottének

képzéstorténeti és egyes szakmai kérdéseit kivanja attekinteni hosszd évek képzésfejlesztési
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tapasztalatai nyoman. Ebben a folyamatban e tanulmany készitGje aktiv képzésfejlesztéként,
kutatéként, oktatoként, 2019-ig képzési felel6sként jatszik szerepet.

A visszatekintés aktualitisa szempontjabol nem elhanyagolandé kérdés, hogy id6kézben vjabb,
specidlis ismeretekkel, tudomanyos fokozattal rendelkez6, vagy arra trekvé belsé és kiilsé oktatok
léptek a képzésbe. Generaciovaltas zajlik, s igy szamukra fontos lehet, hogy sajat targyaikon, a
képzésbe innovalhaté ismereteiken tdl azt tagabb Gsszefiiggésrendszerben is lassik. s nem
hagyhat6 figyelmen kivil az sem, hogy valéjaban kikbél is lesznek a gyégyTERA-képzésbdl kilépd
»mesterek”. Mit jelent ez szamukra munkaerépiaci vonatkozasban? Hogyan segithetik tudasukkal
a szolgaltatasok fejlédését? Hogyan tovabb a képzésfejlesztés utjanr

Osszetett, igen gazdag felvetéseket hordoz mindez, amely 10 év tavlatab6l gondolatébresztd.
A visszatekintés arra is alkalmas, hogy a képzéssel Gsszefiiggd szakmai-tudomanyos kérdések
tovabbgondolasra késztessék a Kar és a felsGoktatas kilonb6zé szerepldit.

EGY KEPZES KEZDETEI

A magyar gyogypedagogus-képzésben — a képzés féiskolai jellegébdl adéddan — az egyetemi szinti
képzés és a legmagasabb kimeneti szint megvaldsitasara iranyul6 térekvés Barczi Gusztav, Illyés
Gyulané, Illyés Sandor, Gordosné Szabé Anna, Mesterhazi Zsuzsa és munkatdrsai nyoman a
hetvenes évektdl kezd6dben évtizedekig napirenden volt (Gordosné, 2000). Szamos, jelenleg nem
targyalt tényez6 akaddlyozta, k6zottik azonban a korabbi egyetemi vildgban 6nall6 intézményi
léttel biré ,,anyaintézmény” féiskolai besorolasa és az oktatéi garda mindsitettségi mutatoinak

kedvezétlen aranya is jelent6sen befolyasolta. A helyzet azéta jelentésen atalakult.

Tanarok és terapeutak

Az elé6zményekkel kapcsolatban el kell mondani, hogy a ,,Barczin” a rendszervaltast megel6z6en
éveken at a képzéssel is Osszefliged szakmai vitak zajlottak. A Féiskola 1990-ben Illyés Sandor
téigazgat6 és a vezetS oktatok kezdeményezésére, killsé tamogatas mellett dgy dontétt, hogy a
gyogypedagbgus- és szocidlisszakember-képzésben a nemzetkozi trendekbey csatlakozik és a nyugat-
eurdpai utat vilasgyja. A féiskolai képzés egészére kihaté koncepcionalis valtozasok eredményeként
még a korabeli kézoktatasi és felsGoktatasi torvény életbe 1épése elbtt az intézmény egy igen
jelentds képzési reformot hajtott végre. Az 1992/93 tanévben az iin. kisérleti reformtantery’ alapjin
inditotta el a fliskolai sgintii kétszakos/ kétszakagas gyogypedagdgus-képzést. Az 1993, évi LXXX. a
felsGoktatasrol szoloé torvény 4.§-aban foglaltak alapjan a Féiskola tébb tudomanyagban
(neveléstudomany és szociologia) és tébb szakon volt képes és alkalmas féiskolai alapképzésre és

szakitanyu tovabbképzésre? A hét szakra (hallassériltek pedagdgidja/HA, latassérultek

Késziti: Illyés Sandor f8igazgatd, egyetemi tandr, a pszicholdgia tudomany doktora, Csanyi Yvonne féiskolai tanar, a
pszicholégia tudomany kandidatusa, Lanyiné Engelmayer Agnes, a pszicholégia tudomény kandidatusa és Mesterhazi
Zsuzsa, féiskolai tandr, a neveléstudomany kandidatusa).(gy6gypedagdgiai Mizeum 1991-92)

Forras: Féiskolai irattar, 1998. in: Gordosné Szabé A. (2000) p. 307.
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pedagégidja/ LA, logopédia/LO, pszichopedagdgia/PSZ, szomatopedagdgia/SZO, értelmileg
akadalyozottak pedagdgisja/FLA, tanuldsban akadalyozottak pedagégidia/TA) kiterjedd ,,szakos”
valasztasi kinalatban egy kotelezS tandri (TA) szakag mellett pedagdousképzés keretében elsé
alkalommal nyilt lehet6ség gydgypedagigiai terapenta tevékenység folytatasdra terapeuta (T'E) szakdgi vilasztds
alapjan. A képzési programban a szakok és szakagak haromféle kombinacidja jott 1étre: egyrészt az
eltérd szak-azonos sakag (pl. LATA-PSZTA), mastészt az eltérd szak-eltérd szakdg, (pl. TATA-LOTE),
valamint az agonos szak-eltérd szakdg (pl. SZOTA-SZOTE) kombinaciéja. Ma is vannak a palyan jo
néhanyan ezek képviseletében.

Ismereteink alapjan elmondhatjuk, hogy ez a tanterv — az Orarendszervezés minden
elképzelhet6 bonyolultsaga ellenére — zefjesen sijszerii és szakmailag igen bator vallalkozas volt. Nevesitette
és képzésbe emelte a gyogypedagodgiai terapias tevékenységet valdjaban anélkil, hogy a
neveléstudomany vildgaban ,nem bejaratott” (pedagdgiai) terapia fogalma, pontos elmélet
korilhatarolasa  szakirodalmi forrasokban egyértelmien megjelent volna. Létjogosultsagat
ugyanakkor a szakképzettség szintjén ,,hivatalossa” tette. Megerdsitette azt a gondolatot, hogy a
gyogypedagdgiai terapia ,,gyogypedagdgiai gyogyitas” egyik meghatarozé formaja (Ranschburg,
1909; Vértes O., 2008, id. Mesterhazi, 2015). A vitakat general6é vallalkozas Ujszerdsége, ha a
pszichologiai terapias tevékenységgel dllitjuk parhuzamba, mai szemmel is figyelemre mélténak
mondhat6. S minden bizonnyal avval is Osszefligg, hogy a magyar gyégypedagogus-képzés,
szakmatOrténeti alapokon tudatosan épitkezve, a pedagogusképzésen belil mindig kilén utakon
jart (Gordosné, 2000).

Amellett, hogy a tanterv képzési céljainak megfogalmazasa a jelen szamadra is Gtmutatéul
szolgal, kovdsza lett egy tnudomdnyos irdnyultsdagi legitindcids folyamatnak, amely a gyogypedagogian beliil
a klinikai jellegti tudastartalmak kézvetitése felé tett elsé Iépések kozé tartozik. ,,A gydgypedagdgus-
terapeuta képzés tovabbfejlesztése” kerettémaban foly6é 2002. évi (OM) palyazati kutatas? is része

volt ennek az elére mutatd képzésfejlesztési folyamatnak.

Az egyetemi képzés

A Barczi Gusztav  Gyogypedagogiai Tanarképz6 Foéiskolan (BGGYTF) folyé intenziv
képzésfejlesztési  tevékenység djabb allomasaként a Bologna-folyamat nyoman 2004-t6l
megkezdSdott az attérés a (féiskolai és egyetemi) kétszintd képzésre. Az Egyetemi Képzési
Bizottsag intenziv kézremikodésével kidolgozasra kertilt, majd a sikeres akkreditdcidt kivetden 2005
szeptemberétdl  elindult a régbta tervezett egyetemi  sgintii - gydgypedagdgus-képzés. A, Bologna”
életbelépésével ugyanis az intézmény — 2000-t6l az ELTE Barczi Gusztiv Gydgypedagogiai Kar
(ELTE BGGYK) mikoédési egysége — a jogszabdlyi lehetSségeket elénydsen hasznalta ki, Az
ELTE szenatusi jovahagyasa és a Magyar FelsGoktatasi Akkreditacids Bizottsag engedélye alapjan
2004-ben egy valasztott fSiskolai szakra épulé négy féléves ,kiegdszitd egyetemi képzés” keretében
el6szor levelezd tagozaton, majd 2005-t6), tiz féléves nappali tagozatos képzés keretében kezd6dott
meg az egyetemi szintd gyégypedagdgus-képzés. A felsGoktatasban zajlé nemzetkézi dtalakuldsi

3 o8 /2002 sz. OM palyazat. Gereben Ferencné kutatasvezetd, kézirat, ELTE BGGYFK, Budapest.
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folyamatok nyoman azonban ebben csak harom levelezd és egyetlen nappali évfolyam hallgat6i
vehettek részt és fejezték be tanulmdnyaikat.

Az egyetemi képzés jol mutatja, hogy ag eurdpai tanulmanyi tér megnyitisa a magyar felsdoktatas
szdmdra s 7j  perspektivat  kindlt. A 1. Orszagos Neveléstudomanyi Konferencidan ,,A
gyogypedagbgia-tudomany struktirdjanak valtozasai” szimpdzium el6addi (Mesterhazi, 2003)
ennck keretében targyaltak a tagan értelmezett gydgypedagogia klasszikus hazai modelljén belil
végbement valtozasokat, komparativ eljarasok alkalmazasanak lehetSségeit, a differencialodas
hatasait. Ennek legfeltinébb megnyilvanulasa a klinikai kontextusba helyezett gy6gypedagdgia
szakmai hatterének, ismérveinek bemutatasa volt (Gerebenné, 2004). Az egyetemi képzés tantargyi
rendszerének részeként is megjelené Kilinikai gydgypedagdgia tantargy ujszertségében befogadasra
talalt, de ez a megkozelités a tantargyi megjelenitésen talmutatott. A képzési programmal
Osszefiiggé intenziv szakmai munka elnyomta a késébb feléled6 aggodalmakat, hogy a
,»klinikaisodds” felerésiti az egyébként mind jobban hattérbe szorulé orvosi modell, a biologiai
paradigma szerepét. A tantirgy ismeretrendszere napjainkra jelentSsen kibéviilt, forraskutatasok
nyoman robbanasszer fejlédésen ment keresztiil. Elméleti meglapozasa erésiti ugy a képzés, mint
a gybgypedagogia tudomanyanak specialis jellegét, a gyakorlati tudastartalmak pedig a szakmai
tevékenység fejlédését.

Alapképzés BA-szinten: specializaciok — kozoktatasi és klinikai jelleggel

A ,,Bologna” életbelépésével a képzési és tantervfejlesztési munkalatok Gjabb fejezete kezd6dott
meg. Az EU-csatlakozast kévetSen struktaravaltasra kerilt sor, amely sziikségszerien a képzési
programok moédositasat, a haromciklusi képzés kialakulasanak rendszerét eredményezte. A
BA/MA/doktoti képzési szint j fejlédési perspektivat nyitott a Barczi szamaéra is a tudomanyos
utanpotlas neveléséhez.

Bdr visszatekintésiinket nem képéstorténeti hangsillyal készifjiik, a3 dtalakuldsi folyamatnak et ag
dllomdsdt kiemelten fontosnak itéfjiik a pedagdousképésen beliil megjelend specidlis ismeretnydjtds tovabbi
\Sorsanak’” alakuldsa sgempontjabil.

