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B BEVEZETES

A csaladon belll elkdvetett erészak egyszerre jelenti a hazastarsak kozotti ag-
ressziot és a gyerekek bantalmazasat (Gelles 2007), de ebben a fejezetben
csak a gyerekkel kapcsolatos abuzus kerl részletesebb bemutatasra.

A gyermekbantalmazas meghatdrozasa nem egyszer( feladat. Torténelmi
korszakonként, kulturanként, tarsadalmi rétegenként és akar csalddonként is
nagy kilonbségeket lathatunk abban, ahogyan a szll6k a gyerekek nevelését
végzik, illetve végezték, de jelent6sek az eltérések a megfelel6nek vagy kiva-
natosnak vélt nevelési mddszerek megvalasztasaban is. Scannapieco és Con-
nel-Carrick (2005) szerint a 18. szdzad el6tt a gyerekek fizikai blintetése szé-
les korben elfogadott volt, és valdszin(leg gyakori is, hiszen ezzel lattak bizto-
sitottnak a gyermeki akaratossag, engedetlenség és gonoszsag letorését.
Ebben az id6ben gyakori volt a gyermekmunka a gyarakban, banyakban és a
foldeken, ami egyet jelentett a rossz kortilmények kozott végzett kemény
munkaval, a sulyos, akar halalos sérilésekkel és a testi fenyités gyakori alkal-
mazasaval. A felvildgosodas filozéfusai és gondolkododi Uj szemlélettel kozeli-
tettek a gyerekek viselkedésének és fejl6désének megértéséhez, amikor a
gyerekek eredendé josagarol és sajatos, a felnGttétdl eltérd fejlédésérdl ir-
tak. Ennek nyoman a 19. szazad kdzepére egy olyan gyermekkorfelfogas ala-
kult ki és terjedt el, ami hangsulyozta a gyerekek védelmének, nevelésének
és tanitdsanak szlikségességét. A 20. szazad elejére a pszicholdgidban és a
pedagdgidban a gyerekek fejl6désére, és a csalddon, illetve tarsadalmon be-
[Gli optimalis nevelésére helyezdik a hangsuly, tovabba annak a kiemelésé-
re, hogy a gyerekkor fontos szakasza és megalapozdja a felnétti életnek és az
egészséges felnSttkénti funkcionaldsnak. Az egyes korszakokat jellemzd gyer-
meknevelési szokdasok mellett azonban mindig volt olyan sziil6i banasmad,
fizikai blntetés, illetve elhanyagolds, ami kdzvetlenil vagy kdzvetve a gyere-
kek sulyos sériilését, vagy haldlat okozta (Scannapieco—Connel-Carrick 2005).
Bar a nyugati kulturdju orszadgokban a bantalmazé vagy a gondoskodast el-
mulaszté szil6i nevelés ritkabba valt a 19. és 20. szazad soran, de megléte
minden tdrsadalmi rétegben és minden orszagban igazolhatdan jelen volt és
van a mai napig is. Erdekes médon a bantalmazés jelenségére csak egészen
késén, a 20. szazad kozepén reflektal a nyugati tarsadalmak kozvéleménye
(Herczog 2007; Giovannoni 1989), jéllehet az elhagyott, arvasdgra jutott gye-
rekekrél mar a 19. szazad kezdetét6l gondoskodtak az amerikai és az eurdpai
orszagokban, igy Magyarorszagon is (Nagy 2006; Giovannoni 1989; Scanna-
pieco—Connel-Carrick 2005).

<
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= A GYERMEKBANTALMAZAS FOGALMA ES TEMAJANAK
MEGJELENESE

Az 1940-es években jelentek meg azok a legkordbbi cikkek, amelyben a gyermeknél a ra-
dioldgiai vizsgalatok igazolta koponyasériilés és torés hatterében a sziil6i gondatlanségot
vetik fel a szerzék (Révész 2004). A kovetkezd leirds a megvert gyermekrdl Kempe 1962-
ben megjelent cikkében olvashatd, ami elsésorban az orvosok tédjékoztatasat szolgélta, de
lassan a szocidlis munkésok, pszicholégusok, jogalkotok mellett a kozvélemény figyelmét
is felkeltették a bantalmazott gyermek szindromarol és a bantalmazé sziil6rél sz616 isme-
retek (Herczog 2007).

A rossz bandsmodnak, bantalmazasnak valdszintileg nem lehet teljesen univerzalis
meghatdrozasat adni, hiszen masféle leirdsra van sziiksége a kiillonb6z6, bantalmazéssal
foglalkozé szakmai kordknek (jogi szakembereknek, pszicholégusoknak, pedagégusok-
nak, szocidlis munk4soknak, orvosoknak stb.), és a bantalmazéshoz sorolhaté jelenségek
is sokfélék, sét tjak is megjelennek (pl. pornéfilmek gyermekek elétti nézése). Tobb de-
finicié 1étezik, amelyek kozil a WHO meghatdrozdsa a pszicholdgiai megkozelités szd-
méra jol korilirja a ma hasznalatos fogalom hatérait:

»A gyermekbdntalmazds vagy rossz bandsmdéd magaban foglalja mindazokat a fizi-
kai és/vagy érzelmi, veszélyeztetd, szexudlisan bantalmazé, elhanyagolé vagy gondatlan
magatartasokat, kereskedelmi vagy mds jellegti kihasznalast, amelyek tényleges vagy po-
tencidlis drtalmat jelentenek a gyermek egészségére, tulélésére, fejlédésére, méltdsagara
nézve egy olyan kapcsolat keretében, amelynek alapja a felel6sség, a bizalom és az ers.”
(Herczog 2007, 39.)

A gyermekbantalmazasnak (abtizus) négy nagyobb kategéridja a fizikai abtizus, az emo-
ciondlis abuzus, a szexudlis abuzus és az elhanyagolds. Ezek mindegyike az agresszi6 na-
gyobb kategéridjiba tartozik, ami feloszthaté 6nagressziora, személyek kozotti és kollek-
tiv er@szakra. A személyek kozti agresszié tartalmazza a gyerekkel, partnerrel és 6regekkel
szembeni er8szakot (Herczog 2007). A tarsadalomban tapasztalhaté agresszié és a gyer-
mekbéntalmazas kozott osszefiiggés taldlhato: azokban a joléti orszdgokban, ahol jelentd-
sebb a felndttek kozotti erszakos cselekedet, ott a gyerekekkel szembeni rossz banasmod is
gyakoribb (Gyurké 2003). A csalddon beliili er8szakos cselekedetek kozott is osszefiiggés
fedezhetd fel: a bantalmazott n6k egyharmada maga is veri a gyerekeit, a n6ket bantalmazé
férjek tobb mint fele pedig a gyerekekkel is erdszakosan banik (Herczog 2007).

= A FIZIKAI ABUZUS
A fizikai bantalmazas jellemzéi és kbvetkezményei
A fizikai abuzus a nem balesetb6l szdrmaz6 sériilést, vagy annak kockdzatit jelenti, ame-

lyet a 18 évesnél fiatalabb gyermek szenved el a sziili (gondozéi) — kézzel vagy targgyal
torténd — utés, rugas, razas, dobds/16kés, gondatlan leejtés, égés, szlras, fojtogatds, mér-
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gezés, leforrézés, vizbe fojtds kovetkeztében (Herczog-Kovacs 2004; Scannapieco—Con-
nel-Carrick 2005). Ide sorolhaté még az igen ritka ,Miinchausen by proxy” elnevezést
sziil6i magatartds, amelynek sordn a sziil6 maga idézi el6 a kitalalt betegség tiineteit vala-
milyen médon (pl. mérgezd anyaggal, sériilés okozaséval), hogy aztin orvosi segitséget
kapjon, figyelmet véltson ki, és tdrsas tdmaszt, megértést szerezzen a kornyezetébél
(Scannapieco—Connel-Carrick 2005). A fizikai bintalmazds utan a sériilések lttan a szii-
16k nem vagy igen késon kérnek orvosi segitséget, és ilyenkor homélyos, illetve kevéssé
hihetd magyardzatot adnak a gyermek sériilésére nézve (Howe 2005). A gyerekek sajitos
viselkedése sokszor jol jelzi a bantalmazast és az elhanyagoldst. Ilyen péld4ul a tdlzottan
vibralo, éber, vagy az agressziv, dithongé, a kovetkezményekkel nem szdmol6 impulziv
viselkedés. De gyanujelként értékelhet6 a tulzottan aldzatos, engedelmes, szélséségesen
bizalmatlan, riadt, félénk viselkedés, vagy az extrém félelem a hatalmat, er6t szimbolizdld
személyektd], s6t a depresszid vagy az erés biintudat és szégyenérzet is. A kifejezéstelen
arc, a szemkontaktus hidnya, az ires tekintet is megjelenhet a rossz bindsmod esetén.
Sokszor a gyerekek és a serdiil6k szokéssel, drogfogyasztéssal, ongyilkossagi késztetéssel
és kisérlettel valaszolnak a bantalmazo6 kornyezetre. A fizikai bantalmazdsra utal6 jegyek
kozott talalhatjuk a bantalmazas, fojtogatds, verés, égés, forrazas lathato kiilsé jegyeit, ko-
rabbi sériilések nyomait, nem balesetbdl szdrmazé csonttoréseket. Gyakran a gyerekek
maguk is ugyanazt az alig hihet6 torténetet mondjdk el a sériilés keletkezésérdl, mint a
sziild (Herczog-Kovacs 2004).

