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OSSZEFOGLALO

A modernkori rabszolgasag tiléléi> a sorozatos bantalmazasok és agresszié kovetkeztében
gyakran szenvednek sorozatos traumat. A trauma feldolgozasanak egyik hatékony modszere
a miivészetterapia, amely az utobbi idében egyre inkabb alkalmaz digitalis eszk6zoket is a te-
rapia folyamatdban. Jelen tanulmany a digitalis torténetmesélés (DST) technikdjanak alkal-
mazhatdsagat jarja koriil a traumat atélt tulélokkel folytatott segité munkaban. Az elméleti
tanulmany igyekszik a nemzetkozi és személyes/hazai tapasztalatokra alapozva, a miivé-
szetterapia és a technikai médium alapu képessé tevd (empowerment) modszerek metszés-
pontjaban elhelyezni a digitalis torténetmesélés modszertanat. A DST tobb teriileten nyujthat
segitséget a narrativak torténetté alakitasanak és megosztasanak folyamataban, mint példaul
az (6n)egyiittérzés novekedése, az onreflexio fejlodése, a megosztason keresztiili elfogadott-
sag érzésének élménye ¢s a technikai tanulds, mint képessé tétel tapasztalatain keresztiil. A szer-
z0k amellett érvelnek, hogy a trauma feldolgozasanak harmadik fazisdban, a tarsadalomba valo
visszailleszkedés segitésében, a torténtek tdgabb perspektivaba helyezésén keresztiil segithet

' A tanulmany elkészitésében nytjtott kdzremiikddésiikért kdszonetiinket fejezziik ki Mihalké Viktorianak és Nagy
Balazsnak.

2 A szakirodalomban gyakran hasznalt, de a passzivitasra jobban utal6 aldozat kifejezés helyett mi a pozitiv tovabb-
¢élésre jobban mutatd tuléldo megfogalmazast hasznaljuk. Ezzel az aldozatszerep stigmajaval vald azonosulas helyett
a tulélé empowerment jelentését hangstlyozzuk. Ahol azonban indokolt — példaul az egyén még nem kertilt ki a trau-
matizalo helyzetbdl —, ott hasznaljuk az aldozat kifejezést.
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a DST a talélok gyogyulasaban. Az eredeti modszertan atdolgozasaval egy hosszabb tavia fo-
lyamat keretében lehetséges tehat a modszer eredményes felhasznélasa.

Kulcsszavak: modernkori rabszolgasag, digitalis torténetmesélés (DST), trauma, tulélok se-
gitése, miivészetterapia, képessé tévo (empowerment) modszerek

BEVEZETES

A modernkori rabszolgasag tuléloi
és a PTSD

A rabszolgasag intézménye még napjaink-
ban sem sziint meg létezni, csak bizonyos
valtozasokon ment keresztiil, és igy kevésbé
lathatova valt. Tobb kutatas is igazolja, hogy
a rabszolgasag modernkori formai milliokat
érintenek kozvetlentil. A Walk Free Funda-
tion altal 2016-ban kozzétett Global Slavery
Index alapjan a Foldon megkdzelitdleg 45,8
millié ember ¢l modernkori rabszolgasag-
ban. Magyarorszag a vizsgalt 167 orszag lis-
tajan a 104. helyen all (Global Slavery Index,
2016). A modernkori rabszolgak egy jelentds
része vilagszerte az emberkereskedelem utjan
valik aldozatta. Az emberkereskedelem tal-
¢léinek nem és kor szerinti eloszlasara jel-
lemz6 Kozép-Eurdpaban, hogy mintegy két-
harmaduk (61%) nd, 6todiik (20%) férfi,
illetve gyerek (19%, ebbdl 15% lanygyer-
mek). Magyarorszag kibocsatd, tranzit- és
egyben célorszag a ndkkel és a lanyokkal
szexudlis kizsakmanyolas céljabodl folytatott
emberkereskedelemben (prostitiicidra valo
kényszerités), és kibocsatd és tranzitorszag
a férfiakkal és ndkkel kényszermunka céljabol
folytatott emberkereskedelem esetén. A hazai
¢s nemzetkdzi kutatdsok szerint a 18 év alat-
tiak, a ndk, a migrans emberek és egyes ki-
sebbségi csoportok, valamint a mélysze-
génységben €16k a rabszolgasag intézménye
altal leginkabb veszélyeztetett csoportok (Mi-
halké és mtsai, 2014).

A modernkori rabszolgasdgnak — ahogy
a rabszolgasag mas formainak is — a kiszol-
galtatottsag az alland6 eleme, amely azt az al-
lapotot jelenti, amikor egy vagy tobb sze-
mély hatalmat gyakorol az aldozat felett.
A fogva tartds esetén a rabszolgat fogva tar-
tdja mozgasaban erdszakkal korlatozza, bir-
tokba veszi, emberi mivoltdban megalazza,
manipulacio, fenyegetés és/vagy mentalis,
illetve fizikalis bantalmazas sordn kizsak-
manyolja. Ez az allapot tartds, tehat tobb
egymassal 0sszefliggd esemény sorozatabol
all ossze. Az aldozat nem rendelkezik sem
kiils6, sem belsd (mentalis) eréforrasokkal,
hogy a helyzetet megvaltoztassa, elmenekiil-
jon, segitséget kérjen, vagy hogy egyaltalan
felismerje, hogy segitséget kellene kérnie.
A tartés bantalmazas és agresszid gyakran
traumatikus vagy sorozatosan traumatikus
¢lményekhez vezet. A tilélok a tartdsan fenn-
all6 trauma megsziinte utan gyakran tapasz-
taljak, hogy tovabbra is képtelenek a meg-
valtozott koriilmények ellenére megnyugodni,
a traumahoz ko6t6do emlékeik, almok el-
arasztjak Oket, mintegy ujraélve az esemé-
nyek alatt atélt félelmet és szorongast. Ezek
a tiinetek és élmények gyakran a poszttrau-
mas stressz szindroma (PTSD) szorongésos
zavarara utalnak, amely az életet veszélyez-
tetd, traumatikus események kovetkeztében
alakul ki. Az atélt esemény lehet baleset, kor-
nyezeti katasztrofa, halaleset, rablés, szexu-
alis visszaélés vagy akar a rabszolgasag.
A rabszolgasag esetén a traumatikus élmé-
nyek sorozatat €li 4t az aldozat, ami kronikus
stressz allapotot eredményezhet. A talélok
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jellemzden igyekeznek elkertilni a traumaval
kapcsolatos emlékeket, érzéseket, helyeket,
ingerlékenyebbek lehetnek, és gyakori a vi-
lagtol valo visszavonulas, melynek hatteré-
ben depresszids tiinetek allnak. Minél fiata-
labb korban éri a trauma az embereket, annal
nagyobb a személyiségtorzulas lehetdsége,
amely gyakran a kognitiv és érzelmi képes-
ségek visszamaraddsaban, pszichoszomati-
kus tiinetekben, regresszioban mutatkoznak
meg (Mihalko és mtsai, 2014; Hildt, 2014).