A tantervi valtozas Gjabb jelzésnek tekinthetS a klnikai jellegit ismeretek erdteljesebb megelenése fele.
A pszichologiai targyak szakmai tartalmanak folyamatos differencialédasaval a jol felépitett képzési
rendszerben az elméleti és gyakorlati jellegd ismeretek hagyomanyosan jelen voltak. A
Gyobgypedagbgiai  Pszichologiai  Intézet  Vizsgalé  és  Tanacsadé  részlegében  folyd
pszichodiagnosztikai gyakorlatok képzésen belil és kivill erdsitették a szakteriileteken jol
hasznosithaté gyégypedagdgiai tudas specialis (klinikai jellegl) ismereteit, a hallgatok, majdani
kollégak problémaclemzési készségét, az esetkezelések gyakorlatat. Szakmatorténetileg ennck egyik
kevéssé ismert, de emlitésre mélté legkorabbi példaja az ,,alapité atyak”, Georgens és Deinhardt
(1863, id. Gstach, 2010) munkdja részeként ,,Betegségtorténetek/Krankengeschichte” cimmel
kozzétett klinikai esettanulmanyok &s-valtozata, amely — mar akkor — komplex esetfeldolgozasban
gondolkodott. Az egyéni terapids megsegités bemutatisinak korabeli lehetségei  (pl.
kertészetterapia) a késébbiekben 6sszefonddtak a fogyatékossag felismerésének killénbozé
modszereivel, beépililtek a késSbbi diagnosztika és terapia ismeretrendszerébe (Lanyiné, 2004,
Getebenné, 2004).
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A linearis tObbszintd, hirom ciklusd képzéste torténd attérés nyoman 2006 sgeptemberétdl a BA-
szintii alapképzés 1épett a korabbi f8iskolai szintd (reform)képzés helyébe, amely egy darabig egyiitt
élt az Gjabb képzési formaval, majd fokozatosan kivezetésre kertilt. A hét killonb6z6 népesség- és
tevékenységspecifikus BA-szakirdnyon a korabbi fandri szakdgi képzést a szakirdny kozoktatdsi
specializdcidja, a terapids szakdgi képést a szakirdny klinikai specializdcidja elnevezést tantervi egységek
valtottak fel annak a szakmai megfontolasnak a tiikrében, hogy a gyégypedagbogus-mesterség e
sajatos, ujabb ,,arnyalasa” az ujfajta képzési struktira egységén beliil épuljon tovabb. A képzés
tovabb hordozta a gydgypedagdgiai tanari/kdzoktatisi és terapias/klinikai jellegl tevékenység
mivelése kozott nem koénnyen elhatarolhaté kiilonbségeket. A tevékenység mivelésének ez a
problémadja nemzetkozi szintéren is megjelent.

Erdemes felidézni, hogy a hozzank torténelmileg, szakmatorténetileg és kulturalisan igen kézel
all6 német gyogy(kilon)pedagogiaban (Heil- und Sonderpaedagogik) a nyolcvanas évektdl élénk
tudomanyos vitakat valtott ki, hogy a palyara keriil6 gyégypedagogus valéjaban , kicsoda-micsoda’
tandr vagy terapeuta. Vagy mindkett6? Lehetséges-e ¢és hogyan, ezeket a professzionalis
tevékenység szintjén kettévalasztani? Milyen tartalmak mentén kell a hallgatokat felkésziteni?
Milyen tudomanyterilethez kapcsolodik a specialis képzések rendszere?

Ennek a folyamatnak a hatasa al6l (amely egyébként a tSliink kissé tavolabb allé angolszasz
teriileten mds moédon zajlott) mi sem tudtuk kivonni magunkat. Az ,,egységes” gydgypedagdgus-képzés
gondolatinak  képviseldi korében mindezek komoly ellenéréseket ébresztettek a gydgypedagdgus-mesterség, a
gydgypedagdgiai tndds sgétaprozddasanak (egyébként redlis, de nehezen megkeriilhetd) veszélyét litva.

Visszatekintve erre az idészakra azonban az is elmondhat6, hogy tartalmilag jelentésen
atszinez6dott a képzési paletta. A HEFOP 3.3.1 keretében, a Képzésfejlesztési Munkacsoport? és
a szaktanszékek aktfv egylttmikodése nyoman példaul az an. Alapozé képzési szakasz Pedagogiai
moduljaban a Pedagdgiai terapias almodul részévé valt a ,,Sajat élményl mivészetpedagogiai
fejlesztési modszerek”  tantargyblokk, a muvészetpedagdgiai terapias tantargyblokk (d.
Dramaterapia, Zene és terapia, Vizualis mivészeti pedagdgiai terapia, stb.). Ezeket az ismereteket
a szakiranyu klinikai (és kozoktatasi) specializacié bévitette az egyéni megsegités ujabb formainak
alkalmazasat tovabbépitve.

A szakiranyok klinikai specializacidja beépitette azokat a terapias tudaselemeket, amelyek a
népesség sajatossagait figyelembe véve bévitették a gyogypedagogus gyakorlati ismereteit. Ha
jellemezni akarnank az egyébként sokszini, kotelezGen valaszthatd (KV) tantargyi formakban
megjelené képzési kinalatot, a szakiranyok klinikai specializacidjat ,.eklektikus” jelleglinek
mondhatnank. Nem minden szakdg tudta ugyanis karakterisztikusan megvonni a hatart a
tanegységek kbzoktatasi és klinikai jellegd tuddstartalmai k6z6tt. Nem is volt meg mindenhol ennek
a szakteriileti hattere a szolgaltatasi rendszer, az intézményes mikodés sajatossagai miatt. Egyes
esetekben szakmai kapcsolatok mozgositasa, tovabbképzési tapasztalatok hasznositasa és egyéni
elképzelések befolyasoltak a tantirgyak rendszerét.

Az 6ra- és vizsgaterv jOl mutatja a terapias kinalat sokszinlségét, a gyogypedagogia , klinikai
jellegli” ismereteinek hangsilyosabb megjelenését. Az ellatérendszer ugyanakkor szakiranyonként
eltér6 modon hasznositotta a segitségnyujtds Gjabb formait.

4 Ld. BA-szintl nappali/levelez tagozatos gyogypedagdgus-képzés dra- és vizsgaterve. 2006.V.31. ELTE BGYFK est
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Képzések MA-szinten - GYOGYPEDAGOGIA szakon

Hazai és nemzetkozi tapasztalatok, kutatdsi eredmények, a gyégypedagdgia-tudomany és gyakorlat
Ujabb eredményeit felhasznalva a Barczi tovabblépett. 2009. szeptemberétél — két vdlaszthatd
szakiranyon — GYOGYPEDAGOGIA mesterszakon elindult a mesterképzés. Ehhez a 15/2006
(IV.3) OM rendelet adott felhatalmazast.

A képzési és kimenet kovetelmények az ,,Okleveles gydgypedagégus/MA in Special
Education” szakképzettséget ,,Gydgypedagdgiai terdpia/ MA in Special Education (Therapy); és a
Fogyatékos emberek tdrsadalmi integracigia/ MA in Special Education (Social Inclusion) vdlaszthatd
szakirdnyokat jelenitette meg.

A mesterképzés részeként, a tandrképzés atalakulasaval parhuzamosan tervezett
GyogypedagoGUS és GyogypedagoGIA TAnari szakokon képzések inditisa akkor nem
realizalédott. (Ennek részletezésétdl most eltekintiink.)

Napjainkban azonban a gyogyTERA mellett mar a gyogypedagdgia tanar (gyogyTA)
mestetképzés is jelen van a képzési palettin. A 2017/18-as tanévben elindult « gydgypedagdgia-tanir
mesterszakos (MA) képzés. A képzés célja, hogy a gyogypedagdgiai alapképzésben (BA-szinten)
szerzett szakképesitésre épitve olyan szakemberek kertljenek a palyara, akik az inklaziot segit6
gyogypedagdgiai halozatban, a szakképzé intézményekben, a felsGoktatasban és a felnttképzésben
gyogypedagdgiai és fogyatékossagtudomanyi ismeretek tanitdsara képesek és alkalmasak.

Az évek soran egyértelmivé valt, hogy a ,,Fogyatékos emberek tirsadalmi integracigia” (MA)
szakiranyon az alacsony, néhdny f6s jelentkezés miatt a képzés nem indulhat el. Akik oda
jelentkeztek és felvételt nyertek — amennyiben tovabbtanulasi szandékukat fenntartottak — a zerdpids
szakirdnyon sgerezhettek mesterdiplomdt. S bar a tarsadalmi integracié kérdéseire fokuszald szakirany
mogott a képzés nemzetkOzi hattere is meghuzodott, a tarsadalmi integracié komplex
feltételrendszerének korszer ismereteire, azok alkalmazasira iranyuld képzés a tovabbtanulni
szandékozo gydgypedagdgusok kérében sajnalatosan nem tudott attérni.

A hazai gyogypedagogus-tarsadalomra nagy vonzerét gyakorld terapids” hivészéd ennél
nagyobb huzéerével birt és bir a mai napig. A jelentkezési ardnyok ilyen alakuldsa dnmagiban azgdta is
tanulsdgos sgakmai-tarsadalmi-képzési kérdések hordozdidvd vilt. Ezek részletezésétél most eltekintiink.
Azt azonban fontosnak tartjuk megemliteni, hogy a befogadé tarsadalom szemléletének remélhet6
er6sddése magaval hozza egy 4 tipusu szakember jelenléte iranti igényt. A kozigazgatas és a
szakigazgatas differencialtabb mikoédése pedig a munkaerépiacon mind jobban fogja igényelni az
olyan szakembercket, akik a fogyatékossiggal ¢él6 személyek tarsadalmi beilleszkedését
képzettségiik birtokaban — nem a ,,klasszikus” pedagogus szerep képviseletében — az eddigiecknél
hatékonyabban tudjak segiteni.

Utkeresések

A Barczi képzési profiljaban kezdettél fogva erds torekvés mutatkozott mesterképzési szak/szakok

akkreditacidjara és inditasara.
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A GYOGYPEDAGOGIA  mesterszakon, gydgypedagigiai terapia  szakirinyon folyé  képzés a
gydgypedagdgia-tudomdny és gyakorlat folyamatos felidésével, belsé tartalmi differencidlidasdval, a  segitd
szakemberképzés tudomdnydgakon dtnyild sajdtossagaival s3orosan dsszefigg.

Ezért tartjuk sziikségesnek itt kiilon megemliteni a sgakos kimenetrii MLA akkreditaciojara iranyul6
torekvéseket. Ez a szandék a képzésfejlesztés kezdetétél napjainkig — ,hdzon beldl” — a
gyogypedagdgiai mesterképzés ,,gyenge pontja.” A szakterilletek képviseléinek azonban be
kell/kellett latniuk, hogy sem o6nmagukban, sem mindsitett kilsé oktaték bevonasival nem
rendelkeznek az akkrediticibhoz sziikséges 6nallé szakterileti kimenetek mikodési feltételeivel.

A gybgypedagogia szakteriiletei kozott ebbdl a helyzetbdl a logopédia (a Kar Logopédiai
Tanszéki Csoportja) a ,,Klinikai logopédia — MA” benyutjtasaval kitdrési pontot keresett.
Torekvésik sajnalatos szakmai fejleménye, hogy az EMMI 2016 tavaszan elutasitotta a Kar
,»Klinikai logopédia” mesterképzési alapszak alapitasara és inditdsara iranyulé kezdeményezését,
tobbek kozott arra hivatkozva, hogy az ELLTE nem jogosult klinikai iranyultsigr, egészségtudomanyi
képzési teriiletre tartozd szak inditasdra.

A Klinikai” jelz6 képzési kontextusban t6rténé fenti megjelenitése tehat tabukat dént6get6
felvetés. Bz egyes képzések (jelen esetben a klinikai logopédia) szaktudomanyi besorolasat éppen
ugy érinti, mint magat a gyogypedagogiat, annak tudomanyagi besorolasaval, inter- és
multidiszciplinaris jellegével Osszefiiggésben (Mesterhazi, 2003) Az elutasitas érvelésének — a szak
jelenlegi besorolasa szempontjabol — vitathatatlan jogalapja van: a klinikai iranyultsag értelmezése
jelenleg az egészségtudomanyi kompetencia kizarélagos elismerése alapjan tortént. Evvel a Kar, a
szakterillet és tagabb értelemben maga a gyogypedagdgia kénytelen megbékélni és tjabb képzési
utakat keresni.