A bantalmazottak és a bantalmazék jellemzéi

A fizikai bantalmazds dldozatai elsésorban csecsemdk és kisebb, 6t év alatti gyerekek, de
a fogyatékkal é16k, korasziilottek, kis sullyal sziiletettek, a nem vart és elutasitott csecse-
mok is gyakrabban lesznek bantalmazottak, mint az atlagos kiilseju és fejlédési gyerekek
(Howe 2005). A gyerekek tipikustol eltérd viselkedése vagy kiilseje csak egy a sokféle,
bantalmazéssal osszefiiggd kockazati faktorbol, és 6nmagaban nem valt ki bantalmazé
magatartdst a sziil6kbol. A sulyosan elutasito sziil6i magatartas kialakuldsaban fontos sze-
repet jatszik a sziil6k alacsony szociobkonodmiai statusza és iskolai végzettsége, a csalad
szegénysége, zstfolt élettere, a sziil6k kiilonélése, személyiségiik patologids jellege, alko-
hol- és kébitoszer-fogyasztasuk (Herczog 2007). A fizikailag bantalmazott gyerekek ko-
z6tt nem taldlhaté nemi killonbség, de a sziil6k kozott igen: a csecsemOket és a kisebb
gyerekeket az anydk bantalmazzék gyakrabban, a nagyobbakat inkdbb az apék. A bantal-
maz6 sziilékre jellemz6, hogy a gyerekek sziikségleteinek, kotddési igényének kifejezé-
sét, pl. a sirdst, félelmet, szorongdst timaszkeres$ magatartést stresszként, szorongdsként
élik meg, és erre sulyos agresszioval valaszolnak szavakban és tettekben is. Sok bantalma-
26 sziil6 az atlagosndl stilyosabb stresszreakci6val vélaszol a gyerekek sokféle viselkedésé-
re, példéul ,ideges”, és agressziv lesz az étel visszautasitdsdra, a pohdr felboritdsdra, toa-
lett-tréninggel kapcsolatos ,balesetre”. A stressz elmultaval vagy stresszmentes id6sza-
kokban a sziil6k gyakran megfelel6en bannak a gyerekekkel. Az erdszakot alkalmazd
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csalddokra mégis az jellemzé dltaldban, hogy hidnyzik az empdtia, meglehetdsen ritka a
tagok kozotti kommunikacid, az észinte érzések kimutatdsa. A kiilvilaggal szemben ellen-
ségesek, és agresszioval, haraggal vélaszolnak minden problémahelyzetre, igy a gyerek-
nevelési feladatra is. A fizikai abuzust elkovetd apdk és anyak egy része maga is sulyosan
biinteté és szeretet nélkiili csalddbol szdrmazik, bar nem minden bdntalmazott gyermek
lesz maga is agressziv gondozé (Howe 2005).

A pszicholdgiai sérilések életkori kiilonbségei

A fizikai bantalmazdsnak nemcsak testi sériiléses kovetkezményei vannak, hanem pszi-
cholégiai is, ami a gyermek életkoratdl fiiggéen sokféle tinetként jelenhet meg. A csecse-
mokorban és 3 éves kor elétt sulyos verést elszenvedd gyerekekre jellemzé a megkésett
nyelvi fejlédés, az elkeriild vagy ellenalld kotédés, a kortdrsakkal szembeni agresszid, az
empdtia hidnya, a bantalmazds élményének konkrét eljétszasa a fantdziajitékban, lassabb
testi fejlédés és akdr az agyi sériilés is. A 3-6 éves kor kozotti gyerekeknél gyenge intellek-
tudlis motivaciot és teljesitményt, impulziv és agressziv viselkedést tapasztalhatunk, és a
gyakori kemény biintetés miatt a kezdeményezés hidnyét lathatjuk. Az ilyen kort gyere-
kek szocialis tigyessége elmarad az atlagos szinttdl, tobb negativ, kevesebb pozitiv érzel-
met mutatnak, a tirsak pozitiv jelzéseit, illetve kozeledését is timaddsnak, ellenségesség-
nek észlelik, és nem ismerik fel mésok érzelmeit. Az agresszion kiviil néhdny gyereknél
megjelenhet visszahtiz6dé magatartds, szorongds vagy depresszid is. A 7-11 éves kor ko-
z0Ott atélt fizikai abuzus szintén negativan hat az intellektudlis fejlédésre, gyakoriva vélik a
tanulasi probléma és az osztdlyismétlés. Az ilyen gyerekek 6nértékelése alacsony, rossz
akapcsolata a kortarsakkal és a tandrokkal. A gyerekek sajat megitélése szerint a szocidlis
gyességiik gyengébb, mint a kortarsaké, és ugyanigy latjak ket a tandrok és a sziilék is.
Jellemzd rajuk a harag érzése és az agresszid, aminek kovetkezményeként megjelenhet az
ongyilkossg elképzelése és kisérlete, a figyelemzavaros hiperaktivitds és az ellenszegiil6
magatartds is. A serdiil6koru fiatalok fizikai bantalmazdssal kapcsolatos sériilései igen ha-
sonldak az el6z6 korszak tiineteihez: a rossz megkiizd6képesség, az elszenvedett agresz-
szi6, illetve a sziildi figyelem és ellenérzés hidnya miatt a fiatalok agresszidval és blincse-
lekmények elkovetésével reagdlnak a rossz banasmaédra. A gondolkodésukra jellemzé az
egocentrikussdg, a kora gyerekkortdl abuzust megélé fiatalokndl viszont elmarad a for-
mélis muveleti gondolkodas kialakuldsa, igy nem tudjdk kognitiv médon megalkotni a
jobb élet lehet&ségét és az eléréséhez szitkséges tervet. A bantalmazott gyerekek és serdii-
16k a sziil6kkel szemben sajatos talélési stratégiat dolgoznak ki: nem mutatjék ki a sziik-
ségleteiket, félelmiiket, érzelmeiket, hogy ezéltal elkertiljék a sziil6k stresszreakcidit, ha-
ragjat, ellenséges és elutasito viselkedését (Howe 2005). Ugyanakkor 4llandéan figyel-
nek a sziil6k negativ hangulatara, haragjara, és ezt igen pontosan észlelik is, sét gyakran
pontosan be is tudjak josolni a gondozdk hangulat- és viselkedésvaltozdsat. A sajét érzel-
meiket viszont nem észlelik pontosan, és szinte folyamatosan szoronganak a varhaté ban-
talmazdstol.