A trauma fogalma és tarsas természete
(poszttraumas novekedés)

A trauma fogalma sok valtozason ment ke-
resztiil els6 megjelenése ota. Az egyszeri
sokk trauma elképzelés mellett ma mar in-
kabb sorozatos traumarol beszéliink. Keil-
son (1979, idézi Voros, 2009) a hosszan tarto,
1smétlodd, massziv, egymadst erdsitd trauma-
tikus hatdsokat szekvencialis traumatizacio-
nak nevezte. Korabban mar Balint (1955,
idézi Voros, 2009) és Ferenczi (1955, idézi
Voros, 2009) is szekvencialis eseményként
jellemezte a traumat. Mai értelemben meg-
kiilonboztetiink negativ életeseményt, trau-
mat, stresszt, kritikus eseményt és krizist.
A fogalmi megkiilonboztetés jelentds, mivel
fontos diagnosztizalni, hogy az érintettek mi-
lyen helyzetben, allapotban vannak, hiszen ez
befolyasolja a beavatkozas modjat €s iranyat
(errdl az attekint6 tablazatot lasd az /. mel-
lékletben). A pszichiatriai szakirodalom akut
stressz zavarrdl, poszttraumas stressz zavar-
rol és alkalmazkodasi zavarrol beszél, amikor
a trauma témakorét érinti. K6zos elemiik
a ,trauma triad”: a hiperarousal, az emlék-
betorések és a besziikiilés allapota.
Napjaink pszichodinamikustrauma-kuta-
tasai, koztikk Van der Kolk és munkatarsai
(1994, idézi Voros, 2009) a traumat neuro-
bioldgiai szempontbdl értelmezték. Amellett

érvelnek, hogy a traumas esemény a norma-
lis emlékezéstdl eltéré modon kertil tdrolasra
az agyban. Kolk szerint ,,a traumas emlékek
nem tekinthetéek deklarativ vagy narrativ
emlékezésnek — azaz tudatosan el6hivhato
¢és verbalisan elmesélhetd —, hanem inkabb
implicit vagy nondeklarativ memoriafajta,
amely magaban foglalja a testi emlékezést,
készségek, szokasok, reflexek, klasszikus
kondicionalt valaszok formajaban: és kiviil
esik a verbalis-szemantikus-nyelvi reprezen-
tacidkon” (Voros, 2009: 227). A traumat at-
¢lteknél a késébbiekben barmilyen — akar
csak szimbolikus — kulcsingerre visszatér, il-
letve felelevenedik mindaz, amit a korabbi
trauma kapcsan tapasztaltak. ,,Ezt nevezziik
allapotfiiggd emlékezésnek, tapasztalasnak
¢s tanuldsnak vagy taxonmemorianak. Rend-
szerint nem az eredeti trauma emléke tér
vissza, hanem az a bizonyos zsigeri, érzelmi,
indulati zaklatottsaggal jar6 allapot, mely az
eredeti traumat kisérte” (Vords, 2009: 229).
Eppen ezért a trauma kezelésében a nem ver-
balis csatorndkra épité moddszereknek kie-
melt szerepe van.

Ugyanakkor nem szabad megfeledkezni
arrol sem, hogy a trauma a személyes tragé-
dia mellett mindig tarsas csapas is. Ahogy Fe-
renczi Sandor (1933, idézi Voros, 2009)
hangsulyozta, minden lelki torténés emberi
kapcsolatokba agyazott, ezaltal az intrapszi-
chés dimenzio mellett a szocialis kapcsola-
tokba is integralt. Ferenczi szerint a trauma
nem akkor jon létre, amikor valaki elszenvedi
az eseményt, hanem amikor ezt a tobbiek
meg nem értéssel fogadjak, vagyis tagadjak
azt. A traumatualéloknek igy a pszichés meg-
terhelés mellett gyakran a torténtek masok al-
tali tagadasa, el nem fogadasa, mintegy hi-
teltelenitése a legnehezebb. ,,A traumatizalt
emberek beszédképtelensége nem pusztin az
0 traumatizaltsaguk kovetkezménye, sokkal
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inkabb a tobbiek azon szilikségletébdl fakad,
hogy 6k elfelejthessék a torténteket, €s ne
kelljen torddnitlik azzal a fajdalommal, mely
abbol ered, hogy erdszakot elszenvedett em-
berekkel taldlkoznak.” (Gabrielle, 2013: 230)
Buda Béla (1997) szerint az ,,igazi” trauma
valosziniileg teljesen szocialis természetii.
A traumatikus élmény szertedgazoan és hosz-
szu tavon hat karositdéan az életfolyamatra.
Leginkabb az identitasra hat, amely mélyen
érinti az egyén Osszes szelf (Selbs) aspektusat
az egy¢énitdl a tarsasig. Ennek kovetkeztében
a trauma az identitasszervezdés karosodasa.
Ezért is elengedhetetlen, hogy a (kognitiv)
feldolgozas segitésében a tarsas kornyezet
lehetdséget biztositson az egyénnek az on-
feltarasra, azaz a torténtekkel kapcsolatos
gondolatok, érzések megosztasara (Tedechi
¢s Calhoun, 2004a, 2005, idézi Tanyi, 2015).
A traumaval val6é megkiizdés részint jarhat
a korabbi egyensuly helyreallasaval, amikor
az egyén visszaszerzi a kontrollt sajat élete
felett. Szamos esetben azonban ennél tobb is
torténik, el6fordulhat, hogy az egyének ké-
pessé valnak a trauma kovetkeztében 6nma-
gukat meghaladé mddon 0j személyiségfej-
lettségi szintet elérni. Képesek tovabblépni,
rugalmassa valnak, és nemcsak hogy nem
betegszenek bele az atélt traumaba, de még
gyarapodnak is utana mind érzelmileg, mind
szellemileg. Ez a folyamat az tgynevezett
pozitiv transzformacid, amely a traumatikus
eseménnyel szembeni (érzelmi €s kognitiv)
megkiizdés sordn, mint poszttraumatikus no-
vekedés (PTN) jelentkezik (Voros, 2009).
Ahogy fentebb irtuk, a traumatalélé PTN-at-
¢lése szempontjabol rendkiviili jelentdséggel
bird tényezd, hogy a személy szdmara jelen-
tds emberek hogyan reagéalnak a traumaval
kapcsolatos onfeltarasra. Kulcsar és munka-
tarsai (2006) a poszttraumas novekedés fel-
tételeit is az Osszetartozasi sziikségletbdl,

azaz a tarsas, proszocialis tényezokbdl veze-
tik le, az onkdzpontusagot meghaladd, az én
hatérait kiterjesztd, az empatiatol elvalaszt-
hatatlan énélményekben ismerik fel.