A tagan értelmezett gyégypedagogia tudomanyos ismeretrendszerének fejlédése, az egyéni
szitkségletek kielégitését segité szolgaltatdsok korének béviilése és a fokozatosan névekvo
tarsadalmi igények azonban olyan valtozasokat indukdlnak, amelyek fokozzak a klnikai jellegit
ismeretek tdrsadalomtudomdnyi teriiletre is kiterjedd megjelenését, kizdrdlagos egészségtudomanyi bedgyazottsaga
dtértékelését.

Erre iranyul6 torekvéseket latunk megjelenni nemzetkdzi szinten német szakterileten a &linikai
szocidlis munka (Klinische Sozialarbeit) (Gahleitner & Hahn, 2010) és a hazaitdl teljesen fliggetlen,
véletlenszerd névazonossagot, de szemléletében és tartalmaban nagyfokd rokonsdgot mutaté
klinikai  gydgypedagdgia  (Klinische Heilpaedagogik) teriiletén (Simon, 2011)> Mintha a
szitkségletorientdlt ellatds hazai tereptapasztalatainak 6sszefoglalasat és gondjait olvasnank, mintha
a legkorabbi életkortdl a felnSttkorig ivel§ tarsadalmi részvétel, a participacié hazai
megvalosulasanak kérdéseivel szembesilnénk a diplomds német gyégypedagdgusok —(Diplom
Heilpaedagog/e/in) mindennapi tevékenységeként: tobbek kozott a korai ellatas, a vizsgalat és
tandcsadas, a traumafeldolgozas, a tanulasterapiak alkalmazasa, vagy akar példaul az agyi karosodast
elszenvedett idéskordak kommunikacidjanak, mozgasanak fejlesztése teriletén — az

egészségtudomany kapcsolatrendszerében — és attdl ,,elszakadasra” késziilve.

Simon Traudel, a freiburgi Katolikus Egyetem professzora, klinikai pszicholégus, egyetemi oktaté. Hivatkozott
munkdjaban az egyes szakemberek a hazaival azonos végzettségi szinten (Dipl. Heilpaedagog/e,-in) mikodnek
kilonb6z6  teriileteken  klinikai  gyégypedagbgusként, mint a hazai (MA) végzettségi szintd okleveles
gyogypedagégusok.
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A szaktertletek k6z6tt meghizodo nézetkillonbségek és rendezetlen szakmai kérések a klinikai
nyelvészet és a hazai logopédia kozétt is elvarratlan szalakat hagynak maguk utian. Sok éve
megvalaszolatlan kérdés, hogy a logopédia — a klinikai nyelvészet mellett — ,,hova tartozzon, ...s
hogyan legyen elméletibb és ugyanakkor a hagyomanyos pedagogidhoz képest ,,klinikaibb?” (Pléh,
2002, p. 239). Hogyan tudna egyaltalan felvenni a versenyt a kulénb6z6 nyelvi zavarok
diagnosztikajaban és terapiajaban, ,,miért nem elégségesek ehhez a hagyomanyos gyogypedagogiai
és neuropszicholégiai fejezetek, a logopédia és az afaziologia?” (Pléh, 2002, p. 242) — tette fel a
kérdést P1éh Csaba még 2002-ben. A valaszadasra megérett az id6. A j6 hatékonysaggal bird képzési
programok a fogyatékossag kérdésében nem nélkiil6zhetik a kilénb6z6 tudomanyos nézépontok,
szakterileti allaspontok Osszehangolasat, nyitott kérdések dinamikus szemlélettel t6rténd
megkozelitését. A Gyogypedagdgia mesterszak szakiranyai, igy a gyogyI'ERA is, élen jarnak az
utkeresésben.

Kiils6 forrasok — belsé nézépontok — jové felé tekintés mesterszinten

Az évek tavlatabdl visszatekintve fontosnak tartjuk felidézni a Magyar Akkreditacios Bizottsag
(MAB) 2012-ben ,,A Pedagigusképzés képzési teriilet alap- és mesterképzési szakjainak pdrhuzanmos
akkreditdcids vigsgdlata” ciml szakmai anyaganak néhany, benniinket érinté megallapitasat. Az
iratszekrény mélyén meghuzodé allasfoglalas a mesterképzések megkezdésének korai szakaszaban
keletkezett, s értheté médon a hazai felsGoktatdsban teljesen Gjszer( alapképzési forma altalanos
akkreditaciospecifikus szempontjain alapul. A leirtak ismételt attekintése hasznos tanulsagokkal
szolgal.

A Barczi hazai felsGoktatasban bet6ltott meghatdrozo szerepének hangsulyozott elismerése
mellett az akkreditaciés anyag kiemeli a neveléstudomanyba 4gyazott gybgypedagdgia elérelépését
a doktori képzés iranyaba, mivel a hallgatik sgdmdra evvel megnyilt az, it agz ELTE Neveléstudomdnyi
Doktori Iskoldjan beliil relevins alprogramokban doktori tanulmdinyok folytatdsira. A BA és MA utan a régen
ahitott harmadik képzési szint a tudomanyfejlédés és -fejlesztés ujabb allomasa, amely napjainkra
folyamatosan beéré gytiimolesoket terem.

Elismeréssel sz6l arrdl, hogy a képzés két (MA) szakiranyan ,,a gyakorlatias (BA) alapképzéshez
képest mélyebb az elméleti ismeretek dtaddsa, s fontos erény a kutatds iranti érzékenység kialakitdsa.

Fontosnak tartja megemliteni, hogy ,,a véggettek kompetencidi a tényleges munkaerdpiaci igenyekel
barmonizdlnak, ugyanakkor a képzés hagyomdnyaiban kifejezetten erds orvostudomdnyi es pszicholdgiai szemlélet
preferencidja nem csokkent.”.

Belsé szemlél6ként tekintve a pozitiv kicsengésl véleményre az is feltlinik, hogy az
akkreditatorok szakmailag valéjaban nem tudtak érdemben kezelni a mesterszintd
gyogypedagogus-képzés  két szakiranyanak djszerdségét — a neveléstudomdnyon beldl. A
fogyatékos személyek tarsadalmi integraciéja — Osszhangban a szakirdny célkittizéseivel — nem
kizardlag  nevelés és  oktatds, hanem azon tdlmutatva az életkorokon  ativel6
egészségtudomanyi/szocidlis integricié kérdése is. A gybgypedagdgiai terdpids szakirdny
neveléstudomanyba agyazott megjelenése az ezredfordulé szakmai-tudomanyos gondolkodasanak
komoly eredménye, de kihivasa is egyben. (S ahogy a késébbiekben lattatni fogjuk, evvel nagy k6
csobbant akkor a vizbe, hullimai napjainkra sem tltek el.)
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Az anyagban az alapszakiranyokra is érvényes mindségfejlesztési javaslatok koézott
Osszemosddnak a BA-MA képzéseck hatirai a kutatdsi tevékenység tovabbfejlesztése
szempontjabdl. A javasolt irdnyvonal, miszerint az intézmény a szakspecifikus témdk mellett
tantargypedagdgiai kutatiasokat is inditson, hogy ezek gazdag tapasztalata integralédjon a
neveléstudomany fejlédésébe,” eléremutaté — elsésorban a BA képzések szempontjabdl. A
pedagogia diszciplinaris rendszerével Osszefiiggd tantargypedagogiai kutatasok eredményeit
(matematika, természetismeret, rajz, ének stb.) az alapszakirinyokon tanulmanyokat folytato
gyogypedagbgusok specidlis  alkalmazasi feltételek mellett kivaléan tudjak hasznositani.
Mesterszint( szakiranyaink esetében azonban masfajta kutatasi iranyultsagra van sziikség.

A kutatasnak kiemelt jelentéséget tulajdonité véleményben lefrtakat az elmalt években
OsszegyUjtott tapasztalatokkal Gsszhangban felsGoktatas-pedagogiai szempontbdl lenne érdemes
hasznositani. A BA-MA képzések tantargyi struktarijanak jelenleginél hatékonyabb
Osszehangolasa, az MA képzés egyes tantargyainak belsé tartalmi elemzése (mint pl. a Klinikai
gyogypedagdgia, a Kognitiv fejlédésneuropszichologia, a Kognitiv képességfejleszté terapiak, vagy
az HsetismertetS szeminarium tanegységek és azok szakmai hattere), valamint a képzés szerkezeti
moduljainak Gjragondolasa olyan — mas modon értelmezett — , tantargypedagdgiai” felvetéseket
erbsit, amelyet annak idején az elemzés készit6i is fontosnak {téltek.

A képzés kidolgozasat koordinalé Egyetemi Képzési Bizottsig megszinését kévetSen a
mesterképzés kérdései idészakosan keriiltek napirendre: f6ként a jelentkezést megel6z6 évenkénti
tajékoztatd részeként, intézeti értekezleten’, Kari Tanacs Ulésen® vagy zarévizsga témakorok
attekintése soran’. Az oktatasi statisztikak természetszerd feldolgozasa mellett!? a képzési felelSs
kezdeményezésére tortént lekérdezés jol hasznosithatd informaciokkal szolgalt arra vonatkozoan,
hogy a gyégypedagbgia mesterszak terdpias szakiranyanak hallgatéi milyen alapképzettséggel,
milyen motivaciéval 1éptek be a képzésbe. Errdl bels6, nem publikdlt szakmai anyag készilt
(Gerebenné, 2017)11

GYOGYPEDAGOGIA mesterszak tjra — tij kontosben

A Gybgypedagdgia mesterszak elsé hivatalos ciklusa 2017. decemberig tartott. Az intézmény a BA-
szintd gydgypedagogus-képzés 2015/16. évi tjabb revizidjit kovetSen a mesterképzésben is kisebb
tantervi valtoztatasokat hajtott végre.

Az EMMI 18/2016 (V1IL5) s3. kormdnyrendelete a BA és MA szintd gydgypedagdgus-képzések
megujitott képesitési és kimeneti kévetelményeit tartalmazza. A képzésben ezentul — szakirany
helyett specializicioként — az eredeti koncepciét kdvetve valtozatlanul fenn maradtak a képzés
szakiranyokat alapozé k6z0s tantargyai és a specializaciok valasztasanak lehetsége. A tantervbe uj,

angol nyelven hallgathaté tanegységek éptiltek be. ,,A fogyatékos emberek tarsadalmi integracioja”

6 Gereben F-né MA-TERA, 2012-2016
7 Gereben F-né GYOPSZI-TEA, 2013, Gereben Fné

8 Gereben F-né GYPTERA-MESTEREK, 2014. 03.12.

9 Gereben F-né MA zirdvizsgatételek oktatoi dttekintése

10 Markus Eszter Mesterképzés kari statisztikai adatai 2009-2016 kozott, kézirat

1 Gereben F-né: Kik lesznek a mesterck — a gydgypedagégiai mesterképzésben. Munkaanyag 2017. Kézirat.
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specializacié tovabbi sziineteltetése mellett a ,,gyogypedagogiai terapia” specializacié — nagy
aranyban levelez6 tagozaton — Gjabb hallgatokat vonzott a képzésbe.

A kormanyrendelet lattan feltinik, hogy az angol nyelvi diplomabejegyzés BA végzertségi szinten
»Zyogypedagdgus/Special Needs Educator” mindsitéssel, a szakkdpzertsés esetén valamennyi
szakiranyon — amely id6kézben az autizmus spektrum pedagdgiaja szakirannyal egészilt ki —
,»Special Needs Educator and Therapist/gydgypedagdgai tandr és terapenta” szakképzettséggel rubazza fel a
végzett hallgatét. NLA-fokozat birtokdban a szakképzettséz ,,okleveles gydgypedagdgus/Special Needs
Educator”, a specializiciohoz angol nyelvii megnevezés nem tarsul. Bizonyara lesznek, akiket a képzési
szintekhez kapcsol6dé minésitések az el6zmények ismeretében elgondolkodtatnak, és kérdések
megfogalmazasara késztetnek.