176 m MASODIK RESZ. A SZEMELYISEG ALAKULASANAK FOLYAMATAI

= EMOCIONALIS ABUZUS

Az érzelmi abuzus fontosabb jellemzéi és tipusai

Az érzelmi bantalmazdst, érzelmi elutasitdst és érzelmi elhanyagoldst egyiitt pszicholé-
giai bantalmazdsnak is nevezik, amire jellemz6, hogy a sziil6k sokszor ugyan észlelik a
gyermek érzelmi szitkségleteit és ezek kifejezését, de ellenségesen, hidegen, elutasitéan
reagdlnak, vagy egyéltaldin nem valaszolnak ra. Olyan sziil6i magatartdst sorolunk ide,
amire jellemz6, hogy a gyerek fizikai, tirsas, kognitiv és érzelmi fejlédését karositja szdn-
dékos, aktiv, de sokszor éppen nem szandékos médon, és inkabb a passziv viselkedés
soran (Barlow-McMillan 2010). A pszicholdgiai bantalmazas altaliban nehezen észreve-
het6 a kiilvilag szdmara. Egyrészt azért, mert az anya vagy a gondozé mindent megtesz
azért, hogy a viselkedése titokban maradjon, elkeriil minden rokoni, orvosi litogatast,
nem engedi ki a gyereket a lakdsbol, nem fogadja senki latogatasat. Mdsrészt ez a sziil6i
bandsmdd inkabb a szill6-gyerek kapcsolat egészét jellemzi, és nem egy-egy jol definidl-
hat¢ viselkedést vagy eseményt jeldl (Barlow—McMillan 2010). Az érzelmi elhanyagolés
esetén a sziil6 a szeretetkapcsolatot, a kotddés kialakuldsat utasitja el, illetve mell6zi, és az
ilyen csalddban a gyerek gyakran lathatja a csaladtagok kozotti, de tobbnyire az anydt ért
fizikai bantalmazast is. Az érzelmi bantalmazds a gyermek érzelmeinek, kapcsolati igé-
nyének olyan durva megsértése, amelynek kovetkeztében a gyermekben kialakul az ér-
téktelenség és szeretetlenség érzés, az alacsony 6nértékelés, az onelfogadds képtelensége
és kotddési problémak (Herczog-Kovacs 2004 ). A pszicholdgiai bintalmazést megteste-
sitd sokféle viselkedést hat alkategoridba soroltdk (Hart-Brassard-Karlson 1996; idézi
Howe 2005). 1. Elutasitas, amikor a sziil: megvetéssel, megszégyenitéssel, nevetségessé
tevéssel, megaldzdssal valaszol a gyermek érzelmeire, szeretetigényére, félelem- és szo-
rongdsérzésére. 2. A terrorizalds sordn a sziil6 megfenyegeti a gyereket, hogy elhagyja,
megveri, megnyomoritja, megkinozza vagy akar meg is 6li, ha a gyerek nem hagyja abba
pl. a sirdst, vagy valamilyen szitkséglet kifejezését. Ide sorolhaté a veszélyes élethelyzettel
val6 fenyegetés, pl. kizavarja éjszaka, ahol majd a vad kutyék faljak fel. 3. Az izolélds soran
a szil§ a gyereket bezdrja a lakasba, akdr egész napra is egy szobdba, hogy ne talalkozzon
madsokkal, ne tudjon jétszani a barataival, vagy ne tudjon iskoldba menni. 4. A kizsdkmad-
nyold, megvesztegetd sziildi magatartds azt jelenti, hogy a gyereket btincselekményre,
onsértd vagy antiszocidlis magatartdsra buzditja, illetve ezekért pénzt helyez kilatdsba.
5. A sziilé a gyermek érzelmeit, érzékenységét visszautasitja: ha a gyereknek sikeril vala-
mi vagy dicséretet érdemel, akkor ezt a sziild nem jutalmazza, nem vélaszol rd, vagy ép-
pen stlyosan elmarasztalja, kigiinyolja a gyerek teljesitményét. 6. A gyerek orvosi és
egészségiigyi sziikségleteit figyelmen kiviil hagyja: ami azt jelenti, hogy betegség, védé-
oltds vagy egy szitkséges egészségiigyi ellendrzés esetén a szill6 nem viszi orvoshoz a
gyereket, s6t agressziven, elutasitéan viselkedik a gyerek védelmi és fiigg6ségi igényé-
re. Az emociondlis bantalmazdst elkovetd sziil6k gyakran maguk is hasonl6 csaldidban
néttek fel.
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Az abuzust elkovet6 szulSk viselkedése és ezek hattere

Az ilyen sziil6k elkeriilnek minden egészségiigyi vagy neveléssel kapcsolatos segitét, or-
vost, védénét, 6vonét, és el6bb udvariasan keriilik el a helyzetet, majd az ismételt meg-
keresést agressziven, timadoéan utasitjak vissza. A sziil6k masfajta tarsas kapcsolatot sem
tartanak fenn, szinte teljesen izoldltan élnek, sokan koziililk depressziv tiineteket produ-
kalnak. Az apék, ha jelen vannak is a csalddban, a hattérbe vonulnak, nem vesznek részt a
csaldd mindennapjaiban. Az anyak viselkedésére alapvetSen az jellemzd, hogy a gyerekek
kotddési viselkedésére (sirds, nyugtalansag, félelem) szorongassal izgatottsiggal valaszol-
nak, és sokféle eszkozzel megprébéljik a gyerekek ilyen jelzéseit elkertilni. Ennek egyik
moédja, hogy nem vélaszolnak a gyerek jelzéseire, vagy izolaljak a gyereket, dtteszik egy
masik szobdba, hogy ne lehessen hallani és latni. A gyerek szeretetigényét sokszor gy
probéljak elnyomni, hogy megvetendének nevezik azt, vagy megfenyegetik a gyereket az
ilyen megnyilvanulasok kapcsan (Howe 2005).

Az emocionalis bantalmazas héitterében tobb faktor is megtaldlhato. Ilyen tényezé az
anya vagy mindkét szill6 mentalis zavara, mint pl. a depresszi6, a szorongdsos zavarok
vagy a pszichotikus zavarok (pl. skizofrénia). A szerhasznalat (alkohol, drogok) is gyako-
ri faktornak tekinthetd, s6t a csaladi erészak is jellemzd lehet a bantalmazé csalddokban
(Barlow—McMillan 2010). Nem ritkén a stlyos stressz, pl. a valds is meghuzédhat az ér-
zelmi bantalmazas hatterében (Howe 2005; Herczog 2007).

A pszicholdgiai kovetkezmények életkori mintazata

A gyerekek sériilése tobb pszichés teriileten is jelentkezik. Mivel a csecsemd, illetve kis-
gyermek a stressz idején nem kap biztonsigérzetet, igy nem tudja a megfelel6 médon
kezelni, moédositani az érzelmeit, félelmét, nyugtalansigat, ezért ijedtté, szorongova, bol-
dogtalanna vélik. A viselkedésiik egyre inkdbb ellenséges és antiszocidlis lesz, az agresz-
szi6 és a tdrsas izolacié mellett sok gyereknél megjelenik a visszahuz6dé magatartds is.
Térsak kozotti vitas és fesziilt helyzetben szoronganak, és gyakran agressziven lépnek fel,
féleg a szorongd, a nyugtalan féllel szemben lépnek fel tdimaddéan. Nem alakul ki, illetve
zavart szenved a kotédés; szégyent élnek meg a gyerekek, illetve gy érzik, hogy értékte-
lenek és 6ket nem lehet szeretni. Mivel magukrol kell gondoskodniuk, igy koraérettnek
tlinnek 6vodas és kisiskolaskorban. Az iskoldban altalaban rosszul teljesitenek, motivalat-
lanok. Serdilékorban gyakori a depressziv zavar, és mivel nagyon alacsony az dnértéke-
1ésiik, igy sok fiatalndl el6fordul az alkohol- és drogfogyasztas, az ongyilkossdgi kisérlet,
s6t jellemz6 lehet a szexudlis promiszkuitds is. Gyakori koriikben a lopds, a kortdrsakkal
szembeni agresszi6 és az dllatokkal kapcsolatos kegyetlenkedés (Howe 2005). A gyere-
kek sajatos viselkedése valdjaban megfelel valasz a szeretethidnyos, elutasit6 sziil6i ma-
gatartdsra. A totyog6 korudak elkeriilé kotédése adaptiv megkiizdésnek tarthaté az ilyen
csalddban. Megtanuljék, hogy stressz esetén, ha félnek, bizonytalansigot élnek meg, ne
mutassak ki a sziilék el6tt. Az ilyen gyerekek valdban visszafogottak és 6vatosak a gondo-
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z6 jelenlétében, megtanuljik, hogy elnyomjdk a félelmeiket, a gondoz6 kozelsége utini
vagyukat, és a haragot, amiért a sziil6 nem valaszol a jelzéseikre. Ez a viselkedés, érzelmi
feldolgozds és latdsmdd iskoldskorban is jellemzé lesz. Igy olyan kapcsolatot teremtenek
maésokkal, amely sordn nem véirnak szeretetet, melegséget, ahol nem alakitanak ki elkote-
lez8dést, ragaszkoddst, ahol csak 6nmagukra tdmaszkodhatnak, és ahol dllandéan azt fi-
gyelik, megfelelnek-e a sziil8i elvarasoknak (Howe 2005). Kisiskoldskortél fokozatosan
alakul ki az a viselkedésméd, hogy masokhoz rokonszenv nélkiil, agressziven és megfé-
lemlité modon kozelednek. A kapcsolatokat, amelyekbdl teljes mértékben hidnyzik a
kélcsonosség, komoly fesziiltségként élik meg, igy elkeriil6 médon, agressziven és gya-
nakodva viselkednek a kortarsi és felnéttekkel folytatott kapcsolatokban (Howe 2005).