A PTN modelljei koziil Tedeschi és
Calhoun funkcionalis-leir6 modellje mutatja
be legjobban a jelenség miikodését. Harom
Osszefliggd tényez0: a kognitiv feldolgozas,
a trauma indukalta stressz €s a sémaszétesés
képezik a jelenség alapjat. Alaphipotézisiik
szerint olyan naivisztikus, pozitiv iranyba
torzitott ,,alapveto feltevésekkel”, sémakkal
birunk a vilagra vonatkozoan, amely sémak
nem tartalmazzak a szerencsétlenségek be-
kovetkezésének lehetdségét (Janoff-Bulman,
1992, idézi Tanyi, 2015). A varatlan, stlyos
¢s az egyén megkiizdkapacitasat megha-
lado életesemények azonban megkérddjelez-
hetik az egyén dnmagara és masokra vonat-
koz6 azon alapfelvetéseinek érvényességét,
amelyeket kordbban a vilagban torténd ese-
mények értelmezésére hasznalt. A trauma-
tulélok a korabbi, pozitiv irdnyba torzitott
sémaik és a traumatikus esemény(ek) kdzotti
fesziiltségre reagalva olyan traumanarrativu-
mot alakitanak ki, amely kettévalasztja életii-
ket egy trauma eldtti és egy trauma utdni
id6szakra. Ez jelentds distresszel jar, ami
a PTN tiizel6anyaga lehet. Az alkalmazkodas
olyan kognitiv feldolgozast igényel, amely-
nek eredménye az alapfeltevések atalaku-
lasa. A kezdetben automatikus, betolakodo
gondolatokat ¢és képeket (intruziv rumina-
ci0) késobb felvaltjak a szandékos, a gyasz-
folyamathoz tartozo (repetitiv ruminécio) ok-
keresés és szandékos emlékezés. A trauma
eldtti célok és ¢letfilozofia elengedése te-
remt lehetdséget az 0j célok, valamint az 1j,
revidealt vilagkép megkonstrualasara. A tra-
uma okozta l¢lektani krizissel torténé meg-
kiizdés emellett az €lettorténet atépitéséhez,

c sy
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helyzetekkel kapcsolatos teherbiro képessé-
get (Tedeschi és Calhoun, 2004a, 2004b,
idézi Tanyi, 2015).

Osszefoglalva elmondhatd, hogy a ko-
rabbi egyszeri trauma koncepciot a szakiro-
dalomban egyre inkabb felvaltja a sorozatos
trauma elképzelés, amely a modernkori rab-
szolgasag tuléldinek esetében kiilondsen jel-
lemzd lehet. A trauma individualis termé-
szete mellett elengedhetetleniil tarsas
jelenség is. A kozdsség reakcidja komolyan
befolyasolja a trauma tuléldinek felépiilési
folyamatat. A hitelesitd és elfogado, befo-
gado 1égkor megteremti a trauma kovetkez-
tében szétesett vilagkép kognitiv Gjraalkota-
sat és a személyes narrativa atalakitasat, ezzel
lehetdséget teremtve a poszttraumds nove-
kedésre.

A trauma terapidja
kaszra oszthatd. Az elsd szakasz feladata
a biztonsadg megteremtése. A masodik sza-
kasz f0 feladata az emlékezés és a gyasz.
A harmadik szakasz feladata a mindennapi
¢letbe torténd visszakapcsolodas, a trauma ta-
gabb kontextusba helyezése. A sikeres gyo-
gyulasban fokozatos haladas figyelhetd meg:
,,a kiszamithatatlan vesz¢lybdl stabil bizton-
sag, a disszocialt traumabdl elismert emlék,
a megbélyegzett elszigeteltségbdl pedig meg-
Ujult tarsas kapcsolatrendszer lesz” (Herman,
2003: 188-189). A trauma feldolgozasanak
fontos feladata a traumatikus emlékek feletti
kontroll megszerzése. Az emlékezés folya-
mata azonban kell¢ kortltekintést igényel.
Mikdzben a talélo felszinre hozza emlékeit,
folyamatosan figyelnie kell a biztonsdg meg-
Orzésének sziikséglete €s a multtal val6 szem-
benézés sziikséglete kozotti egyensulyra.
A traumatikus emlékek elkertilése besziikii-
léshez vezethet, a tal gyors feltdras azonban

a traumatikus emlékek kartékony ujraélését
okozhatja. Ennek finom egyensulyat kell
megtalalnia paciensnek és terapeutanak, egy
biztonsagos kapcsolat keretében.

A tuléloket segitd elsdé feladata minden
esetben a t0léld valds igényeinek és sziik-
ségleteinek felbecsiilése, majd ehhez iga-
zodva kell a talélét megfeleld segitségben
részesiteni, a megfeleld segitségnyujtasi for-
makat felajanlani szdmara. A tulélok esetében
altalaban sériil a biztonsagigény, hiszen a tra-
umatikus esemény sordn nem volt lehetOsé-
giik azok kontrollalasara. A kontrollhit fontos
Osszetevdje a biztonsagérzetnek. Sériil az
alapvetd bizalom is, egyrészt onmagukban,
hogy nem voltak képesek kontrollalni az ese-
ményeket, masrészt masokban: hiszen kart
vagy veszteséget okoztak nekik, harmadrészt
a vilagban, miszerint az nem biztonsagos hely,
nem jo emberek vannak benne és nem védte
meg Oket senki. A veszteségélmény ereje €s
mindsége egyarant fiigg objektiv €s szubjek-
tiv tényezoktdl. Fligg magatol a konkrét vesz-
teségtol és attol, hogy annak milyen szubjek-
tiv jelentdséget tulajdonit a tuléld. Hasonlo
modon valtozok az érzések is, sokféle érzelmi
reakci6 jelentkezhet. A leggyakoribbak a fé-
lelem, a szorongds, a diih (nyilt vagy rejtett
forméban), a kiszolgéltatottsag, a tehetetlen-
ség, a blintudat (gyakran egyiitt jar a tal¢l6 hi-
baztatasaval, vo. aldozathibaztatas), a sz¢é-
gyen, a szomorusag €s a remenyvesztettség.
Ezek kovetkeztében a taléld gyakran magara
marad, a szégyen ¢és a blintudat miatt nem
mer segitséget kérni, és visszahuzodik, elszi-
getelddik.

A fentiekbdl kirajzolddik, hogy a tal-
¢loknek kétféle segitségre van sziiksége.
Egyik oldalrdl pszichologiai segitségre, lelki
tamogatasra, masrészt gyakorlati segitségre,
megfeleld tajékoztatasra és felvilagositasra,
esetleg anyagi timogatasra.

ALKALMAZOTT PSzICHOLOGIA 2017, 17(3):59-84.
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Minden talélé nagyon fontos igénye
a tiszteletteljes banasmod, elfogadas és ta-
pintat a segitdk részérdl. A tulélét meg kell
hallgatni, hagyni kell, hogy érzéseit szabadon
kifejezhesse, lehetdséget kell neki adni, hogy
megélhesse a kontrollt (Veisz, 2013).