Az Gjabb képzési és kimeneti kdvetelmények benyudjtasat megel6zéen a gyogypedagdgiai
mesterképzés sok éves tapasztalatat 6sszegz6 hivatalos intézményi elemzés nem tortént, bar a hazai
felsGoktatas-kutatasban egyre nagyobb hangsulyt kaptak a mesterképzések hazai és nemzetkdzi
Osszehasonlitasanak kérdései (Hrubosi, 2004, Polonyi, 2015).

Az autizmus spektrum pedagogidja szakirany létesitésével nyolcra bévilé BA-szakiranyok
telitettsége, és a kilonb6z6 tovabbképzési szakokon folyd egyéb képzések az oktatdi kapacitas
jelentés volumenét kétik le. Ezekkel parhuzamosan folynak az ujabb mesterszintl képzések
létesitésének munkalatai. VégsS fazisban van a ,,Fogyatékossdgtudomdny” mesterszak alapitasanak és
inditasanak szakmai anyaga, valamint egy ango/ nyelvi, kutatdsi irdnyultsigi fogyatékossdgiigyi mesterszak
létesitésének kidolgozasa. Az idegen nyelvld képzések interkulturalis jellegikb6l adédéan
preferenciat élveznek a hazai felsGoktatasban. Ehhez a folyamathoz a Barczi oktatéinak specialis
felkészltségét mobilizalva értelemszerden csatlakozni kivan, tovabbi képzési feladatokat véllalva
(Petlusz, 2016)'2

Az évek eldrebaladtival mind jobban érzékelbetdvé valt, hogy a nappali és levelezd képzés keretében szergett
okleveles gydgypedagigus szakképettsiy Répési feltételeinek biztositdsa, ag oktatdi utdnpdtlds kérdései, a
vdlaszthatd targyak lefedése egyre nagyobb kibivist jelentenek a Kar szdmira.

Mindezek egyiittesen feszité kérdéseket hordoznak a napi mikodések, a képzési és kutatasi
torekvések Osszehangolasa, a képzések ,karbantartiasa” szempontjabol. Ezért is jogos az a
megallapitas, hogy egy olyan Gjszerd képzés esetében, mint a Gyogypedagogia mesterszak, sgen kevés

a jol hasgnosithatd informdcid a Répésfelesztés irdnt érdeklidd szakemberek szamdra (Horvath, 2016).

Mire is valé a mesterképzés?

A Bologna jelent6sen atalakitotta a magyar felsGoktatas szerkezetét. Ez nemcsak a képzési programok
modositisat jelentette, hanem azt is, hogy meg kell/kellett taldlni a palyira 1épS mesterek helyét —
szakmai kvalifikaciéjuknak megfeleléen — a munkaerépiacon is. Polényi Istvan 2015-ben a
Neveléstudomany c. folydiratban kozzétett tanulmanya ezekkel a kérdésekkel a felsGoktatas teljes
spektrumat érintéen foglalkozik. A gazdasagi, tudomanyos és technikai fejlédés szempontjabdl

lényegesnek tartja azt a térekvést, hogy a tomegesedd felsGoktatasban a mesterképzések a korabbi

12 Perlusz Andrea, 20016. marcius 23-25. Interju a Karc FM radi6 Spajz cimd misordban. URL:



https://www.mixcloud.com/karcfm/sp%C3%A1jz-dr-perlusz-andrea/

hagyomanyos egyetemi képzésnél differencidltabb, mélyebl szintii ismereteket nydjtsanak. Kiemeli azt is,
hogy ,,vitas kérdés az alapképzésekkel dsszebangolt tartalom, az; egyes képzési teriileteen vald alkalmazhatatlansag,
és a végzettek nunkaerdpiac fogadtatdsa” (Polonyi, 2015, p. 50).

A kétszintl képzés lényege ugyanis, hogy ,,a BA/BS¢ végzettséogel rendelkezik a munkaerdpiacra
kilipve nem rendeleznek mely és szik szakképetiségel, hanem viszonylag széles, nem til mély szakmai
ismeretekefeel.” Alléspontja szerint a mesterképzésben ,,a régi egyetemi” képzéssel szemben masra
kell helyezni a hangsulyt, mert ennek hianyaban a kilép6 szakember kevéssé lesz képes a gazdasag,
a gyakorlat és a tudomany szamara a feladatokat ellatni. Ezért annak jellege szzkebb, de egysittal mélyebb
kell legyen annak figyelembevételével, hogy ,,a mesterfokozatban szerzett szakképzettség a jogszabdlyban
meghatdrozottak szerinti munkakir betoltésére jogosit.” (Polonyi, 2015, p. 53). Vitat generdlé kemény
felvetések ezek. Egyértelml valaszok csak az egyes képzések elemzése alapjan adhatdk. Ezért is
érdemes a pedagogusképzés sajatos vilagaban sziiletett mesterképzéstiinket ebben a tagabb
kitekintésben szemlélni.

A hazai gyégypedagogus-képzés — az atalakulas minden nehézsége ellenére — alapvetéen ,,j6l
jott ki” a Bologna-folyamatbol.

A munkaerdpiacra lépé (fbiskolai) BA végzettségh) gydgypedagdgnsrol ugyanis elmondhatd, hogy vilasztott
szakirdnydn egy specidlisan ,mély és szik” szakképzettséogel rendelkezik. Az értelmileg akadalyozottak
pedagogidja, a tanuldsban akadalyozottak pedagdgiaja, a szomatopedagogia, a pszichopedagogia, a
logopédia, a hallassériilt személyek pedagogiaja és a latassériiltek pedagdgiaja, valamint az autizmus
spektrum pedagdgidja szakiranyokon végzettek birtokoljak azokat az ismereteket, amelyek Sket a
népesség megsegitését érinté nevelési, oktatisi és fejlesztési feladatai ellatasira kompetens
szakemberré teszik. Diplomas szakemberként elhelyezkedhetnek — s z6mében ez igy is torténik —
pedagogusként a koznevelés kilonboz6 szinterein, pedagdgiai szakszolgalatokban vagy specialis
tantervi  kozoktatasi intézményekben. Tanithatnak kilonb6zé tantargyakat 1-6. osztalyban
(tanuldsban akadalyozottak pedagogidja szakirany esetén 1-8. osztilyban), vagy ellathatnak
feladatokat az utazé gyogypedagdgusi hdlozatban. Segithetik a sajatos nevelési igényl
gyermekek/tanulok integralt nevelését a tobbségi dvodikban, Altalanos és kozépiskoldkban.
Gyobgypedagogusként  jelen lehetnek az  egészségiigyi és  szocialis  ellatast  biztosito
intézményrendszer kilénboz6 szinterein; minden olyan munkakérben, ahol a jogszabaly a
gyogypedagogus szakképzettséget elbirja. Az egészségligy teriiletén is lehet gyogypedagdgus
szakképzettséggel dolgozni, bar ez alkalmanként nehézségekbe litkozik. Az dllami
intézményrendszer mellé fokozatosan  felzarkézé  alapitvanyi és  maganszolgaltatis
szakemberigénye ugyancsak munkaerépiaci kinalatot és elhelyezkedési lehetéséget jelent a
szakképzettségliket hasznositani szandékozé gydgypedagdgusok szamara.

A gyogyTERA  mesterképzésen szerzett okleveles gyégypedagégus — szakképzettség
munkaerépiacon térténé érvényesitésének van egy aprobb szépséghibdja. Bar a mesterdiploma
Jogszabdlyban meghatdrozottak s3erinti munkakor betiltésére jogosit, ilyen munkakor azonban, amely a
munkakér betSltését kifejezetten a mesterszintli végzettséghez koti, nincs nevesitve.

A gydgypedagdons szakkipzetiséggel betolthetd munkakirik esetében jelenleg elfogadott, de nem elvdrt a
mesterszintii diploma. Ugyanakkor palyazati feltételként meghatirozva a munkaerépiacon, példaul
intézményvezetdi allashely betSltésénél preferenciat jelent, a felsGoktatasban elvart. Silya tehat a

végzettek kérének bovilésével erésodik.
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A gydgypedagigiai mesterképzés a nemzetkizi felsdoktatdsi  trendekkel Osszhangban  valdsult meg.

Szakiranyainak létrejottében ugy az integracids, mint a rehabilitaciés szemlélet erdsédése

meghatarozé szerepet jatszott. A kimeneti s3int megemelése lebetivé tette, hogy a kignevelési, egészségrigyi és
szocidlis sgolgdltatd rendserek Ritlinbizd szinterein a kordbbiakndl magasabban képzett szakember dllbat
pdlydra, aki gyakorld pedagdgus mivoltandl hatékonyabban tudja képviselni a specidlis tdarsadalmi timogatdist
1gényld’ sgemeélyek rigyét.

A gyogyTERA  szakiranyra felvett hallgatéi évfolyamok esetenkénti lekérdezése a
tovabbtanulasi szandékot illetéen, arra vilagitott rd, hogy a jelentkezéket alapvetSen szakmai
érdekl6dés, tudasgyarapitas, a Barczi mint ,,anyaintézmény” Gjabb képzési kinalata erSteljesebben
motivalta, mint pozicié szerzése, vagy éppen anyagi elényok. Persze az sincs kizarva, hogy a
hallgaték rejtett motivaciéi nem ismertek szamunkra.

A pedagdguspdlya anyagi feltételeinek javulisa fokozta a gydgypedagdgusok tovibbtanulas iranti elhatarozdsdt.
A pedagdgus életpilyamodell rijabb késztetést kindlt a mesterdiploma megszerzéséhez, mivel anyagi vonatkozdsban
az. eddigiekné] hangsilyosabban tdgitia ag, egzisztencidlis lehetdségeket, niveli a pilya presztizsét. A végzettség
megszerzése 2014-t6l azonnali emeltebb bérezéssel jart egyiitt. A palyan szerzett tapasztalatok
elismeréseként megszerezheté ,,mesterpedagégus” cim elnyerése azonban flggetlen a
mesterdiplomatol, bar elényds szempontot képvisel.

A tapasztalatok azt mutatjak, hogy a gyégypedagdgiai intézmények vezetéi — tisztelet a
kivételnek — valdjaban korlatozott szamban éltek a tovabbtanulas lehet8ségével még ugyis, hogy
2015-ig a mesterképzés a 40 éven feliliecknek nem volt nyelvvizsgahoz kététt. Ezért nem egy helyen
el6all/t az a sajatos helyzet, hogy a munkatarsi kor egyes tagjai a vezet6nél, vagy a hasonld
feladatokat ellat6 kollégaknal magasabb szintl végzettséggel rendelkeznek.

A sajdtossdgok kiZé tartozik, hogy a gyigyTERA mesterképzésben a nappali tagozaton tannld hallgatik
(BA) diplomdjnk birtokdban a munkaerdpiacon jogszerien munkavillaloként, a képzésben pedig dllami
dsztondjjasként (vagy igen kis s3dmban nkdliségesen) lehetnek/vannak jelen. EbbSl adédik, hogy nem
egyszer igen nehezen képesek alkalmazkodni az érarendi, tanulmanyi elvardsokhoz. Az Ossze-
egyeztetés nehézségei fokozodnak, ha a mesterképzéssel parhuzamosan egy ujabb BA szakon is
folytatnak tanulmanyokat. A levelez6 tagozatos hallgatok ugyszintén aktiv munkavallalok, be-
tagozoédva a kzoktatas, az egészségligyi vagy szocidlis ellatas intézményeibe, ahol beosztottak vagy
vezetSk a helyi munkavallalasi feltételeknek megfeleléen. Nagyon pozitiv vezet6i attitGddel kell
rendelkezni ahhoz, hogy a képzésben t6rténé részvétel és a tanulasi kedvezmények biztositisaval
kapcsolatos helyzetek ne vezessenek a vezetS és beosztott kozotti fesziiltségek kialakulasahoz.