= A SZEXUALIS ABUZUS

Bar a legtobbet errdl a bantalmazasi tipusrdl beszélnek az emberek és szélnak a hiradd-
sok, mégis nehéz ezzel a témaéval szembenézni (Herczog 2007). A gyerekek szexualis zak-
latdsa ugyanis 6sszefiigg olyan jelenségekkel, mint a felnéttek, a serdiil6k és a gyerekek
nemiségérol sz016 ismeretek priiddériamentes tirsadalmi megvitatdsa, vagy a fogamzds-
gétlds, a csalddtervezés, és az érzelmek szerepének megértése, 4m ezeknek a témdknak a
telvetése és megbeszélése nagyon hidnyosan van csak jelen a mai magyar tirsadalomban
(Herczog 2007).

A szexualis ablzus meghatarozdsa, tipusai

A szexudlis abizus orszidgonként eltéré meghatirozasiban kozos annak emlitése, hogy a
gyereket olyan szexudlis aktivitdsba vonjik be, amelyhez nem képes vagy nem hajlandé
a beleegyezését adni (Goodyear-Brown-Fath-Myers 2012). Herczog (2007) azzal egé-
sziti ezt ki, hogy akkor tekinthet6 a szexudlis cselekvésbe valé bevonds bantalmazoénak,
yha a gyerek életkorandl, fejlettségénél fogva nem tekintheté felkésziiltnek, érettnek erre,
illetve ha ez a magatartds ellenkezik az adott orszdg térvényeivel, az elfogadott tarsadalmi
normékkal” (Herczog 2007, 106).

A csalédtagtol (tobbnyire apa, nagyapa, testvér, férfi rokon, de igen ritka esetben
anya 4ltal is) elszenvedett abuzus az incesztus, a nem rokon idegenektél érkezd ban-
talmaz4s a molesztdlas (Hartman-Burgess 1989). Az abuizus aldozata 12 év alatt gyer-
meknek szdmit, 13-18 év kozotti dldozat esetén serdiilékort dldozatrol beszélink, az
elkovetd definidldsakor fontos, hogy 6t év vagy ennél tobb legyen az dldozat és a ban-
talmazé kozott (Hartman-Burgess 1989). Meg szokték tovabba kiilénboztetni a fizikai
érintkezéssel jard és az érintkezés hidnyaban megval6sul6 abdzust, ami a felnétt vagy
az 4ldozatndl id8sebb gyerek, illetve serdiil§ szexualis kielégiiléséhez vezet (Good-
year-Brown-Fath-Myers 2012). A szexualis abtizus sokféle cselekvést tartalmaz, mint
példéul a genitalidk érintése, simogatdsa, behatolds, anyagi nyereségért folytatott sze-
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xudlis kizsékmdnyolds (prostittcid, gyerekpornogréfia), voyeurizmus, exhibicioniz-
mus, szexualitissal kapcsolatos targyaknak és beszédnek vald kitettség, és amelyek
dltaldban kényszerités, erészak vagy erdszakkal valé fenyegetés soran valésulnak meg
(Goodyear-Brown-Fath—Myers 2012).

Az aldozatok

Az dldozatok kozott kb. 1,5-3-szor tobb alany, és elsdsorban rokonok, ismerésok kovetik
el jelentésen nagyobb szdmban az abuzust. A linyok esetében 92-99%-ban férfi az elko-
vetd, mig a fitkndl 65-68%-ban. Az elkoveték 20-50%-a fiatalkord, és bér a szexudlis
bantalmazds komoly traumat okoz, a trauma nagysdga elsésorban az abuzus sulyosséga-
t6l és a gyerek életkordtol fiigg (Herczog 2007). Altaldban a preadoleszcens és a serdiil$-
korban lesznek leggyakrabban dldozatok a linyok, és par évvel késébb a fitk (Tyler
2002).

Az elszenvedett abuzus tlinetei életkoronként

A szexudlis abuzus felismerése nem konnyu, mert egyrészt a gyerekek és serdiil6k a féle-
lem és a szégyenérzet miatt nem beszélnek réla, mdsrészt nincs olyan specifikus viselke-
dés vagy tunet, ami csak erre a bdntalmazasra lenne jellemz6. Legtobbszor a hirtelen
megvaltozott érzelmek és viselkedés utalhat szexudlis zaklatdsra. Kisebb gyerekeknél az
egyediilléttol val6 félelem, a talzott csimpaszkodds, kapaszkodas is lehet jelzésértékd, de
az alvdszavar, éjszakai felriadds, az iskolai teljesitmény gyors romldsa, koncentraciézavar,
depresszio, szorongas, esetleg az agressziv vagy visszahuiz6do viselkedés is megjelenhet.
Nem ritka az ongyilkossagi szandék és fantazialds, illetve a szexudlis problémdk, az élet-
kori jellemz6tél eltéré szexudlis viselkedés (Goodyear-Brown-Fath-Myers 2012). Ezek-
nek a tiineteknek azonban mas okai is lehetnek, amelyeket koriiltekinté és alapos pszi-
cholégiai feltdrassal lehet csak megismerni.

Jollehet a szexudlis abuzus esetén nincs olyan specifikus zavar, ami csak erre a trau-
mara lenne jellemzé, életkoronként azonban mas és mas fejlédési zavar jelenhet meg.
Héroméves kor el6tt elszenvedett abizus a kovetkezd tiineteket valthatja ki: félelem a
genitalidk érintésétd], megkésett nyelvi fejlédés, tulzottan magas izgalmi (arousal-) szint,
nagyfokut éberség a veszélyre (Scannapieco—Connel-Carrick 2005). A 3-6 éves kort
gyerekeknél szomatikus tiinetek (fej-, gyomorf4jas, alvds és evési problémak) jelenhet-
nek meg, de szégyen, bizalmatlansdg, onmaga hibdztatasa is kialakulhat. Gyakori, hogy
a babakkal val6 jatékdban megjelennek szexualis jelenetek, ismeretek, vagy a masik gye-
rekkel, illetve felnéttel vald tarsas szitudcidban szexudlis aktusszerii viselkedést kezdemé-
nyez, esetleg sajit nemi szervét mutogatja. Az atlagos dvoddsokra sok esetben jellemz6
a nemi killonbségekkel, a nemi szervekkel kapcsolatos kivincsisdg, de ez nem terjed ki a
szexudlis aktusra, amelyr6l — normal esetben — nincs ismeretiik. Az évodaskortaknél az
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elébbi tiinetek sulyosséga fiigg az abuzus id6tartamatdl és tipusatdl, elkezdésének id6-
pontjatdl, az elkovetd és a gyerek kapcsolatatol. Sokszor az dldozat nem mondja el sen-
kinek a félelmetes és ijeszt6 ,titkot”, vagy joval késébb meri csak elmesélni, de az is
el6fordul, hogy a gyerek maga is involvaltsigot érez, mert kellemes érzéssel jér az ese-
mény, vagy kiilonleges figyelmet, ajandékot kap az elkovetstél (Scannapieco—Connel-
Carrick 2005).

Az iskoldskorban elszenvedett szexudlis abiizust sem mindig élik meg a gyerekek trau-
maként, néluk is kialakulhat az elkovetével valéd cinkossdg a cserébe kapott figyelem és
ajandék miatt. A szexudlis abuzust megélt iskoldsok korében gyakori a szexudlis élet le-
rajzoldsa, emlitése, eljatszésa jatékeszkozokkel és a bardtokkal, de az ismétl6dé és talzott
maszturbdlds is el6fordulhat. Az elkévetd pszicholdgiai, érzelmi és sokszor fizikai kont-
rollt gyakorol a gyerek felett, igy megszerezvén és megtartvan a gyerek bizalmét, el tudja
érni, hogy az dldozat titokban tartsa a torténteket. Ha az elkovetd a sziils, akkor még
ambivalensebb a gyermek érzelme és helyzete, mert a sziil6 egyszerre a kot6dési személy
és a tdmado, akir6l emiatt nagyon nehéz a levalds. Ezzel magyarazhato, hogy ha ilyenkor
a gyerek mégis felfedi a zaklatdst, akkor sulyos buntudatot és szorongdst él meg, amiért
stonkretette, lerombolta” a csalddjat. Gyakori, hogy az elkoveté hibaztatisa mellett a gye-
rekek onmagukat is vddoljak a torténtekért. A gyerekek 6nértékelése és a kornyezettel
kapcsolatos bizalma nagyon alacsony, rosszabbul teljesitenek az iskoléban, kevéssé tud-
nak figyelni és tobb a tanulasi problémdjuk. Gyakori néluk az izgatott, hiperaktiv visel-
kedés, sokszor népszertitlenek az osztalyban, és nagyon dependensek a tandrokhoz. Az
elhanyagolt és fizikailag bdntalmazott gyerekekkel 6sszehasonlitva a szexudlisan zaklatott
gyerekek jobban teljesitenek az iskolaban, de nagyobb a hatranyuk a térsas kapcsolatok-
ban. A szocidlis kompetencia gyengesége, a szorongds és a visszahuzédds miatt nehéz
a barati kapcsolatok kialakitdsa. Nem ritka naluk a poszttraumatikus stressz szindréma
(az abuizus eseményeinek tjraélése vagy gondolatinak tudatba tolakod4sa) sem. Gyakran
szomatikus problémakkal is kiizdenek a molesztalt gyerekek: a genitalidk sériilésérdl és
tdjdalmarol, gyomor- és fejfdjasrol, éjszakai dgybavizelésrol vagy beszékelésrél is beszd-
molnak (Scannapieco~Connel-Carrick 2005).