1. tabldzat. A t0lélok jellemzdi és igényei

Tulélék jellemz6i Tulél6k igényei

Fokozott bizalomvesztés | Elfogadas, tapintat

Blintudat Blintudatcsokkentés
Szorongas Biztonsag
Izoldlédas Tamogatd halé

Elfojtott indulatok Dih kifejezése

Kontrollvesztés Fokozott kontroll

Megrendlt vilagkép K6z0sségi jovatétel

A traumatorténet rekonstrukcidja a paciens
traumat megeldz0 ¢letének €s a traumatikus
eseményhez vezetd elézmények attekintésé-
vel kezddédik. Danieli (idézi Herman, 2003)
kiilonosen fontosnak tartja, hogy a paciens
nyiltan magaénak ismerje el korabbi élettor-
ténetét annak érdekében, hogy élete ,,folya-
matat Gjraalkossa, és visszaalljon a multtal
val6 folyamatossag érzése” (Herman, 2003:
212). A traumatorténet atalakitdsanak kiilon-
féle terapias technikai egymastol fiiggetlentil
alakultak ki, az atélt trauma jellemzdi szerint.
Ezek koziil két fontos technika a ,.kdzvetlen
kitevés”, vagy mas néven elarasztas, amelyet
haborts veteranok kezelésénél alkalmaznak,
illetve a ,,formalis tanisagtétel” (testimony),
amelyet kinzdsok taléloinél szoktak alkal-
mazni. Minkét moédszer az irast és a narrativ
elemeket is haszndlja a kezelés soran. Az el-
arasztdsos modszer (1214 iilés) esetén for-
gatokonyv készliil a traumatikus eseményekrol
¢s az emlékek nehézségérdl, majd a terapeu-
taval kozos felidézés, az emlékekkel valod
,,elarasztas” torténik immar védett, onrelaxalt
allapotban. Ez a technika szdmos kdzos vo-

nast mutat a tantusagtétel modszerével. Agger
¢s Jensen (idézi Herman, 2003) moddszere
esetében a terapias iiléseken (12-20 iilés) el-
hangzo beszélgetést el0szor magnoéra veszik,
majd tanusagtételként a paciens hangosan
felolvassa azt, ezutan alairasukkal kdzosen is
hitelesitik. Mindkét modell a paciens €s a te-
rapeuta aktiv kozremiikodését igényli, és
mindkettd célja egy részletes, irott trauma-
narrativum elkészitése. A megirt narrativu-
mot mindkét fél hivatalos dokumentumként,
tisztelettel kezeli. Ezenkiviil mindkét tech-
nika az elbesz¢lés szerkezetét hasznalja, hogy
a paciens egy biztonsagos kapcsolaton beliil
intenziven ujraélhesse a traumatikus ese-
ményt. A két modszer terapias hatasai is ha-
sonldak, és kiilondsen hatékonynak bizo-
nyultak a rettegés utdhatasainak csillapitasat
illetéen. Ugy tiinik tehat, hogy a torténetme-
sélés aktusa egy terapids kapcsolat védett te-
rében csakugyan képes valtozast eldidézni
a traumas emlékek abnormalis feldolgozésa-
ban. Az emlékek ilyen atalakitisa a poszt-
traumas stressz zavar szamos fo tiinetének
enyhiilését vonja maga utan. Ugyanakkor
a fenti intenziv terapias technikaknak is van-
nak bizonyos korlatai. Mig az emlékbetoré-
ses €s hiperarousal-es tiinetek (példaul al-
matlansag, szorongés, ingerlékenység) az
elarasztast kovetden javulni latszanak, addig
a tompultsag €s a tarsas szférabol valo visz-
szahizodas tlinetei mit sem valtoznak. A tra-
uma rekonstrukcidja 6nmagaban nem foglal-
kozik a traumatikus esemény tarsadalmi,
illetve kapcsolati vetiiletével. A rekonstrukciod
tehat a gyogyulasi folyamat sziikséges, de
nem elégséges része.

A hosszan tart6, ismételt bantalmazas tal-
¢loinél a traumatorténet Osszeallitasa még
bonyolultabb feladat. A konkrét, egyszeri tra-
umatikus események megkozelitésére haté-
konyan hasznalhat6 technikdk nem mindig
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miikddnek kronikus bantalmazas esetében
(kiilondsen komoly emlékezetkiesések ese-
tén). A teljes torténet rekonstrukcidjahoz
sziikséges atlagos 12-20 alkalmat joval tal-
1épik az ilyen esetek. Szamos nagycsoportos
vagy bennfekvéses ,,csomagprogramok”
gyakran azzal az irredlis igérettel fogjak meg
a tuléléket, hogy valamilyen ,,villammaod-
szerrel” fogjak meggyogyitani 6ket. Ahogy
ezt Hermann (2003: 219-221) kifejti: ,,Azok
a programok, amelyek az integraciohoz sziik-
séges tagabb kontextus nélkiil, gyorsan akar-
jak feltarni a traumas emlékeket, nemcsak
szakmailag felel6tlenek, hanem potencidlisan
veszélyesek is, mivel egyediil hagyjak a pa-
cienst a feltart emlékekkel, mikdzben nin-
csenek megfeleld eszkozei, hogy trra legyen
rajtuk”. A trauma feldolgozasanak iddtar-
tama igy mindig egyéni, a paciens ¢és terape-
uta ritmusatol fligg, mivel a gyaszfolyamatot
sem elkeriilni, sem siettetni nem lehet.

Harvey (idézi Herman, 2003) szerint a si-
keres traumafelolddsnak hét kritériuma van.
Az elsd, hogy a poszttraumas stressz zavar
testi tiineteit sikertilt kezelhetd keretek kozé
szoritani. A masodik szerint a személy el
tudja viselni a traumatikus emlékekhez kap-
csolodo érzéseit. A harmadik, hogy a sze-
mély képes kontrollt gyakorolni az emléke-
zete felett, vagyis képes tudatosan eldonteni,
hogy akar-e a traumara gondolni, vagy in-
kabb félre kivanja tenni az emlékeket. A ne-
gyedik soran a traumatikus élmény emléke
érzésekkel kiboviilt, koherens narrativumot
alkot. Az 6todik kritérium, hogy a személy
sériilt onbecsiilése helyreallt. A hatodik, hogy
ismét visszadllnak a személy életében fon-
tosnak szamité emberi kapcsolatok. Es végiil
a hetedik feltétel, hogy a személynek sikeriil
olyan koherens értelmezési és hiedelem-
rendszert kialakitania, amelybe a trauma tor-
ténete szervesen illeszkedik.

A legtobb tuléld a traumatikus esemény
feloldasat a maganélete keretein beliil ke-
resi, azonban vannak olyan személyek, aki-
ket a trauma arra késztet, hogy a tagabb vi-
laggal is megosszak azt. Ok azok, akik azzal
keresnek és talalnak értelmet a torténetiiknek,
¢s helyezik azt tagabb kontextusba, hogy va-
lamilyen ko6z6sségi, politikai vagy vallasi di-
menziot fedeznek fel benne, amivel szemé-
lyes torténetiiket a tarsadalmi cselekvés
szintjére transzformaljak. Ez szdmos format
Olthet, a konkrét emberekkel valé munkatol,
az elvont intellektualis célokon keresztiil
a kozosségi munkaig. Mindezen erdéfeszité-
sek célja a kozfigyelem felébresztése. ,,A til-
€16k tisztaban vannak vele, hogy a borzalmak
kizaréasa a tudatbol természetes emberi reak-
ci6. Am azzal is tisztaban vannak, hogy akik
elfelejtik a multat, azok a mult megismétlé-
sére itéltetnek. Ezért minden tarsadalmi cse-
lekvés koz0s nevezdje az igazsag nyilvanos-
sag elé tarasa” (Herman, 2003: 248-249).