A fentick alapjan lathaté, hogy a jelenleg (is) hidnyszakmaként szamontartott gyogy-
pedagdgiaban a munkaerdpiaci kihivasokat és a tanulmanyok mesterszintd folytatasat olyan sajatos

ellentmondasok, fesziiltségek is terhelik, amelyek a tanulmanyok zavartalan végzése ellen hatnak.

Elvek és tények

,»A mesterképzésben legalabb hatvan kreditet kell és legfeljebb szazhusz kreditet lehet megszerezni.
A képzési id6 legalabb két, legfeljebb négy félév” (Polényi, 2015, p. 52.).

A gybégypedagogiai mesterképzés képesitési kovetelményeibdl kitdnik, hogy a Barczi a
realitasokhoz igazodva a képzést kilencven kreditben és harom félévben tervezte meg. A
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,»Gyogypedagogia” mesterképzési szakon a belépés feltétele ugyanis gyogypedagdgus-képzés
keretében, BA alapszakon, illetve a korabbi féiskolai képzésben szerzett végzettség és
szakképzettség.

A, Gydgypedagdgia” mesterszak tehdt ,zart képzés”. Aki a fenti feltételekkel nem rendelkezik,
barmennyire is nyitott a fogyatékossaggal él6 személyek problémai irant, oklevelet nem szerezhet.
Mindezt azért szitkséges megemliteni, mert évrél évre szembesiliink olyan szakemberek (pl.
szociologusok, pszicholégusok) jelentkezési szandékaval, akik erésen motivaltak tovabbtanulasra
ezen a tertileten. A harom félévnyi képzési id6 azonban a fogyatékossag multidiszciplinaris hatterd
ismeretrendszerének elsajatitasat nem teszi lehetévé. Amennyiben a westerképzés hangsilya azg
ismeretek elmélyitésén van, a mas szakterilletekrdl belépoknél gyakorlatilag nincs mit elmélyiteni. 4
20gyTERA mesterképzés ugyanis jelentisen épit a kordbban megalapozott gydgypedagdgiai tuddsra és gyakorlati
tapasztalatokra.

Polényi (2015) szerint — figyelembe véve a mesterképzésekkel szemben tamasztott altalanos
elvi megfontoldst — ha az alapképzésben kozvetitett tananyag kiszélesedik, de szakmai mélysége
csokken, a mesterképzésben ennek a tendencianak forditottan kell érvényre jutni. Ez azt jelenti,
hogy a kozvetitett szakmai anyagnak mélységében, specializaltsigaban névekedni kell. A
gyogyTERA (MA) célkitGzései evvel az altalanos elvarassal 6sszhangban allnak, s ez a ,,Fogyatékos
emberek tarsadalmi integracioja” szakirany esetében is elmondhato.

A gyogyTERA (MA) mélységében és specializaltsigaban egy olyan iranyba mozditotta el a
tradicionalis magyar gyogypedagogus-képzést, amely a gydgypedagdgiai tevékenység hdrom meghatdrozd
elemeére, a  diagnosgtikus, terdpids és  rehabilitacids tuddstartalmakra, agok  integrdldsdra és innovatiy
alkalmazdsdra, a gydgypedagdgiai ismeretrendszer klinikai jellegére helyegte a hangsilyt.

A képzés [0 tartalmi elemei a mesterképgés dltalinos elvirdsaival dsszefiiggésben miélyitik és sgiikitik a
gydgypedagdgiai tevékenység végzésches sziiksiges, kordbban megserzett ismereteket. Kiterjeszti a differencialt
segitségnynjtas lehetSségeit, 1j irdnyt szab a tudomanyos gondolkodasnak és kutatasnak, elésegiti
szakmakozi  egybeesések  és  elhatiroléddsok  (mint tanar és/vagy terapeuta  vagy
pedagdgiai/nevelési terdpia — pszicholdgiai terdpia, kompetenciahatirok megtartisinak kérdései;
neveléstudomany és egészségtudomany diszciplindris viszonya) tisztazasat, s megerdsiti az un.
klinikai jellegli ismeretek hangsilyos alkalmazasit a nem-otvos/nem-pszicholégus alapképzettségli
segité szakember tevékenységében.

Ebben a gy6gypedagogia-tudomany fejlédése, szakmai tradiciok, a sziikségletorientalt fejlesztés
szerepének megerésddése, a habilitaci6 és rehabilitacié moédszertananak differencialédasa, tovabba
a tevékenység professzionalizalédasanak igénye egyarant szerepet jatszik.

Nem vitathat6, hogy a tartalmilag egyébként koherens képzési program problémakat is hordoz.
Ezek koz¢é tartoznak tdbbek koézott a diagnosztikus és terdpias gyakorlat tantervi hidnya, a terapids
gyakorlatban alkalmazott egyes modszerspecifikus eljardasok beépiilése a programba; vagy az
onképzés keretében a képzést megel6zGen szerzett terapids jogositvanyok meglétének
szambavétele, esetlegesen kreditalapu beszamitasa.

Képzéstechnikailag tehat izgalmas kérdés, hogy a mélyitett és sgiikitett képzési tartalom dtadasa
hirom félév és (KO, KV, SZAVA arinyok megtartisa mellett)!3 90 kredit keretében mennyiben
valosithaté meg kell6 hatékonysaggal a tudomanyos és gyakorlati jellegli ismeretek folyamatos

13 KO/kételezs, KV/kételezben valaszthatd, SZAVA/szabadon valaszthaté tirgyak jelzése a tantervben.
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bévilésére, Gjabb tudastartalmak innovalasara, és bizonyos hallgatéi elvarasokra tekintettel.
,»Ennek a kétszintli és osztatlan képzések dilemmadjaval Gsszefiiggs vetilete is van” (Polényi, 2015,
p-53) — nemcsak a mi esetiinkben, hanem dltalaban a hazai mesterképzések vonatkozasaban.

Megjegyezziik, hogy a ,life of learning” el az alapképzésre épiili tovibbképzési rendsger lebetdségét
felhasgnalva valamennyi sgakteriilet szamdra tovabbgondoldsra érdemes keretet kindl.

Ujra az iskolapadban — sok vagy kevés hallgat6?

Hazai viszonylatban az ELTE BGGYK az egyetlen intézmény, amely gyégypedagogiai
mesterképzést folytat. Igy a jelentkezék — gyakran igen sok kilométer tavolsigbdl — Budapesten
végzik tanulmanyaikat. A Barczi egyébként vonzé képzbhely, a gydgypedagogus palyara készillok
tobbsége a BA képzés esetén is els6 helyen tSbbnyire a Barczit jeloli meg. A fentiekhez
kiegészitésként néhany adatot kivanunk hozzafzni, eltekintve részletes statisztikai tényadatok
bemutatasatol.

A 2009-ben indul6 mesterképzésre 2019 szeptemberéig Osszesen 1534 hallgaté nyert felvételt.
A jelentkez6k és felvettek évenként valtozé aranya alapjan elmondhaté, hogy a keretszamok
betoltése sikeres.

Demografiai  szempontbol a ndéi hallgaték erételjesen  felilreprezentaltak, ahogy a
pedagbgusképzésben dltalaban. Evfolyamonként maximum 2-6 6 a férfi hallgatok létszama, a
palya elnéiesedése itt is megfigyelhetd.

2015-ig valamennyien az ELTE BGGYK korabbi hallgatéiként folytattak tanulmanyokat. Ezt
kovetSen kezdett névekedni a vidéki képzShelyekrdl (Szeged, Gyér és Kaposvar) és a hataron tali
képzésekrdl (Szlovakia, Romania, Szerbia) jelentkezd hallgatok szama. (A 2015/16 tanév nappali
els6 éveseinek példaul mar csak kb. egyharmada volt Barczis.)

A vidéki képzbéhelyekrdl jelentkez6k aranyanak névekedésében bizonyara szerepet jatszanak az
egyéni ambicidk, a sajat intézményben nem elérhet6 képzés, a tovabbtanulas lehetGsége, a
budapesti vonzerd, valamint feltehet6en a helybeli oktatok timogato attitlidje is.

Volumenét tekintve elmondhatd, hogy a gydgypedagdgiai mesterképzésben résgtvevd hallgatok ardnya — bar erre
vonatkozd pontos adatok nincsenek a birtokunkban — a gydgypedagdons-képés orsgagos dsszlétszamdhoz, képest
alacsonynak, intéxményi szinten jelentdsneke mondbatd. Az oktatdi terhelésben ugyanis — sok mds mellett
— az MA képzés feladatai raterhel6dnek a BA-val 6sszefiigeé feladatokra.

A nappali és levelez§ tagozaton tanulé hallgatok 1étszama az elmult 10 évben évfolyamonként,
tagozatonként és tanévenként nagymértékben eltér6. A nappali tagozaton altalaban 5-25 f6,
levelez6 tagozaton 90-155 £6 kozott ingadozik.

A 2019/20. tanévben nappali tagozaton a koribbi évekhez képest a legkevesebb, 6t (1) aktiv
hallgat6 folytat tanulmanyokat. Kari dontés értelmében a 2020/21. tanévben nappali tagozaton
sajndlatosan nem indul képzés.

A helyzetértékelés realitisa szakmai és egzisztencidlis szempontokat egyarant felvet,
amennyiben az hosszabb tavon fennmarad. Bir a nappali tagozat oktatasi feladatai a doéntés
értelmében nem noévelik az oktatdk egyéni terhelését, szakmailag nem kedvez6. A nappali és
levelezb tagozatok kozott fenndlld — szabalyoknak megfelel6 — tantervi éraszamkilonbségek az
ismeretanyag ,elmélyitésre” iranyuld célkitizések megvalosulasanak amuigy sem kedveznek.
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Egzisztencidlisan beldthaté, hogy a munkaerépiac kedvezs kindlatit kihaszndlva a nappali
tagozaton végzett (BA) hallgatok szivesen vilasztjdk a levelezd tagozatos képzést. Igy ugyanis
mentesitik magukat az életkrillmények (kollégium, lakasbérlés, csaladtdl tavol élés) biztositdsaval
jaré nehézségektol, s emellett idejekoran betagozddhatnak a helyi ellatérendszerekbe. A tavoktatasi
technikak, a digitalis oktatas fejlesztése tavlatilag ugyan segitheti, de nem oldja meg a problémak
athidalasat. Hosszabb tavi megoldast mindezek mérlegelése, alapos atgondolasa, az egységes
mindségi elvarasok feltételeinek megteremtése jelentheti.

Intézmeényi szemponthol elemzést igényel, hogy valdjaban relative miért kevés és miért mutat csokkend tendencidt
azg. ,,anyaintézménybol” tovabblépd hallgatok arinya.

Az egyes szakiranyokrél tovabbtanulok ismeretében elmondhaté, hogy tdlnyoméan a
tanulasban akadalyozottak pedagdgiaja, a logopédia, a pszichopedagdgia, valamint az értelmileg
akadalyozottak pedagdgidja szakiranyok, illetve ezek kombinacidja vonzza a legtébb hallgatét a
mestetképzésbe. Mellettik kisebb ardnyban talaljuk a szomatopedagdgia és —a 2015/16 tanévtSl —
az autizmus spektrum pedagdgidja szakiranyon végzett hallgatokat.