A serdiil6k esetében néha nem konnyf elkiiloniteni a normélis és az abuziv szexudlis
kapcsolatot. Annak ellenére, hogy egy serdiil6 a partnerével egyetértésben kezd szexud-
lis kapcsolatot, el6fordulhat az is, hogy ugyanakkor otthon szexudlisan zaklatja valame-
lyik csaladtag. Sokszor a serdiilének is problémdja tdmad az dldozattd vilds megértésé-
vel kapcsolatban: ha folyamatos szexudlis zaklatést, erdszakot tapasztal olyan személlyel
szemben, aki bizalmi kapcsolatban 4ll vele, akkor a kortdrsi és a konszenzuélis partne-
ri kapcsolatra is dtviheti a kiszolgdltatottsag érzését. Ugyanakkor néhdny serdild, féleg
prostiticiéra valé kényszerités esetén megtanulja a szexualitdst eszkozként haszndlni
(Scannapieco—Connel-Carrick 2005). A serdiilék, hasonléan az iskoldskortakhoz, az
elszenvedett zaklatds sordn szorongast, visszahuz6dé vagy agressziv magatartdst, éj-
szakai rémalmokat, depresszi6t mutatnak, és komoly ellenséges érzelmet élnek meg a
kortarsukkal, csalddjukkal és 6nmagukkal kapcsolatban is. Az iskolai problémékon tul
(romlé teljesitmény, konfliktus a kortarsakkal, figyelemhidny) eléfordul az iskolakerii-
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1és, btinelkovetés is. Gyakori hogy az 6nsértéssel mint megkiizdési moddal a tényleges
stlyos fizikai és pszicholdgiai fdjdalmat probéljak megsziintetni. Sokszor szélséségesen
csak a szexualitdssal foglalkoznak, err8l beszélnek, nem ritka a parhuzamos kapcsolat
vagy a gyakori szexudlis partner valtds (promiszkuitds) vagy a prostitticié, ami a szexualis
abuzus kovetkezménye (és nem forditva, ahogy sokan gondoljék). A poszttraumatikus
stressz szindréma mellett (Goodyear-Brown-Fath-Myers 2012) gyakori a disszocidcio,
vagyis a traumatikus élmények kizdrdsa, a tudaton kiviilre helyezése, ami bizonyos mér-
tékig adaptiv megkiizdésnek tarthato, bar ez a terdpia soran komoly akadalyt is jelenthet.
Sokszor azonban ténylegesen el is felejti a serdiil6 a torténteket, ezzel probal védekezni a
kinzé és visszatér$ emlékekkel szemben. A szexudlis abizusnak kitett serdiil6k korében
a depresszio és a szorongds (Goodyear-Brown-Fath-Myers 2012) mellett sokkal gya-
koribb az 6ngyilkossdgi szandék és kisérlet, mint a fizikai abuzust vagy az elhanyagoldst
megéltek kozott. Elsésorban a lanyok kozott gyakori az evészavar, féleg a bulimia, ami
a test és élmények feletti kontroll megszerzésével magyardzhato, vagy a zaklatds miat-
ti fesziiltség lekiizdésével. Sok esetben a szexudlis abuzus utin az alkohol- vagy a drog-
fogyasztds is megjelenik ongydgyitisként: a bodultsdg és a tompultsdg segit elviselni
a kinzé élményeket (Goodyear-Brown-Fath-Myers 2012), de a szerrel val6 visszaélés
ugyanakkor Gjabb lehet6séget teremthet a bantalmazds elszenvedéséhez. A serdilékort
dldozatok baréti kapcsolataira jellemzé, hogy nem biznak meg mdsokban, és 6nmagukat
is nagyon negativan latjék, igy a bardtsig nem nyujthat tényleges érzelmi és tdrsas segit-
séget. A baratsg elnyeréséhez vagy a kortarsi kapcsolatok kialakitdsahoz viszont sokszor
rossz eszkozt, a szexudlis promiszkuitdst haszndljék, amivel inkdbb csak elutasitdst, meg-
bélyegzést valtanak ki a térsak korében (Scannapieco—Connel-Carrick 2005). A linyok
szdmdra a szexudlis abuzus sajatos veszélye még a terhesség és a gyermeksziilés. Emellett
tobbszor el6fordul az is, hogy a serdiil$ csalddjat is megviseli a szexudlis erdszak, f6leg, ha
az erdszak elkdvetdje csaladtag volt (Scannapieco—Connel-Carrick 2005).

Az abuzus hattere, faktorai

A szexudlis abuzus kockazati tényezéi kozott taldljuk a szil6k szerfogyasztdsdt, az anya
mellett az élettars vagy nevel6apa jelenlétét, a média szexualis tizeneteinek és a gyermeki
szépség bemutatisinak novekvd gyakorisigit, vagy az elkovetd olyan kivalasztdsi szem-
pontjait, mint az dldozat alacsony 6nbizalma, csinos vagy provokativ 6ltozete, fiatalsdga,
bizalma és hiszékenysége masokban, a sziil8i torédés hianya vagy a tarsas izolacié (Good-
year-Brown-Fath-Myers 2012). A csaladi életre jellemzd, hogy szervezetlen, szétesett, és
nagyon gyenge a tagok kozotti kohézi6. A kevés kommunikécidban hidnyzik a viligossag,
a rugalmassdg, a tolerancia és az érzelmi kozelség, ha mégis van érzelmi kifejezés, akkor
az tobbnyire agressziét és negativ emociokat jelent. A felnétti tdrsas kapcsolatokban szo-
rong6, alacsony onértékelésii és bizonytalan elkovetd tobbnyire a gyerekekkel és fiatalok-
kal kapcsolatban tud csak kontrollt és hatalmat megélni, ezért vélasztja 6ket szexudlis
partnernek is (Howe 2005). Eléfordul az is, hogy az anya is timogatja az apa és a lanya
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kozotti inceszt kapcsolatot, vagy tavoli anya esetén az apa a ldnydt tekinti pétanydnak.
Mindkét esetben ez azt jelenti, hogy a csalddon beliili generdciés hatarok szinte teljesen
feloldédnak (Révész 2004), és a gyerek keriil felnétti szerepbe. A szexualis abtizus kocka-
zati faktorai kozé tartozik a hdzastarsak/partnerek kozotti erészak, illetve tavolabbi té-
nyez8ként a kozdsségben elfogadott és elterjedt erdszakos magatartds (Ramirez—Pin-
z6n-Rondén-Botero 2011).