Osszefoglalva, a trauma feldolgozaséhoz
elengedhetetleniil sziikséges egy biztonsagos
¢és elmélyiilt terapids kapcsolat, amiben kont-
rollalt koriilmények kozott élhetd(ek) Gjra és
dolgozhato(ak) at a traumatikus élmény(ek).
A traumafeldolgozéasnak két fejlett modszer-
tana is a narrativumokat hasznélja a terdpias
¢lmény atstrukturalasara, azonban a trauma
tagabb tarsadalmi és kapcsolati vetiiletével
ezek nem foglalkoznak. A rovid (1220 iilé-
ses) technikak tobbsége kronikus bantalmazas
esetén — mint amit a modernkori rabszolgasag
tuléloi is atélnek — nem bizonyulnak haté-
konynak, mivel nem hagynak elég idodt a fel-
jovO emlékek kontrollalt 4tdolgozésara. A si-
keres traumafeldolgozasnak hét kritériuma
van, amely magaban foglalja a trauma (trau-
mak) torténetének tagabb, koherens értelme-
z¢si keretbe illesztését. Ennek része lehet
a traumatikus élmény tarsadalmi cselekvésbe
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forditasa, amely az igazsag kiilvilag felé valo
elbeszélését is jelenti.

A trauma miivészetterapidas megkozelitése
A miivészetterapiat hazai viszonyok kozott
altalaban mas, akkreditalt terapids eljarasok-
kal (mint dinamikus pszichoterapia, kognitiv
viselkedésterapia stb.) kombinaljak. Nem-
zetkozi keretek kozott azonban széles korben
hasznalt, 6nallo terapias eljarasnak is tekint-
hetd. A miivészetterapianak szamos aga van,
azonban k6z0s elem, hogy a kliensek altala-
ban bizonyos targyakkal vagy eszkozokkel
manipulalnak, mikézben egy (1j modon gon-
dolkodnak a problémaikrol. Egy érzés vagy
konfliktus ceruzarajzként, kollazsként vagy
gyurmaszoborként valé megjelenitése szo6
szerint lehetOséget teremt arra, hogy a klien-
sek a problémat minden oldalrél meg tudjak
vizsgalni. A masik emberhez val6 kozelebb
kertilést tovabba segitik a miivészetek; a képi,
a zenei, a vizualis, a megfoghaté haromdi-
menzids targyi alkotdsok. A miivészettera-
piak soran az alkotas, az alkot6 folyamat az,
amit a gyogyitas érdekében felhasznalnak.
A miivészetek valamennyi aga azt a lehetd-
séget adja meg, hogy a mindennapos ¢€s ese-
tenként konnyen értelmezhetd verbalis kom-
munikacids rendszer mellett a nonverbalis
értelmezéseket is beépithetdvé teszi a terapias
folyamatba. A miivészet gyogyito tevékeny-
ségbe vald hatékony belépése két nagyobb
iranyzatot alakitott ki: a miivészeti terdpiakat
¢s a mivészeti pszichoterapiakat. Az eldb-
biek a miivészeti alkot6formakat hasznaljak
a mélyebb Onismeret és az Onkifejezés ta-
mogatasara, ezzel mélyebb belatast biztosi-
tanak a lelki folyamatokba (lasd art brut).
A miivészeti pszichoterapidk kiilonbdz6 mii-
vészeti alkotasi folyamatokat épitenek be
a jol koriilhatarolt pszichoterdpias, gyogyito
eljarasokba (Antalfai, 2007). A kutatasok azt

bizonyitjak, hogy a miivészetterapia egy ki-
vald eszkdz, mivel képes tdmogatni a visel-
kedés valtozasat és az érzések csokkenését,
noveli a belatast és az interperszonalis ké-
pességeket, fenntartja a ontudatossagot, ref-
lektal a valosagra, segit leépiteni a védeke-
zést, noveli az dnbecsiilést és az onbizalmat,
tovabba katartikus (Cohen, 2012).

A muvészet-pszichoterapia a muialkotas
szimbolikédjaban, a terapias kapcsolatokban
¢s az élményatadasok folyamataban nyilvanul
meg (Trixler, 1996, idézi Pet6, 1997). A mii-
vészet-pszichoterdpia hatdsmechanizmusai
a ventilacio, a katarzis, a fesziiltségoldas, az
onkifejezés, a komplexus megjelenitése, az
Onismeret, a tudat fejlesztése, a szocializacio
¢és a kozosségi érzés fejlesztése. Az alkoto jel-
legli kreativitds nagymértékben épiil a ja-
tékra, jatékossagra. A miivészi tevékenység
éppen a jatékossaganal fogva Onjutalmazo
hatasu. Halasz (idézi Antalfai, 2007: 290—
291) kiemeli az ,,0njutalmazasnak, mint nél-
kiilozhetetlen motivacids feltételnek a szere-
pét barmiféle miivészeti tevékenységben”.
Az 6njutalmazas pedig fontos szerepet tolt be
tobb pszichés betegség, koziiliik is elsésorban
a depresszid, a szorongas, a kényszer €s a pa-
nikbetegség gyogyulasdban, hiszen azok
tiineteinek hatterében ott talaljuk a kisebb-
rendliségi érzést, a negativ onértékelést, a fo-
kozott blintudatot és az 6nbiintetd tendencia-
kat (Antalfai, 2007).

Habar a mlivészetterapia alapvetden pszi-
choanalitikus gyokerii, szdmos mas terapias
modszer is hasznalja bizonyos elemeit a te-
rapias munkaban. Ezek koziil két modszer az,
amely eldszeretettel ¢l a miivészetterapia
nyujtotta képi és narrativ eszkdzokkel. Alap-
vetden a miivészetterapia gyakran az érzelmi
¢lményre fokuszal, néhany terapeuta (pél-
daul Camic, 1999) kognitiv elemekkel in-
tegralja a gyerekekkel és felndttekkel valo
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munkajaban. A képek hasznalata a kognitiv-
viselkedéses technikdkkal noveli a beavat-
kozés hatékonysagat. A kognitiv-viselkedéses
terapia hasznélata képekkel kiegészitve
(nyelvi és képi technikék) segitenek a klien-
seknek felszamolni a negativ gondolatokat és
a negativ dnbeszédet. Mikozben a kognitiv-
viselkedésterapia tradicionalisan verbalis mo-
dalitast hasznal a valtozas elérésére, a képek-
kel valo munka kiegészitheti a tradicionalis
madszert, lehetdséget adva a terapeutaknak,
hogy a vizualis kommunikécion keresztiil
(képek készitése a negativ érzésekrol, stresz-
szorokrdl, a megkiizdésrol) noveljék a terapia
hatékonysagat. A képekkel valo munka a te-
rapian beliil lehetdséget kinal a klienseknek,
hogy kreativ vizualis stratégiakat alkossanak
a valtozas eléréséhez, a képekhez kotott hazi
feladatok batoritjak 6ket a mélyebb részveé-
telre, a technikak 6tvozése pedig segiti a szelf
pozitiv megélését (Malchiodi, 2003).