Evfolyamonként a fentiek mellett kevés a halldssériilt személyek pedagégidja és a latassériiltek
pedagogidja szakon végzett hallgatd, mikdzben szakmai utinpdtiasnevelés szempontjabdl minden
bizonnyal ezeknek a szakteriilleteknek is igen nagy sziikségik lenne mesterfokon végzett
gyogypedagbgusokra. A BA-képzésbdl kilépSket az orszagos ellatottsag nagyfokd szaktertleti
hianyossagai miatt bizonyara nagyon kénnyen , felszivjak” a helyi ellatérendszerek. A magasabb
képési sgint felé irdnyitds azonban a tehetséggondozds egyfajta lebetdségét is kindlja. Az is felmeril, hogy az
egyes szakcsoportok megitélése szerint mar a BA-képzés elegendd terapids ismeretet nyujt, s
hallgatéikat az integraciot, inkluziot segité egyéni fejlesztémunkara ,,felvértezetten” bocsatjak ki.
Elképzelhets, hogy ezért kevéssé tartjak szitkségesnek a ,,szaktertlettSl figgetlen”, masfajta
hangsulyt hordozo ismeretek megszerzését, de egyéb, altalunk nem ismert, nem feltart tényezdk is
allhatnak a hattérben. A generdcidviltds folyamatival isszefiiggésben agonban kijelenthetd, hogy minden
szakteriileten képésstratégiai kérdés a szakmai utinpdtlis nevelése, a tehetséges hallgatik bevondddsa a
mesterkipésbe, s majd ennek bazisdn a fokozatszeryés lebetdségét bigtositd doktori programokba. A mesterképés
tehdt az intézmeény tehetséggondozdsi programjanafk is részévé vilhat.

Levelezd tagozaton az igen nagyfoku hallgatdi heterogenitasban egyéb, kevéssé targyalt tényez6k
is szerepet jatszanak a ,,&ikbdl lesznek mesterek” kérdés megvalaszolasahoz.

A gyogypedagogiai mesterképzésbe felvételt nyert gyogypedagogus-hallgatok alapképzésben
szerzett felkésziltsége a korabbi képzési programokban vald részvétel miatt is erés szorodast
mutat. Egy évfolyamban ugyanis (a kordbbi képzéseket figyelembe véve) voltak/vannak, akik:

- az 1992/93-as tanévtdl életbe 1épd, kilonbozd szakirinyokhoz kotott tandr-terapeuta

szakagl képzésekre tagolt, un. ,,reform” gyégypedagdgus képzés;

- a nappali és levelez§ tagozatos kétszakos kiilonb6z6 szakiranyos (féiskolai szint(i) képzés;

- alevelez6 egyszakos kiilonboz6 szakirdnyos (féiskolai szint() képzés;

- a kilénb6z6 szakiranyokon és szakkombindciokban a BA-szintd nappali és levelez6 egy,

illetve kétszakos képzés;

- tovabba hatdron tdli egyetemi szintl gyogypedagbgus-képzések hallgatéiként szereztek

diplomat és kertiltek be a mesterképzésbe.
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Bar a diplomak egyenértékiiek, a képzésnek szamolni kell a hozott tudds kiilénbségeivel. Ebben
a végzettek kozott meghizodé, életkorral is Osszefiiged tereptapasztalatok megléte/hidnya is
szetepet jatszik. Mindezek szintre hozdsa a harom féléves képgési idd alatt (Riilonisen a levelegd tagozaton) nagy
oktatdi kibivdst jelent, személyes figyelmet igényel — és a jelenlegi oktatasi feltételek mellett kételyeket tamas3t.

A hallgatéi heterogenitas szempontjabol szines paletta a wdsfajta, gyogypedagdgus alapképzésen kiviil
szerzett véggettség szempontjabol is hordoz sajatossagokat. A szakfelelSsi tevékenység részeként
végzett korabbi id6szakos lekérdezések adatai ebbe betekintést nyujtanak.!#

Mivel a gydgypedagigiai mesterképzés ,,zdrt” képzés, valamennyi jovendd , mester” gydgypedagdgiai
végzettséggel €5 specidlis gydgypedagdgiai szakteriileti szakkipzettséogel rendelkezik. Az évfolyamok —
kilénb6z6 szazalékos aranyban — a korabbi végzettség és szakképzettség szempontjabdl két
elkiil6énilé csoportot alkot.

A gyobgypedagbdgus alapdiplomaval rendelkezé hallgatok egyik asoportja ,csak gydgypedagigns.” A
mdsik csoport — nem tal eltérd aranyokban — 70bbségi pedagigusképzésben (6vodapedagogus, tanitod, tanar,
illetve ezek kombinacidja, vagy ezekre épulé egyéb képzettségek, mint fejlesztépedagdgus,
differencialé szakpedagdgus, muizeumpedagdgus, szocidlpedagogus), rfovibba egyéh képzésekben
(szocidlis munkds, gyogytorndsz, agrairmérnok, kézgazdasz, humankineziolégus) is szerzett
végzettséget és szakképzettséget.

Ezekhez tarsul az a folyamatosan névekvé hallgatdi létszam, akik sajat anyagi raforditast, id6t
nem kimélve dnképzés  (akkreditalt pedagogusképzések, alapitvanyok, maganvallalkozasok
tovabbképzései) keretében szereztek specialis ,,jogositvanyokat”. Korlatozott felsorolasban!® ezek
kozott a legnagyobb gyakorisaggal az Alapozé Terapia, a Sindelar 1-2. Terapia, a Dinamikus
Szenzoros Integraciés Terdpia (DSZIT), a NILD (National Institut Learning Disabilities) médszer,
az INPP (Institut of Neuro-Physiological Psychology) médszer, a Dékany-féle diszkalkulia-terapia,
a Meixner-modszer/diszlexia terapia, a Kulcsdrné-féle mozgasterapia szerepel. Ezek mellett igen
sokszinl egyéb képzés is felsoroldsra kerill (a Pfaffenrot-féle szinergikus reflexterapiatdl a
habilitaciés kutyakiképzésen, élménypedagdgian keresztil a lovasterapeuta, zeneterapeuta
szakképzettség megszerzéséig). A felsorolt segit6 technikak kilonb6z6 id6tartamu képzéseket és
jogositvanyokat fednek le az alkalmazasra torténd felhatalmazastol az ,egyéni fejlesztS”
»terapeuta” mindsités megszerzéséig. Komolyan el kell gondolkodni azon, hogy az esetenként nem
kis anyagi beruhdzassal is jaré Onképzés eredménye hasznosithaté-e a képzésben, és milyen
feltételek  (igazolasok, dokumentumok) megléte mellett. Hogyan szimithat6 be a
modszerspecifikus képzettség egy olyan felsészintd (MA) képzésbe, amelynek alapveté célja a
segits tevékenységben jartas szakemberek palyara allitasa, terapias kompetencidjanak megerSsitése
— a példaként felsorolt képzések szandékaval egybehangzodan.

A hallgatéi beszélgetésekbdl nem egyszer kidertil a gyogyTERA-mesterképzés részvevoinek
csalodottsaga, amikor szembesilni kényszertlnek a képzés ,tulzottan elméleti” jellegével, az
alkalmazhat6 terapias eljarasok megismerésének kotrlatozott lehetéségeivel, a képzési idé alatt
meghirdetésre kertlé KV targyak korldtozott szamaval, létszamhataraival. Mindezek

képzéstechnikai, szakmali, jogi és etikai megfontolasokat egyarant felvetnek.

14 2014/15,2015/16, 2019/20 tanévben a GYPTERA-MA képzéste beiratkozott és a Klinikai gyogypedagdgia kurzus
1. konzultaciéjan megjelent 70-92 {6 vilaszadé levelez6 hallgaté adatai (Gereben F-né, bels statisztika)

15 A valaszokbdl egyértelmien kideril a terdpids jogositvanyok és jogosultsagok értelmezése korili zavar.
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A fentiek alapjan azonban kijelenthetS, hogy végzettség és szakképzettség szempontjabdl
alapvetSen a gyogypedagdgus tarsadalom térekvo, igényes és ,,talképzett”, az tjabb ismeretszerzés
irant bizonyos indokbdl (munkahelyvaltas, varhat6 egzisztencialis véltozas stb.) motivalt tagjai
folytatnak tanulmanyokat a mesterképzésben. Ehhez hozzajarul az is, hogy az egyes
évfolyamokban a résztvevok kb. 20-35% a szakvizsgdazort pedagdgns, vagy szakvizsga elott dll. Tarsadalmi
szemponthol tehdt fontos kérdés, hogy a munkaerdpiac jol hasznositsa a tudds megszerzésére, bovitésére forditott
energidt, az, életpalydan pedig legyen lehetdség ennek érvényesitésére.

Mivel a hallgaték korabban valamennyien kiprébaltdk magukat a felsGoktatasban,
teljesitményeik ismeretében, killénésen a tanulmanyok elsé félévi eredményei alapjan meglepd,
hogy inkabb alulteljesitéssel jellemezhet6k. A harom félév alatt azonban Osszességében igen
jelentSs ,,atalakulason”, érzékelhetS szakmai fejlédésen mennek keresztil. A kutatomunkanak
mindsilé zarodolgozat és az integralt tudast vard zarévizsga komoly eréprobat jelent.

Nem egyszer itt latszik meg egyértelmlen a ,,bemeneti szirés” (a felvételi) hianya. Szembestilni
kell ugyanis avval, hogy a mesterdiploma megszerzése a korabbi tanulmanyokhoz képest sok
szempontbdl ,,nagyobb falat”, mint amire szamitottak. Az elmdlt tiz év — nem teljes koérd —
statisztikai adatai jelzik, hogy a felvettek 10-15 %-a altalaban nem iratkozik be, és kortlbeltl
hasonl6 aranyd az elbocsatott/torolt, lemorzsolddott hallgatok szama. Mindezek természetesen
nem kizarélag a gyogyTERA mesterképzést jellemzik.

A képzésben 2009-t6l részt vevs 197 £6 nappali és 1337 £6 levelez6 tagozatos hallgaté 13,7%-
a abszolvalt, azaz még nem jelentkezett zarévizsgara. Ebben a levelez6k aranya a nappalisok
t6bbszorose. Diploméjat a visszamendleg megitélt nyelvvizsgakedvezmény érvényesitése alapjan
2020-ban, a veszélyhelyzetben kiadott 101/2020 (IV.10) kormanyrendelet jovoltabol a teljes
hallgatéi 1étszam mintegy 53%-a kapja meg, ami az el6z6 évekhez képest nagyobb foku emelkedést

jelent.

Kitekintés — allaspontok

A tiz éve mikods Gyogypedagdgia mesterszak hossza évek munkdjanak és szakmai ismeretek
integraldsanak eredménye. A kimeneti szint megemelésével tobbletet kinalt a gyogypedagogiai
tevékenység muivelSinek, ujabb utat nyitott a tudomanyos kutatasok és a szolgaltatisok iranyaba.
Mindez abban az idészakban tortént, amikor a nevelési, a diagnosztikus, a terapids és a
rehabilitacios tevékenység robbanasszerd fejlédésen ment keresztiil. A rendszervaltas kaput nyitott
a képzéintézményeknek. A Bdrezi kordbbi sgakmai terveinek megfelelden indult el ag diton egy djszeri
villalkozds —mentén. A bemutatott tObblépcsGs képzésfejlesztés — amelynek fékuszaba
visszatekintésinkben a gydgypedagdgiai teripia szakirinyt/specializacot dllitottuk — a kibivdsokra
adott egyfajta vilasgnak tekinthetd, természetesen egyéb, mas iranyu kezdeményezések mellett.

A valasz két kritikus ponton igényel tovabbi magyarazatot, s ez nem mas, mint maga a sokszor emlitett
»gyogypedagogiai ferdpia,” valamint még a napjainkban is félreértéseket generdld ,,klinikas” jelzd. Mindezt
helyre kell tenni, mert ugy jarunk, mint az épitémester, aki felépitette ugyan a hazat, de a hézagos
tetGeserepek miatt folyamatosan beazik az épiilet. Bizonyara lesznek, akik csodalkoznak a hallgatok
— fentiekkel Osszefiiggd — emlitésein, miszerint egyes (kOzoktatdsi) intézményekben az egyéni
fejleszté6 munka eljardsaival kapcsolatban a ,,terdpia” szot ,,nem szabad...nem illik...tllos”
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hasznalni. Ehelyett az ,intervencié” a ,kotelezen eléirt,” mas esetben a ,,beavatkozas” a
»tamogatas” hasznalata ajanlatos. A szomagia egyértelmlen jelezi a terapia fogalom
ellentmondisos megitélését, szakteriletek értelmezési kulonbségeit. Fejlesztés és/vagy terdpia? —
évek 6ta hizodo ,,elvarratlan szal” a szakmai terminoldgiaban. 1o

Es az ember akkor is felkapja a fejét, ha az egészségiigyben (pl. gyermekpszichiatrian vagy
logopédusként) dolgozé hallgaté felkialt: ,,De j6! En klinikai gyégypedagdgus vagyok!” Bizony ki
kell abranditani, hogy téved, nalunk nincs ilyen.