" ELHANYAGOLAS
Az elhanyagold sziil6i magatartas jellemzéi

Mig a fizikai és a szexudlis abuzus jél korvonalazhat6, konkrét eseményekhez kapcsolha-
t6, addig az elhanyagolds inkdbb altaldnos és tartos jellemzdje a sziil6i magatartisnak
(Scannapieco—Connel-Carrick 2005). Az elhanyagolas, vagyis a sziil6i gondoskodas, to-
r8dés és odafigyelés hidnya tobb teriileten is megjelenhet (Herczog 2007). A fizikai el-
hanyagolas sordn a sziil6 nem gondoskodik a gyerek testi fejlddésérél, taplalasarol, lak-
hatés4rél (pl. nem ad enni a gyereknek, nem figyel r4, igy az elkéborolhat, stilyos veszély-
be sodorva magit), az érzelmi elhanyagolds viszont a személyes kapcsolat hidnyat, az
érzelmek kifejezésének elmaraddsat, a szeretetlenséget jelenti. Az egészségiigyi-orvosi
elhanyagolas esetén elsésorban az orvosi kezelések, oltdsok, gyégymaodok haszndlatdnak
mulasztdsarol beszélhetiink, ami kiillonésen a krénikus betegségek esetén lehet silyos.
Az elhanyagol6 sziillé gyakran iskoldba sem iratja be a gyerekét vagy nem jaratja iskoldba,
semmiféle médon sem segiti a gyerek szellemi, tudasbeli gyarapoddsat, az érdeklédés ki-
bontakoztatdsat (oktatdsi elhanyagolds). Sokszor az elégtelen feliigyelet is jellemzi az el-
hanyagol6 sziil6t, ami az életkornak nem megfelel6 gondoskodast, a veszélyezteté koriil-
mények kialakitdsat és fenntartdsat jelenti. Az elhanyagolds tobbnyire jol latszik a gyer-
mek ruhdzatdn és a testi jegyein. A fejletlen, alultaplalt, sovdny, leromlott fizikai dllapot
mellett gyakori az dpolatlan, piszkos bér, a szennyezett és nem megfelel6 ruhdzat, az el-
hanyagolt bérfertdzések, az ismétl6dé baleset, sériilés (Herczog-Kovacs 2004).

Az elhanyagolds mogotti faktorok

Sokféle tényezé befolyasolja az elhanyagolas kialakuldsét, bar kétségtelen, hogy ezek ko-
ziil a sziil8 szerepe a legmeghatarozébb (Crooks-Wolfe 2007). Az elhanyagolé sziildk
magényosak, izolaltak, ugy érzik, nincs semmi tdmaszuk az életben, kétségbeesettek, te-
hetetlenséget és sulyos stresszt élnek meg, a gyerekeiket nem engedik kozel magukhoz
érzelmileg, nem tudnak velitk kapcsolatot teremteni, ha mégis, akkor ez negativ tartalmu.
Az ilyen sziil6k sokszor nem észlelik vagy félreértik a gyerekek sziikségleteit, jelzéseit, és
nem is adnak ra vélaszt (Howe 2005). A sziil8k még az egyértelmti gyermeki igények és
szitkségletek jelzésekor is keriilik az interakcidt, mert az vagy szokatlan és ismeretlen,
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vagy kellemetlen és zavaré (Crooks-Wolfe 2007), emiatt az elhanyagolis is elsésorban
szill6-gyerek kapcsolati problémaként érthet6 meg. Az elhanyagolds gyakrabban fordul
el6 a tarsas és gazdasagi deprivacio korilményei kozott, ahol a napi sulyos stressz miatt a
sziil6k képtelenek vallalni a gyerekek nevelésével kapcsolatos felelésséget, és a til erés
fesziiltségre a passziv tehetetlenség az egyetlen vélasz. Mivel a sziil6k gyakran maguk is
bantalmazd, agressziv, alkoholizdl6, elhanyagol6 csalddban néttek fel, igy nem vagy alig
tapasztaltak meg pozitiv és timaszt nyujt6 nevelési mintét. Ennek hidnydban a gyerekek-
kel val6 torédésrdl és a gyerekek fejlédésérél nagyon hiinyos és torz képiik alakul ki
(Crooks-Wolfe 2007; Hildyard-Wolfe 2002), illetve — 4ltaldnosabban fogalmazva —
éretlen személyiségli, mentdlisan beteg, a sziili szerepre alkalmatlan felnttek kertilnek
neveldi szerepbe (Herczog 2007).

Az elhanyagolds fejl6dési kovetkezményei

Az elhanyagolds a fejl6dés minden teriiletére kihat, st stilyosabban befolydsolja a fejlé-
dést, mint a bantalmazs el6bb ismertetett médjai (Howe 2005; Hildyard-Wolfe 2002).
A t6r6dés hidanya minden életkorban rovid és hossza téva kdrosodast okoz, és a fizikai
bantalmazéssal 6sszehasonlitva sulyosabb hatédsu kovetkezménnyel jar a kortérsi inter-
akciok, a tarsas visszahuzddas, valamint a kognitiv és iskolai teljesitmény teriiletén isko-
las- és serdiilékorban is (Hildyard-Wolfe 2002). Legszembettindbb jegye az elhanyago-
lasnak a nem organikus fejlédési elmaradas: testi fejlédés elmaradésa az atlagostél (ki-
sebb testsuly), és a lassabb iitemt helyvaltoztatd- és kézmozgas. Ha az elhanyagolds
nagyon stlyos, az agy fejlddése is elmarad a normalistdl: kisebb suly lesz, kevesebb neu-
rélis osszekottetés alakul ki, ami alapjat adja az intellektualis kdrosodésnak (Scannapie-
co—Connel-Carrick 2005; Herczog 2007). Mivel az elhanyagolt csecsemék nem tapasz-
talhatjdk meg az érzékeny és a jelzéseikre vélaszol6 gondozéi banasmodot, igy a babdkat
nem érdekli a kornyezetiik, nem reagélnak a felndttek arcdra, jelenlétére, nem teremtenek
kapcsolatot sem a mésik emberrel, sem a kornyezet targyaival. A nyelvi fejlodésiik késik a
beszéd megértése és produkciodja teriiletén is, és a kognitiv fejlédésben is jelentds elmara-
dast mutatnak. A kotédésiik dezorganizélt vagy bizonytalan ellendllé (Scannapieco-
Connel-Carrick 2005), a kétédési munkamodellel kapcsolatban pedig haragosnak és el-
lenallénak dbrazoljidk magukat az 6vodasok egy torténet eljatszdsa és elmesélése kapcsan,
vagyis olyannak, aki érdemtelen a szeretetre, mig mdsokat olyannak, aki bént, szomord,
elutasité és szorongé (Hildyard-Wolfe 2002).

Az 6vodaskorra mar komoly fejlédési hitranyuk van az elhanyagolé médon ne-
velt gyerekeknek 6sszehasonlitva a fizikai vagy emociondlis abuzust megtapasztalékkal
(Scannapieco—Connel-Carrick 2005). Komoly hidnyokat mutatnak a pl. hosszabb mon-
datok megértésben, és a nyelvi produkcidban is, emiatt sokszor engedetlennek ttinnek,
pedig valéjaban a megértés hidnydval magyarazhaté az ignordlé viselkedésiik. A tanuldsi
hidnyossigok hatterében a figyelmetlenséget és az érdeklddés hidnyat fedezhetjiik fel. Az
elhanyagolt gyerekeket kevésbé érdekli a fizikai és a tdrsas kornyezetiik, kevesebbet jat-
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szanak a tdrsakkal, elkeriilik ket és kevésbé pozitiv az érzelmi megnyilvanuldsuk is a
csoportban. Az érzelmek szabélyozasa, az impulzuskontroll is kevésbé megfelel6, mint
az 4tlagos médon nevelt gyerekeknél (Hildyard—-Wolfe 2002). Fizikai teriileten is iga-
zolhat a fejlédés elmaraddsa: a nagy és kézmozgdsokban nem produkéljik és nem is
prébaljak meg teljesiteni azt a szintet, ami 6vodas gyerektdl elvarhaté (pl. nem tud ug-
ralni, szokellni, rosszabb a mozgaskoordinacidja, nem tud ceruzit fogni, 6ltézkodni),
és gyakrabban jelentkezik ndluk vérszegénység, fert6z6 betegségek és asztma (Scan-
napieco—Connel-Carrick 2005). Hildyard és Wolfe (2002) szerint nagyobb fejlédési
karosodast okoz az elhanyagolé sziil6i nevelés, mint ha az elhanyagoldst fizikai abuzus
is kiséri. A fizikai kontaktus, még ha verésként is jelenik meg, kevésbé artalmas, mint
a kontaktus teljes hidnya, mert kisebb a sziil6i érdektelenség és az érzelmi kapcsolat
hidnya.