A narrativ terapia (White és Epston,
1990) magéban foglal sok intervencids tech-
nikat, igy miivészetterapias elemeket is tar-
talmazhat. A narrativ terapia f6 célja, hogy
segitsen a klienseknek problémaik externali-
zalasaban (White 1989, White és Epston,
1990), tehat abban, hogy elvalasszak sajat
magukat a problémajuktol. Igy a narrativ te-
rapia lényege, hogy ,,a probléma az igazi
probléma, nem a személy 6nmaga”. Amikor
ugyanis az egyén azt hiszi, hogy a probléméja
6 maga, akkor nehézz¢ valik az egyénen be-
liill megtaldlni a megoldés forrasat. A prob-
Iéma elvélasztasa a személytdl lehetdséget te-
remt a terapeuta és a kliens szamara is, hogy
megszabadulva a bénitd szégyentdl, képe-
sek legyenek a megoldéasra fokuszalni. Bar
a narrativ terapia els6sorban verbalis technika
— torténetmesélés és levelek —, de a mlvé-
szetterapids elemek hasznalata (mint rajzolas,
festés, kollazs készitése, fényképezés, vided)

sz0 szerint lathatova teszik a problémat, mi-
kdzben eltavolitjak azt az egyéntdl magatol.
A kihelyezés (externalizacio) vizualis modjai
kiilonosen hasznosak gyerekek esetében,
akiknél a verbalis kommunikacios kapacités
még kevésbé érett. Az externalizacid vizua-
lis mddja fizikailag teszi lathatova azt, ho-
gyan is éreznek a személyek a problémaval
kapcsolatban, mikdzben lehetdséget teremt
szamukra, hogy Uj jelentést adjanak ¢és at-
dolgozzédk a képeket egy 0j torténetté (Free-
man €s mtsai, 1997, idézi Malchiodi, 2003).

Osszefoglalva azt mondhatjuk, hogy
a miivészetterapidk lehetdséget teremtenek
a mélyben lakozo, tudattalan tartalmak meg-
jelenitésére, eszkozt kinalnak az onkifeje-
zésre, amely novelni tudja az illetd 6nbecsii-
1ését, kontrollt biztosit az érzelmek és az
¢lmények felett, tovabba lehetove teszi a kap-
csolodast masokhoz. Szamos mas terapids
modszertannal jol kombinalhatok, a kognitiv
¢s viselkedéses terapidk esetében szemmel
lathatova teszik a kognitiv és érzelmi tartal-
makat, a narrativ terapiakkal kombindlva pe-
dig a probléma externalizicigjat, a szemé-
lyiségtdl valo elvalasztasat segitik.

Digitalis technikak hasznalata
a milvészetterapiaban
Napjainkban a muvészetterapias gyakorlat
¢s kutatas egyre inkabb Osszekapcsolodott
a digitalis médiaval, kreativ tartalmakat, pro-
fesszionalis eszkozoket, kozosségi dialogu-
sokat Iétrehozva, és reflektiv kérdéseket meg-
fogalmazva. A miivészetterapeutdk ma mar
kutatés targyava teszik azt is, hogy a fejlodo
technologia és a kiilonféle programok ho-
gyan fejleszthetik a miivészetterdpidban részt
vevO kliensek kommunikacids és onkifejezo
képességeit. A milvészetterapias szakiroda-
lom foglalkozik a digitalis média integracio-
javal, leird esettanulmanyokon keresztiil
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mutatva be, hogy a miivészetterapiahoz kap-
cso0lddo technologianak milyen érzelmi, vi-
selkedéses és kognitiv hatasa van a terapias
folyamatra. A digitalis technikak hasznélata
leginkdbb az analog és digitalis video ¢és
a fényképezés koré 6sszpontosul (Carlton,
2014).

A digitalis technikdkat hasznalo miivé-
szetterapidban a foton és videon keresztiili
személyes és csoportos narrativak alkotdsa-
nak folyamata mint résztéma bukkan fel.
A torténetmesélés magaban foglalja a mult,
a jelen és a jovO tapasztalatait, amelyek tra-
umatalélok estében kozvetleniil nem mint
emlékek ismerhetok fel. Carlton (2012) sze-
rint a digitalis kép és/vagy video készitésének
¢érzelmi tapasztaldsa hozzaférést jelent a me-
moridhoz. A képek €s videdk szerkesztésére
mint ,,tiikr6z6 memoriara” (mirror memory)
tekinthetiink. Carlton (2012) ugy véli, hogy
a video- és képszerkesztd szoftverek hasz-
nalata segitheti a klienseket, hogy csokkent-
sék a visszatéro (flaschback) emlékek hatasat
azaltal, hogy a képek és a videdanyagok al-
kotasa kdzben 6sszekdtik, atnézik, megvag-
jék, torlik és manipuldljak az emlékeiket.
A kliensek emellett a video- és képszerkesztd
szoftverek ellendrzésén keresztiil biztonsagos
¢s kontrollélményt ad6 pozicioba kertilnek
azzal, hogy 6k kapcsolhatjak be és ki a trau-
matikus emlékek aramldsat. Ennek a kont-
rollnak a megszerzése pedig, ahogy korabban
lattuk, elengedhetetlen feltétele a traumabol
vald gyogyulasnak. A kontroll biztositja,
hogy a kliensek biztonsagos keretek kozott
keriiljenek jra és Gjra kapcsolatba a torténet
anyagaval, amely csokkenti a hozzaférheto-
ség nehézségét (Carlton, 2014).

A videoterapia a kamerat mint eszkozt
hasznalja, amely azonban mas miivészette-
rapias alkotoelemekkel is kombindalhat6, ugy-
mint a fényképezés, az irés, a rajzolas, a fes-

tés, a zene €s a drama (Cohen, 2012). A szak-
irodalom jobbara a vide6 mint terapias esz-
koz hasznalatara fokuszal. Foként azt vizs-
galja, hogy a videoterapianak milyen szerepe
lehet a gyogyité folyamatban, kombinalva
mas terapids eszkozokkel. A vided mint te-
rapia (bnmagaban) (Weiser, 1999), vagy an-
nak technikai elemei elsdsorban személyes
vagy nyilvanos filmeket vagy videdtartalmat
hasznalnak a terapian beliil annak érdekében,
hogy vitara, illetve k6zos gondolkodasra sar-
kalljanak. A fokusz a ,,vide6-mint-terapia”
technikakon van, amelyek mint klienskoz-
pontt alkotasok az attekintésen (reviewing)
¢€s visszajatszason, a videdszerkesztésen és
-manipulalason keresztiil a személyes torteé-
netmesélésben €s az Onfejlesztésben (self-
development) hasznalhatok (Ehinger, 2009;
MCcNiff és Cook, 1975; Mosinki, 2007, 2010;
Weiser, 2001, idézi Carlton, 2014). fgy az
egyén nemcsak filmeket csinalhat, hanem
publikélhatja azokat a weben is, igy meg-
oszthatja azt masokkal, és csatlakozhat mas
emberekhez. Mosinski (2007, 2010, idézi
Carlton, 2014) csoporthelyzetben hasznalta
¢s kombinalta a digitalis videdmiivészetet és
az aktivizmust. Egy 7 honapos, 9 résztvevo-
vel megvaldsulo projektben olyan felndttek-
kel dolgozott, akik orvosi, fizikai és érzelmi
tertileteken voltak érintettek az AIDS/HIV
betegséggel kapcsolatosan.