A logopédia szakszokincsében a terapia megkeriilhetetlen, bevett fogalom. Valamennyi beszéd-
és nyelvspecifikus fejleszté eljards batran nevesil a terapia sz6 kontextusaban, hagyomanyos
tartalom hordozéja.

Evvel szemben 4ll napjaink modern autizmus felfogasa, amely bar esetenként, szakirodalomra
hivatkozva (pl. Lego-terapia) hasznalja, de alapvet6en elutasitja az ,,erésen medikalis indittatasa”
kifejezést. Hasznalata ugyanis azt sugallja, mintha a ,,beavatkozas” énmagaban elegendé lehet a
nehézségek ,,kezelésére” (Vargané és Stefanik, 2018).

Mas szakteriileteken a terminolégiai killénbség, ahogy ezt egyes szerz6k hasznaljak —a fenti két
erbteljes szembenallas mellett —, nem ennyire kifejezett. Oktatéi kérben, tudomanyos munka
készitésének kontextusaban azonban szintén megtapasztalhaté a ,,talpszichologizalt” illetve a
,»medicinalis kicsengés” kifejezés hasznalatanak mell6zése.

A gyégypedagogia klinikai kontextusba helyezése, a ,, &linikai” jelzd hasznalata a gyogypedagogia
problématorténetével és ismeretrendszerével kapcsolatban kétségtelen athallast ébreszt a
medicinalis megkozelités iranyaba. Jogosan vetédik fel — Kozma Tamas szavaival
,tudomanyelméletileg divatos” széhasznalat alapjan — a paradigmaproblematika, az un. biologiai
paradigma ismételt el6térbe kertilése napjaink uralkod6 jelenségértelmezésével, a szocialis
paradigmaval szemben (Kozma, 2001). Mindezek visszatekintésiinkben nem el8szor keriilnek
emlitésre. Talan enyhitheté az idegenkedés érzése, ha leszogezzik: a ,,klinikai” kigelités valdjaban a
szakmai-tudomdnyos tradiciokon, s mint litni fogiuk, sjabb nézépontokon alapul. llyen értelemben nem
paradigmak szembedllitisat, hanem valdjaban azok parhuzamossagat, komplexitasat és azg zn. bio-
pszicho-szocidlis modellben vald gondolkoddst hangsilyozza.

Ha ,,...a neveléstudomany arra a felismerésre épiil, hogy az emberi magatartas és annak belsé
feltételei alakithatok, az alakité hatisok szervezhetSk, kézben tarthatdk, és a nevelés mint tudatos
emberformalé tevékenység az alakité hatdsok mikoédésmodjanak ismeretében tudomanyos
vizsgalodas, tervezés targyava tehetd...” (Kron, 1997, id. Illyés, 2001, p. 83) a fenti kijelentés a
gyogypedagdgia-tudomanyra és tevékenységi rendszerére ugyancsak érvényes. Az ezredforduld
neveléstudomanyi arculatinak felrajzoldsakor egyértelmtvé valt, hogy a mneveléstudomany
tuddskinalata és a gyakorlat tuddssziikséglete k6z6tt nincs mindig Osszhang. A kézoktatasban —

amint azt Illyés hangsulyozza — er6sodik a ,,pedagdgiai tudatossag, a tudomanyos ismereteken

16 Berényi Mariann, Katona Ferenc (2013) Fejlesztések és terapiak. Fogalomzavar, vagy vetélkedések a mindennapokért?
c. tanulmanya igen fontos felvetéscket tartalmaz annak figyelembevételével, hogy a szerz6k ezt a kérdést a korai
neurohabiliticiéval és nem a habiliticiés-rehabiliticios tevékenység teljes kérdéskorével Osszefiiggésben targyaljak.
Hangsulyozzik, hogy tanulmanyuk terminolégiaja a gydgypedagogiaban hasznilatos terminol6giatol eltérd.
Szandékosan viselt hasonlé cimet a BGGYK GyogyTEA 2018/19. évi sorozata a ,,Kinilat és lehetSségek a
gyogypedagdgiai megsegitésben” kerettémaban, attekintve killénb6z6 terapias programokat a Kar oktatéi és kiilsé

meghivottak kézremiikodésével.
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alapul6 professzionalizmus igénye”. Az Un. ,tanunld neveléstudomny” folyamatosan integrdlja azokat ag
ismereteket, amelyek az, emberi viselkedés befolydsoldsa szempontiabil hatékonynak bizonyninak, tuddstartalmat
bovitik (lllyés, 2001; Csapd és Vidakovich, 2001). Az életmindségszintd valtoztatasok egyre
alaposabb, differencidltabb tuddst kovetelnek meg, 4j kihivasokra keresnek valaszt, nem
nélkil6zhetik a ,,human felfogasok™ atgondolt, tudomanyosan elemzett, rendszerszinten atgondolt
Osszefoglalasat és gyakorlatban térténd hasznositasat.

Kozma a neveléstudomanyban a tudomanyos tradicié harom valtozatat kilénboézteti meg: a
bélcsész, a kézgazdasz-szociolbgus és a pszichologus tradiciot, amelyek kozil neveléstudomanyi
szempontbél komoly versenytarsként kertlt elétérbe a  psgicholdgiai, azag  viselkedés-  és
magatartastudomanyi paradigma (Kozma, 2001).

A pszichologia ismeretrendszere t&bb évtized alatt folyamatosan integralédott a pedagogiaba
és meghatarozo fejlédési perspektivat kinalt (Németh, 2013). A gyogypedagdgia-tudomany egyik
tartépillérévé valt, minthogy — a teljes életciklust figyelembe véve — az egyén személyisége,
gondolkodasa, bioldgiai valtozasai, fejlédése és annak eltérései pszicholdgiai tudastartalmak nélkil
nem értelmezhetéek. A pszichologia tudomanyanak sokiranya fejlédése ezt a folyamatot a XX.
szazadban jelentésen felerdsitette (Lanyiné és Takacs, 2010). A fogyatékos ember teljes életivén
athuz6dé megismerése és megsegitése, a tudomanyos ismereteken alapul6 professzionalizmus
hangsilyos megjelenése szempontjabdl a viselkedés- és magatartastudomanyi paradigma szerepe —
természetesen egyéb tarstudomanyi ismereteket sem nélkilézve — megkertlhetetlen.

Pléh Csaba a kordbban hivatkozott klinikai nyelvészettel kapcsolatban azt hangsulyozza, hogy
az utobbi két évtizedben a tdrsadalomtndomanyokat bebilézd olyan interdisgciplingris irdnyzatok, mint a
pszichologia vagy a nyelvészet (és véleményiink szerint maga a gyogypedagdgia) 4j formaciokat,
an. , fudomdnyos bibrideker” hogtak ltre. A nyelvészet bazisan kialakult klinikai nyelvészet, valamint a
gyogypedagdgia és a pszichologia bazisan kialakult klinikai gyégypedagdgia egyarant a
,tudomanyos hibridek” csoportjaba tartoznak, hidat teremtve egy szakma elméleti orientacioja és
gyakorlata k6zott (Pléh, 2002).

A terapia fogalom neveléstudomanyi értelmezését és rendszerbe helyezését az edukdcids modell
alkalmazdsdn keresgtil célszerd megtenni. A nézetklonbséget ugyanis alapvetSen az okozza, hogy
az elmult évtizedek szakmafejlesztése sorin e fogalom/terminolégia a gyogypedagdgia
tudomanydefiniciéjanak és tevékenységleirasanak ugyan részévé valt, képzési programokban
hasznosult, fogalmilag agonban nem fiiggetlenedett mis tudomanydgak, elsdsorban a pszicholdgia és medicina
értelmezésétdl. Bs nem tirtént meg annak pedagdgiai kriilbatirolisa, neveléstudomanyi pozicidiinak. tisztizisa.
Ezek a hianyossagok indukaljak a szakteriletek koézotti ,,vetélkedést,” a szakmai elharftast,
elutasitast, a kompetenciaprobléma meglétét.

A medicinalis megkézelités alapjan a terdpia a gyégyitds egyfajta hordozéja. A terminolégia
hasznalata nem vitathato, értelmezése azonban a medicinan és a pszicholdgian is tulnyulik.

A paradigmavitakban érintett gyogy/it6 pedagdgia a fogyatékossig jelenségének értelmezésével
Osszefiigeésben tavol kivan ugyan keriilni a gyégyitas jelleget hordozé fogalmak hasznalatatdl, de
megkerilni valéjaban — sew szakmai tradicidia, sem a tevékenység segitd jellege miatt — nem tudja.

A pszichologiat hatartudomanyanak tekinté zdgan értelmezett gydgypedagdgidnak tehat tisztizni
kell ebben a kérdésben a pszichologiai terapidhoz valé fogalmi viszonyat, megfelelé
konnotacidjat, a terdpias tevékenységet végzG szakemberek illetékességét és a szaktudas

megszerzésének utjat, formdjat.
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A hazai gyégypedagdgia-torténet kevéssé ismert részéhez tartozik a pdbatiikrik készitésének
id6szaka a nyolcvanas évek végén. Ezek kozott els6 helyen talaljuk a ,, &linikai gydgypedagdons” palyatiikir
(Gordosné, 2000, p. 258) emlitését, amelyet a Gyogypedagdgiai Pszicholdgiai Intézet Lanyiné dr.
Engelmayer Agnes intézetvezets szakmai vezetésével dolgoztak ki. Keletkezésének inditéka,
tartalmanak megismerése tovabbi forraskutatast igényel, sajnalatosan hattérbe szoritotta az id6. Az
azonban j6l ismert, hogy valamennyi palyatiikoér a képzési tervekre is messzemenden kihatott.

A rendszervaltast kévetben, 1993-ban Iétesitett Felzark6zas az Eurdpai Fels6oktatashoz Alap”
(FEFA) a magyar felsGoktatas infrastrukturalis és tartalmi fejlesztését segitve a képzésfejlesztés
szamara ujabb el6relépést jelentett. Az an. , Tanuldsi Kiinika modell” pedagdgiai és pszichologiai
alprogramja (Mesterhazi Zsuzsa és Gereben Ferencné kézremidkodésével) tanulast segitd
pedagogiai terapias eljarasok és kilonboz6 képességfejleszté terapiak innovaciojat tette lehetéveé.
Hozzajarult az eltér6 tantervi dltalanos iskoldk tanuléi szamara sziikséges tanuldsi technikak
kidolgozasahoz, kilféldén alkalmazott terapias eljarasok megismeréséhez és hazai alkalmazasahoz,
tudomanyos kutatasokhoz Mesterhazi, 1994; Téth és Faragoné, 2003).

Mindez kozrejatszott abban is, hogy a féiskolai szintd képzés mellett mar 1997-ben a Barczi
Gusztav Gyogypedagogiai Tanarképzé Féiskola hatvan éras pedagégiai tovabbképz6 tanfolyamot
hirdetett meg ,,.4 pedagdgiai terdpia elvei és midszerei”™” témaban. A program meghirdetése szerint a
célkitizés az volt, hogy a ,,...pedagbgiai terapia tartalmanak és hatdrainak kijelolésével
megkiséreljiik a pedagogiai és pszichologiai kompetencidk szétvalasztasat a terapias munkaban”. A
célkitizés hatarozott megfogalmazasa mellett azonban a ,,pedagdgiai terdpia” koriilbatdroldsa tovabbra
is nyitott kérdés maradt.