Az iskoldskorban is fennmarad¢6 elhanyagolas esetén nemcsak a kognitiv deficit je-
lent6sebb, hanem a figyelem és a kezdeményezéképesség is sokkal gyengébb. Az atlag
alatt teljesitenek tesztfeladatokban, és a kognitiv hidnyossig mellett a verbélis képessé-
geik is sokkal gyengébbek, mint az abtizust elszenvedd gyerekek teljesitménye (Scan-
napieco—Connel-Carrick 2005; Hildyard-Wolfe 2002). A térsas kapcsolatok is sokkal
kevésbé vonzzak 6ket, mint az abuzus dldozatait, passzivak, kevesebb tdrsas interakciot
kezdeményeznek, inkdbb visszahuzédoéak a kortdrsak kozott. A fizikai elhanyagoldst
megél6knél mutatkozott a legvaltozatosabb és a legsulyosabb emocionalis probléma
a rossz bandsmoédu csaldédok gyermekei koziil, ami tobbnyire internalizélé (szoron-
gés, depressziv hangulat, visszahtz6dé magatartds, magdnyossdg, btintudat, értékte-
lenség vagy szeretetlenség érzése) tiinetekben jelent meg (Hildyard-Wolfe 2002). Az
dtlaghoz képest gyakoribb koritkben az agresszié is, alacsony az 6nértékelésiik, nép-
szertitlenek és gyengébbek a tdrsas és megkiizdési képességeik, aminek hatterében a
negativnak, ellenségesnek észlelt tirsas kapcsolatok tapasztalata huzédik meg (Scanna-
pieco—Connel-Carrick 2005). Az agresszié és a problémds viselkedés azonban kisebb
mértéki az elhanyagolt iskoldsok korében, mint a fizikai abuzust elszenveddk csoportja-
ban (Hildyard-Wolfe 2002).

Az elhanyagolé csalddokban a serdiilék gyakran fejletlenebbek fizikailag, elhanyagolt
a kiilsejiik, nem ismerik a testi higiénia alapjait. A kognitiv, szocialis és tarsas ingerek tar-
tos hidnya miatt serdiilé- és fiatal felnéttkorban alacsonyabb az intelligenciaszint, rosz-
szabb a problémamegoldé képesség, a feladatokkal kapcsolatos megkiizdés és az olvasasi
teljesitmény is, mint az abuzust megtapasztal6k csoportjiban. Ennek kovetkeztében gya-
kori az iskolai lemorzsolodds vagy eltandcsolds. A tarsas kapcsolatokban a serdillék alta-
laban visszahtiz6dék és keriilik a kortarsakat, de gyakran ellenségesek és kihivéak. On-
magukat értéktelennek tartjék, és nincs is késztetésiik az 6nismeretre. Az elhanyagolds és
a szexudlis abuzus egyiitt a linyoknal gyakran elérejelzéje a serdiilékori prostiticionak,
mig a fizikai bantalmazds nem jar ilyen kévetkezménnyel. Az elhanyagolds néveli a bu-
nozés és a felndttkori krimindlis és erdszakos btincselekmények kockazatat, hasonldan,
mint a fizikai abizust megtapasztalok korében. Jollehet az elhanyagoldst megtapasztalok
is gyakran komoly szerfogyasztokkd valnak, dltalaban elkeriilik a rendérségi letartozta-
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tast. A gyermekkortodl kezd6dé elhanyagolds kapcsolatban 4ll a személyiségzavarokkal
is, elsésorban a serdiil6kori szorongisos és depresszids tiinetekkel, 6ngyilkossaggal és
ongyilkossagi kisérlettel (Hildyard-Wolfe 2002; Scannapieco—Connel-Carrick 2005).

A dezorganizalt elhanyagolds és kdvetkezményei

A sziil6i gondozds hidnyanak masik fajtdja a dezorganizdlt elhanyagolds, amit korabban
problémds nevelésnek hivtak (Howe 2005). Az ilyen csalddban a sziil§ csak a sajét érzel-
meivel és igényeivel van elfoglalva, nem érzékenyek és nem is valaszolnak a gyerekek jel-
zéseire. A sziil a hangulatatdl figgéen bdnik a gyerekekkel. Emiatt gy ttinhet, hogy
néha kapnak a gyerekek figyelmet, szeretetet, csakhogy ez a sziil6 aktudlis pozitiv dllapo-
tinak fiiggvénye, és a nem a gyerekek viselkedésére adott megfelel$ vélasz. Ha éppen
rossz hangulata van a sziillének, reménytelennek és kildtdstalannak latja az életét, akkor
elkeseredésében sulyosan elmarasztalja és szidja a gyerekeket, vagy nem vélaszol a gyere-
kek érzelmeire, viselkedésére (Howe 2005). A gyerekek nem értik a sziil8 viselkedésének
okat, csak azt érzik, hogy a sziil6 nem reagdl vagy elutasitdan viselkedik, de a sziil6 sem
tudja felmérni, hogy mit gondolnak és éreznek a gyerekei, igy az egymasra hangolédas, a
kolesonos szabalyozds és befolydsolds teljes mértékben hidnyzik az ilyen sziil§-gyerek
kapcsolatbol. A dezorganizaltan elhanyagol6 nevelés sordn a csecsemdk és kisgyerekek
ingerlékenyek, rosszkedviek, bosszasak, csimpaszkodok lesznek, nehéz Sket megnyug-
tatni. 3-4 éves korra a gyerekekre jellemzé a sziintelen figyelemkeresés és provokalas, il-
letve a széls6séges érzelem és viselkedés: hahotdzas, bombolés, gytilolet, utdlat és iméddat
kinyilvanitisa. Ovodas- és iskolaskorban nem tudnak koncentrilni, nem fejezik be a
munkdjukat, feladataikat, nem képesek egyediil dolgozni, folyamatosan a tandr segitségét
kérik. A tarsas kapcsolatokban is dllandé figyelmet igényelnek és véltanak ki, de a nagyon
infantilis igények, pl. a kizdrolagos bardtsag elvardsa, a tulzott kévetelmények, a féltékeny-
ség, harag, konfliktus jellemezte bardtsdg nem toleralhat6 sokaig, igy gyakran magényos-
sagot és elutasitottsdgot élnek meg. Korai serdiilékorban a tiirelmetlenség és az impulzi-
vitds miatt sokszor tul messzire mennek: sokat veszekednek és vitatkoznak a sziil6kkel, a
testvérekkel és a tandrokkal. Tovabbra is a figyelem megszerzése és fenntartdsa motivélja
6ket, agressziven viselkednek, megsértik a szabalyokat, kotekednek, bohdckodnak, ba-
ratsigtalanok, ezért a zavar6 viselkedés miatt gyakran eltandcsoljak ket az iskoldbol.
A sziil6 is kerili a kapcsolatot a serdiilével, mert szembesiil a gyerek kezelhetetlen visel-
kedésével és a sajit tehetetlenségérzetével. Mindezek kovetkeztében nem ritka, hogy a
dezorganizélt vagy kaotikus elhanyagoldst megtapasztal6 serdiilék antiszociélis csopor-
tokhoz csatlakoznak, ahol gyakran bolti lopasért és vandalizmusért kertilnek majd &ssze-
iitkdzésbe a rendérséggel (Howe 2005).
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A B/-'\NITALMAZASOK FAKTORAINAK
OKOLOGIAI MODELLJE

Korabban egyetlen {6 faktort kerestek a kutaték a bantalmazas kivalt6 tényezéjeként, de
tobb eredmény is azt igazolta, hogy csak egy komplex modell képes megmagyardzni a
maladaptiv nevelési szitudciét (Cicchetti-Valentino 2006). Sokszor nehéz oksagi dssze-
fuggést kimutatni a killonb6z6 gyermeki, sziil6i, csalddi és tarsadalmi tényezk kozott, de
bizonyos éltaldnos jellemzék megragadhatok, amelyekkel jellemezhet6k a bantalmazé
csaladok (Herczog 2007). A gyermekbantalmazis kockézati tényezdi kozétt talaljuk a
gyerekek nemét és életkordt. Tobbnyire a csecsemd- és a kisgyermekeket bantalmazzak,
illetve gyakran a korasziilotteket, fogyatékkal sziiletett gyerekeket és az ikreket. A linyok
nagyobb ardnyban vannak kitéve mindenfajta bantalmazésnak, egyediil a fizikai béntal-
mazas az, amiben nem volt jelentds eltérés a nemek kozott (Herczog 2007; Cicchetti-Va-
lentino 2006). A bantalmazé sziil6k kézott gyakrabban taldljuk meg az egyediil nevels
anydakat, akik sokszor keményebben biintetnek, mint a férfiak, de a férfiak vagy apak
gyakrabban kévetnek el haldlos kimeneteli sériiléseket. A szexudlis abuzust a lanygyere-
kek esetében nagyobb szdzalékban kovetik el férfiak, mint a fitk esetében (Herczog
2007). A csalddi tényezdk koziil a szegénység, munkanélkiiliség, az elvalt vagy kiilon é16
csalddszerkezet, a sulyos csalddi krizis, a kaotikus életmdd, az erészakos viselkedés és a
szerabuzus a legjellemzébbek (Herczog 2007)