A videos torténetmesélés célja az, hogy
normalizalja (érvényessé tegye) a tapaszta-
latokat €és az érzéseket, és hangsulyozza
a média hatalmi, egyiittmiikodésre épitd és
kontrollfolyamatait. Mosinski (2010, idézi
Carlton, 2014) leirja, hogy a videdprojekt ho-
gyan szervezi a személyes torténetek struk-
turajat és a terapias csoportfolyamatokat.
A csoportos, kézzelfoghato tervezo-, rogzito-
¢s szerkesztdfolyamatok lehetéve teszik a kli-
ensek szamara, hogy alakitsdk a tartalmat,
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aktivak legyenek és uj viselkedéseket pro-
baljanak ki (Mosinski, 2010, idézi Carlton,
2014). A hosszu tav eredmények kozott sze-
repel a képessé tétel, a csokkent distressz,
anovekvo tudatossag, az er6sddé kommuni-
kacio, a ,katarzis” és a ,reflektiv tdvolsag”
a személyes és traumatikus torténetektol
(Mosinski, 2010, idézi Carlton, 2014). Az
empowermentnek tovabba része a self-em-
powerment, amely olyan eszkozoket jelol,
amelyekkel az egyének és csoportok sajat
erébol szerezhetik meg az iranyitast sajat
¢letlik felett (Berecz és mtsai, 2012). Szamos
valfaja ismert az empowerment technikak-
nak, melyek kdz0s vonasa, hogy a kutatas és
a beavatkozas passziv szerepl6ibdl aktiv cse-
lekvéként vonjak be az érintetteket sajat
¢letiik alakitasaba.

Mosinski (2010, idézi Carlton, 2014)
kiilonds figyelmet szentel a tobbszor visz-
szajatszott videok terapias hatdsanak, amely
a visszajelzésen keresztiil teszi lehetovée a részt-
vevOk szamara azt, hogy deszenzitizaljak a tor-
téneteiket, tovabba hogy dnmagukat és a tar-
talmakat kiilonb6z6 mddokon is latni tudjak.
Ezek a videos tapasztalatok az onmegfigye-
1és érzelmi kettdsségére hivjak fel a figyel-
met, és lehetdvé teszik az érzelmi tartalom és
reflektiv tanulas folyamatat, tovabba a tech-
nikai tuddsszerzés mint empowerment meg-
jelenését (McNiff, 1981, idézi Carlton, 2014).
O’Rourke (2001), illetve Chin és munkatar-
sai (1980, idézi Carlton, 2014) azt talaltak,
hogy a videdkamera hasznalata segiti a trau-
mahoz kapcsolddo depresszids tiinetek eny-
hitését, és eldsegiti az onértékelés és szelf
autonomiajanak érzését. Mosinski (2010) és
Ehinger (2009, idézi Carlton, 2014) tovabba
megemlitik, hogy a video terapias hasznalata
a pozitiv csoport-egylittmiikodés, a tobbszo-
ros identitasok felfedezése, a novekvo motiva-
cio ¢és a szelf feletti hatalom (self-mastery)

novekedésének eldnyével jar (Carlton,
2014). Rachel O’Rourke (2001, idézi Cohen,
2012) miivész és terapeuta szerint a video-
kamera hasznalata segit megkiizdeni a trau-
maval, mert batoritja a kreativ dnkifejezést.
Trauma és PTSD esetén a videodterapia to-
vabba segithet enyhiteni a traumaval kap-
csolatban 1évd depresszids szimptomakat.
O’Rourke (idézi Cohen, 2012) szerint, mia-
latt a kliensek (sajat praxisaban gyerekek)
megtanuljak a videokészités alapjait, a tra-
uma tiineteinek csokkenését tapasztaljak
azaltal, hogy masokkal, 1) eszkozokkel €s ta-
pasztalatokkal keriilnek kapcsolatba. Ray
Chine ¢s munkatarsai (1980, idézi Cohen,
2012) videdterapia technikdjaval dolgozva
egy csoport 17 és 19 éves, iskolajukbdl el-
tanacsolt fiatal onértékelésének és Onbiza-
lomszintjének emelkedését tapasztaltak
(Cohen, 2012).

A videoéterapia magaban foglal kiilon-
b6z6 miivészetterapias elemeket, mint a fes-
tészet, a rajzolas és mas (fine art) miivészeti
agak, vagy akar a dramaterapia. A videotera-
pidban a verbalitas is fontos a kapcsolat ki-
épitésének fazisaban, és a kliens 6nmagéval
vald empatids kapcsolatanak (self-empathy)
kialakitasaban kifejezetten hatékony (Cohen,
2007, idézi Cohen, 2012). Furman (1990,
idézi Cohen, 2012) ramutatott, hogy a visz-
szajelzésre hasznalt videoterapia lehetdveé te-
szi a klienseknek, hogy reflektaljanak ko-
rabbi interakcidikra, amely csokkenti
a terapias attételt és az ellenallast azaltal,
hogy megragadhatdva teszi a kliens és tera-
peuta kozt zajlo dinamikus érzelmi és visel-
kedéses folyamatot.

A torténetmesélést hasznalé videotera-
pidk egyik fontos eleme a forgatokonyv-
vagy szkriptiras. Sanousi (2004, idézi Cohen,
2012) szerint az irds egy hasznos tutja annak,
hogy a gondolatok ¢s érzések szavakba dntve
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valjanak terapids eszkozzé. Kiilonbozo ti-
pust irasok hasznalatosak a terdpidban.
A naploiras a rejtett érzésekre és a szelf ki-
fejezésére fokuszal. Tovabbi tipusai a levél-
iras, a torténetirds és a versiras. A kifejezo
iras (expressive writing) terapids hatasa, hogy
a kliensek képesek lesznek szavakba onteni
emlékeiket és érzéseiket. A modszer tovabba
segit a klienseknek megkiizdeni a depresszi-
oval, a PTSD-vel ¢és a fajdalomtiinetekkel
(pain symtoms). Koopman és munkatarsai
(2005) azt talaltak, hogy a kifejezd iras a dep-
resszio csOkkenéséhez vezethet még akkor is,
ha a trauma taléléje nem tud hatékonyan
megkiizdeni a PTSD- vagy a fajdalomtiine-
tekkel.

Osszefoglalva, a miivészetterapidkban
egyre inkabb megjelenik a digitalis technikak
hasznalata, ¢és bar a teriilet még gyerekcipo-
ben jar, a digitalis technoldgia szdmos ponton
beépiilt a terapias munkaba. Elsésorban
a fényképre/fényképezésre €s a videdkészi-
tésre vonatkoz6 tapasztalatok elérhetdek, és
ezek alapjan Ugy tlnik, az ilyen technikéakat
alkalmaz6 muvészetterapias eljarasok nove-
lik a kliensek oOnbizalmat, onértékelését,
szelfautondmidjat és fejlesztik az Gnmagukra
vonatkozd empatia (self-empathy) képessé-
gét, és novelik a terapiaban maradas esélyét.
A traumatalélok a video- és képszerkesztd
programok hasznalatan keresztiil kontrollt
gyakorolhatnak a traumas emlék(betorés)ek
felett, a modszer noveli a reflektiv tudatos-
sadgot és a személyes torténetmesélésen ke-
resztiil csokkenti a distresszt.