Visszatekintve erre az id6szakra, ma mar jobban latjuk, hogy az alapképzések mellett 1étesiilé
tovabbképzések és szakirdnyi tovibbképzési szakok programjai is — bar inkabb Osztondsen, mint
tudatosan — a klinikai szemlélet bazisan jottek létre. A, Rebabiliticids foglalkoztatd terapeuta”
szakiranya képzési szakon!® szomatopedagdgiai és gyogytornaszi szakképzettségre épitve az
occupational  therapy/ Beschaeftignngstherapie/ Ergotherapy nemzetkozi képzések hazai csirdit latjuk
megjelenni. A ,,Rebabiliticids siszasoktatd” és a ,,Gydgypedagdgiai rebabiliticids konzgultans” szakiranya
képzési szakok a magyar gybgypedagdgia rehabilitacios szemléletét hangsulyozva ugyancsak a
gyogypedagdgiai tevékenység specidlis lehetSségeit kivantak erdsiteni. Ezeknek kozos elméleti
keretbe foglalasa azonban nem tértént meg, a kapcsolédasi pontokat nem sikeriilt megtalalni.

A terapia kérdései a rogypedagogial) neveléstudomanyban a  specialis  neveléssel
Osszefiigeésben kertilhetnek igazan a helyiikre. Ehhez pedig az emlitett ,,edukdcids modell” bizgtositia
azg alkalmas keretet.

Az edukdcids modell ag orvosi eredetii gydgyitas modell hidnyossagaival szembesiilve — a hetvenes években — a

pszichoszocidlis rendszer kilonb6z8 zavarai esetén a psgichoterdpids gyakorlat tapasgtalataival

17 A Torda Agnes szakmai vezetésével folyé tovabbképzés témii kozott babterapia (Papp Gabriella), jatékpszicholégia,
jatékterapia, beilleszkedési zavarokkal, magatartasi rendellenességekkel kiizdé gyermekek pedagdgiai célu rehabilitdcios
foglalkoztatasa (Torda Agnes), konfliktuskezel$ csoportfoglalkozis (Pakozdyné Kenderessy Katalin), meseterapia
(Szendéné Winkler Vera), bevezetés a vizualis mivészeti terapidkba (Erdei Gdbor), valamint zene és terapia (Urbanné
Varga Katalin) ismeretblokkok szerepeltek Volentics Anna és Klaniczay Sara atfogé elGadasai mellett.

18 A Benczur Miklésné-féle azonos cimii tanulmanygydjtemény (BGGYTF, 1999) a cimadé terapia mellett ismereteket
koz6l tobbek kézott a mivészeti pedagdgiai terapia (Sandor Eva), a zeneteripia (Urbinné Varga Katalin), a
munkaterapia témaiban is egyéb hattérismeretek kozlése mellett. J6l lathat6, hogy ezek nem agyazédnak be egy kéz6s

koncepciéba.

150



dsszefiiggésben keriilt elotérbe. A nevelés szerepét helyezte kizéppontha, és azt hangsilyozta, hogy a nevelés
esetében a nevelés tarsadalmi értéke az elsédleges meghatarozé (Buda, 1972). Ennek a felfogasnak
az alapjan valt az angolszdsz eredetd nevelési teripia/Educational therapy, a német
gybdgypedagdgiai terapia/Heil- und sonderpaedogische Therapie, és az ezekkel 6sszecsengé hazai
gyogypedagdgiai terdpia a rebabilitacio kérdéseivel foglalkozd tudomdnyok ondlld és a pszichoterdpiatil fiiggetlen
irdnyzatavd.

A nevelés klinikai alapjait 6sszefoglalé ismeretrendszer egy Gjabb szemléleti bazison mikodé
pedagogia képviseletében sziletett meg annak nyomdn, hogy a sajatos nevelési igényd
gyermekek/tanulok problémdinak felismerését, a ,,gyégyhatasu tanuldsi kornyezet” biztositasat, az
egyéni megsegités kilonb6z6 diagnosztikus és terapias eljarasainak kidolgozasat és a nevelési
terapia elméleti megalapozasat tegye lehetévé (Frostig, 1955).

Az ,BEducatonal Therapy/nevelési teripia szakmatorténetében ,a nevelés mint terapia”
(Mallison, 1968) felfogas a nevelés szerepét tjraértelmezi.

Ez a szemlélet jelenik meg hazai szintéren is ,,a gyogypedagdgiai nevelés mint terapia”
felfogasban, mint a terapia fogalom kitagitott értelmezése (Mesterhazi, 2001). A kilhoni
nézéponttal Gsszecsengd hazai felfogas valdjaban a Ranschburg-i gondolat napjaiknak is sz6l6
tzenetét hordozza: ,,...abol a neveléstan a maga eljdrdsaival nem gyozi, mert gydgyitva kell fejlesztens, .. .abol
azg orvostudomdny a maga eljdrdsaival nem tud eredményre jutni — erve csakis a gyogyitd célzatsi oktatis képes.”
(Ranschburg, 1909. p. 45).

Nem véletlen, hogy ehhez a gondolathoz tért vissza Gordosné is, amikor a 2004-ben megjelent
nagyhatasu konyvének a ,,Gydgyitd pedagdgia — nevelés és terapia” cimet adta. Ez az elgondolas
fogalmazédik djra konyvének bevetSjében a ,hagyomdnyait megérizve megajult magyar
gyogypedagbgiai tevékenység” bemutatasakor (Gordosné, 2004, p. 11).

Nem azért, hogy a hetvenes évek ,,gyogyit-e a gyogypedagdgia” vitajat felélessze. Hanem azért,
hogy visszautalva a Ranschburg-koncepcié egyik tézisére, a magyar gyégypedagogiai tradicié
meghatarozé elemének tekinthet6 ,,nevelés utjan térténd gyodgyitasra”, azt a 20-21. szazad szakmai
kozegébe helyezze (Gordosné, 1994).

A szikségletorientalt, egyénkozpontd szemlélet az Un. ,sgemélyorientdlt-klinikainak nevezert”
megRielités dtértékelését is sziikségessé tesgi (Laszkaliczky, 2014, p. 77). A hangsuly ezaltal ugyanis nem
a hagyomanyos orvosi megkozelitésre keriil, amely a fogyatékossigot az egyén individudlis
tulajdonsaganak tekinti. Azt emeli ki, hogy milyen médon lehetséges az egyén és az 6t korilvevo
kornyezet megsegitése, szakmai-tarsadalmi timogatisa. Bz a ,&lnikai jelleg” orvosi modellts] vald
Jfiiggetlenedését és annak teljes dtértelmezését jelents.

Ahogy Pléh Csaba szerint a nyelvészetre, Ggy tehat a gyogypedagogidra is elmondhaté: ,,...a
klinikai jelleg azt fejezi ki, hogy egy elméletileg integrativ jellegit ismeretrendszer/ tudomdny a maga teljes fogalmi és
mddszertani  esgkitdraval kizelit avarjelenségekbes, kdros folyamatokbog, s a3 eltérésekre utald emberi
megnyilvanuldsok tinetalapi, egyénkizpontii sgemlélete alapjan a diagnosztikdt, a terdpidt és a rebabilitdciot dllitja
kizéppontha avval a céllal, hogy ag egyént érintd bioldgiai, pszicholdgiai és s3ocidlis hdtranyokat csikkentse, ag
életlebetdséget, a sziikebb és tagabb tdrsadalmi kornyezetbe vald beilleszfedés hatékonysagat javitsa.” (Pléh, 2002,
id. Gerebenné, 2013, p. 35). A fentick értelmében a gydgypedagogia klinikai kontextusba helyezése
Gjszerl és eléremutaté megkozelités, amely a mesterképzés targyalt szakiranyatol/ specializaciéjatdl

nem fiiggetlenithetd.
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A gyogypedagbgiai terdpia a klinikai gyégypedagdgia egyik kozponti fogalma. A
rendszerszemléletll megkozelités sziikségessé teszi, hogy a terdpia fogalom kitagitott értelmezése
mellett egy pontosabban kortilhatarolt, sajat szakteriiletiinkre vonatkoztatott atfogd értelmezést
hasznaljunk.

A javasolt munkadefinicié szerint a gyoégypedagogiai terapia ,,babilitacios és rebabilitdcios
tevékenység, amely a személy bevondsdval egyéni vagy kiscsoportos fejlesztés keretében, ag életkori sajatossdgok
figyelembevétele mellett, kiilinbizd terapids eljdrdsok, midszerek alkalmazdsaval a psgichikus képessége és
Junkciok specidlis befolydsoldsdn keresztiil segiti a kognitiy, emociondlis és s3ocialis késgsigek és Répességek
Jejlodésében  vagy miikodésében  fenndllo  zavarok, hidnyossagok megsziintetését, illetve kompengdcidjdt, a
teljesitmények alapjar képezd megismerési folyamatok és a viselkedés, az antondm személyiséy szervezddését”
(Gereben, 2013, p. 40).

A habiliticié és rehabiliticié folyamatiaban célirinyosan felhasznalhaté terapias eljarasok
korében természetesen nem nélkilézhetéek a bizonyitékon alapuld gyakorlatra épilé modszerek,
az alternativ terapidkra vonatkozo6 ismeretek, a hatékonysagvizsgalatok eredményeinek, klinikai
esettanulmanyok, djabb kutatdsok tapasztalatainak felhasznalasa — hazai és nemzetkozi
kitekintésben (Stefanik, 2018).

VEGSzZO

Visszatekintéstinkben =~ a  gyogypedagégia  mesterképzés  gydgypedagbgiai  terapia
szakiranyanak/specializacidjanak képzéstorténeti és szakmai kérdéseit kivantuk bemutatni.

Elmondhato, hogy érdemes volt ezen a hosszd tton végighaladni, amelyrél kezdetben inkabb
éreztik, mint tudtuk, hogy 4j iranyba mutat. Valamennyien részesei lettiink egy igen gazdag,
sokszinG tanulasi folyamatnak, amelynek nyoman a képzés létrejott. Megtanulhattuk tSbb 4j
nézépont alapjan latni szakmai tevékenységlinket, amely, ha vitakat is ébreszt, mindenképpen
el6remutato.

Gordosné korabban hivatkozott megallapitisa, miszerint ,,a gydgypedagdgiar klinikai jellege emelte ki
a neveléstudomdnybil” (Gordosné, 2000, id. Gerebenné, 2013) visszaigazolodni latszik. Az iranytd a
jovo felé mutat.

A kari j6vEképépités ugyanis nem nélkilézheti, hogy atgondoljuk, egy hirom féléves, 90
kredites képzést hogyan lehet még professzionalisabba tenni abban a tirsadalmi kézegben, ahol
igény és kindlat sokszor kertil szembe egymassal. Eldintendd kérdés, hogy a gydgypedagdgiai mesterképzés
bemutatott szakirdnya/ specializdcidja (,,tarsaval” egyiitt), vajon a gydgypedagdgiai timegképzés része, vagy egy
professgiondlis sgakmai képés hordezdja. Mindezek nem nélkilozhetik a tudomanyépités folyamatat,
amelyhez a magyar gyogypedagégia gazdag szakmatorténeti multja, folyamatosan megijuld
szellemi forrdsai kivalé lehetGséget biztositanak. Ma mar a korabbiaknal jobban latjuk, hogy a
gyogypedagbgia-tudomany a tudomanyok mai rendszerében erésen feszegeti a hagyomanyos
neveléstudomanyi kereteket, az inter- és multidiszciplinaritds hangsulyozasa helyett erételjesen
mozdul transzdiszciplinaris iranyba. Tanulmdnyunk keretei kotlatokat szabtak valamennyi
felmerilS kérdés részletes kifejtéséhez, a képzés SWOT-analizise tovabbi k6z6s gondolkodast és
cselekvést kivan.

De ez mar egy masik tanulmany témaja.
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