A laikus gondolkodédsban és az ujsagcikkekben is gyakran megtaldlhat6 az a nézet,
hogy a bantalmazott gyerekek altaldban szintén bantalmaz6 sziil6vé vilnak. Sokféle vizs-
galati eredmény dsszegzéseképpen Kaufman és Zigler (1989) arra a kovetkeztetésre jut,
hogy a rossz banismod kovetkeztében a gyerekek kb. 30%-a (£5%) vélik bantalmazé
sziil6vé. Ezt az ardnyt csak egy tobb tényezét integralé modellel lehet megmagyaraz-
ni, amelyben nem elkiiloniilten, az egyes faktorok okozzdk a sziil6i rossz bandsmédot.
A tobb elemet tartalmazo és tobbszintd modell azokat a tényezdket kapcsolja ssze egy
rendszerbe, amelyek valoszintsitik a gyermekbdntalmazas elkovetését. Az egyéni fejlo-
dés szintjén a korai élmények taldn a legfontosabbak, amelynek sordn a bizonytalan és a
dezorganizélt kotédést belsé munkamodell alakul ki. Emellett az érzelemszabélyozds, az
énfejlédés (pl. onszabalyozés, dnbecsiilés), a kognitiv és nyelvi funkcidk, valamint a tér-
sas kapcsolatok kialakitasa is komoly problémakat mutat a bantalmazo csalddban felnové
gyerekeknél (Cicchetti-Valentino 2006). A mikroszisztéma, vagyis az a kozvetlen csalddi
kontextus, ahol a bantalmazas eléfordul, olyan faktorokat tartalmaz, mint a gyermek, a
sziil6 és a csalad jellemz6i. A bantalmazd szilé gyakran elégedetlen a gyerekkel, semmi-
téle 6romet sem taldl a gyereknevelésben és a gyerekkel folytatott interakciokban, izo-
141t a csalddban, vagy éppen stlyos hdzastarsi konfliktusok kozott él, esetleg bantalmazza
a hdzastérsa. A gyerekek jellemz6i kozott ott taldljuk a korasziilottséget, a fizikai vagy
mentalis sériiléseket, a negativ, nehezen befolydsolhatd viselkedést. Jéllehet a gyerek jel-
lemz6i hatdssal vannak a sziilére, 6nmagdban nem elegenddek ahhoz, hogy kivéltsdk a
sziil6i bantalmazast, elutasitast. A csaladi interakciok jellemzden kaotikusak, kontrolldl-
hatatlanok, ellenségesek vagy szinte teljesen hidnyoznak, és ezek nagyban valdszintisi-
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tik a bdntalmazo6 nevelés kialakuldsét, ha a sziillé és a gyermek el6bb emlitett problémés
jellemz6i adottak egy csalddban. Az exoszisztéma szinthez tartozik elsésorban a szom-
szédsdg vagy lakokozosség és a munkahely, de az iskola, a formdlis és informalis segit6
szervezetek, a szocidlis szolgéltatdsok és a szocio6kondmiai statusz is. Ennek a szintnek
a konkrét elemeiként emlithetjitk meg a szegénységet, a munkanélkiiliséget, az alacsony
szociobkonomiai statuszt, a hasonld kérilmények kozott é16 szomszédsagot, a térsas izo-
léciét, amelyek stlyos kockdzati tényez6kként jarulnak hozza a rossz sziil6i bandsmaéd
kialakuldsdhoz és fennmaraddsihoz. A makroszisztéma azt a kulturalis milidt jelenti, ami-
be bedgyazddik az egyén, a csalad és a csalad korili kozosségek, intézmények. A kultira
dltal elfogadott értékek, nevelési gyakorlat, killonésen a fizikai bintetés gyakorlata, vagy
a fizikai és verbalis agresszioval kapcsolatos pozitiv attitiidok, a rossz bandsméd kozos-
ségi tolerdldsa, a szegregdcid és a diszkrimindcié mind kockazati faktor lehet a gyermek-
béntalmazas kialakuldsiban (Scannapieco—Connel-Carrick 2005). A modellben hang-
stlyt kap a sziil6 és a gyerek egymasra gyakorolt hatdsa, a tartds és az dtmeneti kockézati,
illetve védoéfaktorok szerepe, az egy-egy szinten megjelend tényezék kolcsonhatasa, és a
kiilénbozé szintek faktorainak interakciéja is (Cicchetti-Valentino 2006). A sokféle és
kiilénb6z6 szinten hat6 faktorokkal jol meg lehet magyardzni az eltéré utakon kialakuld
bantalmazdsmintézatokat.

A PEDAGOGU§ ES AZ ISKOLA SZEREPE
A GYERMEKBANTALMAZAS FELTARASABAN

Jollehet a gyermekbdntalmazas feltdrasa és igazoldsa sokszor nehéz és nagy koriiltekin-
tést igényl6 feladat, a pedagogus, illetve osztalyfénok rendelkezhet olyan informdciéval,
ami megalapozza a rossz csaladi binasmdd gyanujét. Ilyen jelzések lehetnek példaul a
tanuldn lathato, nem balesetbdl szarmazo, szokatlan kiilsérelmi nyomok, a nagyon elha-
nyagolt ruhdzat és tanszerek, a gyerek fizikai éllapotdnak leromldsa, az éhezés, a sokféle
negativ pszichés véltozas, amelyeket fentebb részletesen ismertettiink. Ha felmeriil a szii-
16i bantalmazds vagy elhanyagolas lehetSsége, akkor elészor az osztalyfénoknek lehet a
feladata az, hogy a lehetdségekhez képest pontos és részletes informdciét gyujtson.
A kozoktatdsi intézményben a pedagdgusoknak joga és kotelessége is jelezni, ha gyer-
mekbéntalmazasra utalé jeleket tapasztal valamelyik tanulénél (Hegedtis—Pintyi 2008).
A diszkrét és érzékeny informdcidszerzésre alkalmas lehet a csalddldtogatds, amit az isko-
lédban miikodé gyermekvédelmi feladatokat ellité pedagdguskollégaval vagy az iskola-
pszicholdgussal egytitt érdemes lebonyolitani. A sziil6vel val6 beszélgetés sordn érdemes
figyelni arra, hogy hogyan jellemzi a sziil§ a gyerekét és a csalddtagjait, mit tud a gyerek
iskolai szereplésérol, milyen elvirdsai vannak a gyerekkel kapcsolatban, milyen médon
beszélgetnek a csaladtagok egymdssal, milyen érzelmeket mutatnak egymds felé, van-
nak-e komoly csalddi konfliktusok. A csalddlitogatds sordn megfigyelhetSk a csaldd la-
kaskoriilményei, életmodja, a gyerek szerepe a csaladon beliil, s6t a szilék kozotti kap-
csolat is. Ha a gyanu aldtdmasztasra keriil a csaladlatogatds sordn szerzett tapasztalatok
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alapjén, akkor a gyermekjoléti szolgalatot vagy az 6nkormdnyzati gyermekvédelmi irodat
kell errdl értesiteni. Nagyon sulyos és siirgds esetben az iskola feladata az, hogy feljelen-
tést tegyen a rendérségen (Hegedtis—Pintyi 2008). A diszkrét informdcidgytjtéssel és a
jelzésaddssal azonban befejezddik a pedagdgus szerepe, a kivizsgélds és bizonyitds mar
a gyermekjoléti szolgalat, illetve a rendérség feladata.

B KULCSFOGALMAK

fizikai abuzus = emociondlis abuzus = szexudlis bantalmazds = elhanyagolds = dez-
organizélt elhanyagolds = bantalmazdsok 6koldgiai modellje

B KERDESEK

1. Milyen jelek alapjan gondolhat a pedagégus arra, hogy az egyik tanuléja gyer-
mekbdntalmazas dldozata?
2. Lehet-e tenni valamit pedagogusként a gyermekbdntalmazas ellen? Hogyan?

B AJANLOTT IRODALOM

Morvai K. — Simek K. 20085. Kitti: rettegés és erészak otthon. Budapest, Rejtjel. A 63 olda-
las interjubdl, vagy inkdbb onvallomdsbdl hiteles, az értelmet és érzelmeket is meg-
mozgatd torténet bontakozik ki a csalddon beliili erészak folyamatérol, dinamikdjarol,
elkovetd és elszenvedd szerepl6irdl. A konkrét torténések és lelki folyamatok leirasa
mellett a bantalmazds éltalanos kontextusérdl is sz6 esik, amelynek soran a sziikebb
térsas és a tdgabb tdrsadalmi kdrnyezet (hatésigok, média) tényleges és idealis szerep-
kore is emlitésre keriil néhdny gondolat erejéig.