A DIGITALIS TORTENETMESELES
(DST) MODSZER BEMUTATASA

A digitélis torténetmesélés egy olyan mod-
szer, amely segit onmagunkra, a torténe-
tiinkre koncentralni, szavakba Onteni, dra-
matizalni és fényképek segitségével masok
szamara is elmesélni azt. A DST lehetdséget
ad a résztvevoknek, hogy jobban megismer-
jék onmagukat, mas oldalukrél egymast. Fej-
leszti a kreativitast és az onkifejezést. A mii-
helymunka soran megszerzett ismeretek
tovabbi hasznositdsdnak csak a résztvevok
fantaziaja szab hatart. Gyakori felhasznalasi
teriiletei az oktatés (formalis, non-formalis):
digitalis, szocialis, nyelvi, esztétikai-miive-
szeti tudatossagra ¢és kifejezOképességre ira-
nyul6 kompetenciafejlesztés, miivészeti kép-
z¢és, muzeumpedagogia, kozosségépités,
helytorténet, tarsadalmi kutatas, emlékezet-
kutatas (oral history), egészségfejlesztés,
nemzetkozi fejlesztés, lizleti szféra, tarsa-
dalmi feleldsségvallalas, onismeret és kreati-
vitas fejlesztése. A DST segitségével a meséld
személyes ¢lményét dolgozza fel a fényképei
segitségével. A folyamat végeredménye egy
sajat hanggal kisért, személyes képekre
¢épiild, multimédias eszkozoket hasznald (ké-
peket, hangot, videot, zenét, hangokat és/vagy
animaciokat) kisfilm, amely egyarant a me-
s¢lonek ¢s egy elképzelt és/vagy konkrét ko-
zdnségnek sz61.3

A digitalis torténet harom f6 elembdl all:
a torténet, a multimédia és egy szamitogép.
A torténet autobiografikus, egyes szam els6
személyben elmesélt, €s egy — torténetmeséld
altal fontosnak tartott — esemény koré épiil.
A torténetmeséldk altalaban irnak egy forga-
tokonyvet/szkriptet, amely a torténet vazat

3 Bévebben ldsd: www.storycenter.hu.
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tartalmazza. Az els6 fazisban a szkript mel-
lett a sajat reflexiok és a jelentés arnyalasa-
hoz sziikséges médiaforrasok egymast erdsitd
kapcsolatanak atgondolasa zajlik. Az egyéni
emlékek elindithatjak bizonyos képek va-
lasztasat, vagy forditva. A multimédids as-
pektus lehet6vé teszi a torténetmesélok sza-
hogy  kivalasszak  onmaguk
kifejezésének médiaformatumat. A digitalis
torténet nemcsak szavakkal, hanem zenével,
fotokkal, videdkkal, stock képekkel, szoveg-
gel és hangokkal is elmondhaté. A DST-nek
fontos eleme a személyesség, ezért a modszer
személyes ,,targyak” (csaladi fényképek, csa-
ladi videdk, személyes levelek stb.) koré
¢épiil. Mig a kiilonb6zé médiaformatum hasz-
nalata megnyitja az dnkifejezés lehetdségét,
addig a szamitégép hasznélata a manipula-
cion keresztlil az Osszeillesztés eszkoze.
A szamitogép (video- és képszerkesztd prog-
ramok) lehetové teszi a torténetmesélonek,
hogy manipuldlja és kombindlja a médiu-
mokat, az effekteket, mixelje a zenét és
a hangot, vagy animaciot készitsen. Mivel az
elkészités maodja digitalis, szamos lehetdség
van a végeredmény — a kisfilm — megoszta-
sara. A torténet lehet privat vagy nyilvanos,
ahogy a torténetmeséld akarja. A digitalis
torténet elkészitésének folyamata altalaban
20-22 6ras munkafolyamat, amely igazodik
a célcsoport igényeihez. Bizonyos elemek
azonban kozosek, ¢és viszonylag kotottek az
eltéré hosszusagn foglakozasokon is.

Egy workshop lehetséges forgatokony-
vére tartalmaz példat a 2. melléklet. Az elké-
sziilt kisfilm megosztasa az egyik legfonto-
sabb eleme a modszernek. A folyamat barmely
pontjan eldontheti a torténet meséldje, hogy
csak a csoportnak vagy a tdgabb nyilvanos-
sagnak is szanja-e az alkotasat. Fontos, hogy
minden esetben ¢ rendelkezik a megosztas
kontrolljaval. Barhogy dont is a mesélo, a tor-

mara,

ténet sosem kizardlag dnmaganak szol, ha-
nem annak a belsé kozosségnek/kdzonség-
nek is, akikkel egyiitt ment 4t a torténetirds és
filmkészités folyamatan. A személyes torté-
net igy mindig tarsas konstrukcio is. Bruner
(1994, idézi Paull, 2002) szerint meghatarozza
a szelfiinket €s ezzel a kivalasztott torténetet
az, hogy milyen kdzonséggel szeretnénk meg-
osztani, tovabba kulturalis hovatartozasunkrol
is arulkodik. Az 6nkontroll és az Oniranyitas
alapja a torténetgyartas reflektiv terében kez-
dodik, ahol reagalunk a megszolitott szocia-
lis vilagra, é€letiink szabalyaira és kodjaira.
A belsoévé tett kozonség megszolitdsa mo-
gott a torténet segit nekiink abban, hogy tu-
datosan hidat épitsiink egyes kozdsségek felg,
kifejezve odatartozasunkat, ezaltal tdmoga-
tast szerezhetiink. Smith és Watson (1996,
1dézi Paull, 2002) gy hatarozza meg a csoport
tdmogatasat, mint az onészlelésben megjelend
valtast, amely a torténetmesélés elsodleges
funkcioja. Az 6néletrajzi mesélok kilépnek az
izolaciobol és a maganybol azzal, hogy be-
1épnek egy tarsas kontextusba, amiben a tor-
téneteik mas csoporttagok torténeteivel Osz-
szekapcsolddnak (Paull, 2002). A torténet
megosztasanak egyik legnagyobb ereje igy
a masokhoz vald bensdséges kapcsolodas-
ban van (lelki kdzosség) azaltal, hogy a szo-
lidaritas és a személyes elfogadottsag érzését
teremti meg. A torténetmes¢ld szamara a tor-
ténete megosztdsa segit abban, hogy elfoga-
dottnak ¢és timogatottnak érezze magat. A ko-
rabban el nem besz¢lt torténetek megosztasa
segit elfogadtatni dnmagukat, a veliik valo
azonosulds pedig megnyitja ezeket a torténe-
teket masok szamara is. Ha egy torténet csak
egy szlik korben megosztott, akkor sosem
lesz része egy nagyobb dialdgusnak, azaz igy
sosem lesz része a lehetséges torténeteknek,
a létezés mas, lehetséges formainak (Dyson és
Genishi, 1994, idézi Paull, 2002).
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Osszefoglalva elmondhato, hogy a digi-
talis torténetmesélés modszertana valtozatos
felhasznalasi keretben, tobb korabban felva-
zolt miivészetterapias elemet felhasznalva,
azok hatékonysagat megtartva képes az
egyén fejlesztésére. A torténetek elbeszélése
felszabaditd, a 1étrehozas 1) modjainak tanu-
lasa pedig énmegerdsitd, képessé tevo funk-
cidval bir. A kész miivek megosztasa pedig uj
nézopontokat ad az egyén dnmagarol valo
gondolkodéasahoz, hozzéasegit a masokhoz
vald kapcsolodas €élményén keresztiil a szo-
lidaritas, a személyes elfogadottsag, az em-
patia érzéseinek megéléséhez.

A DST terapias felhasznalasnak
nemzetkozi tapasztalatai

Ahogy a technolégia terapias felhasznalasa
keresi a helyét az egészségligyi, mentalhigi-
¢éniai rendszerben, ugy igaz ez a DST eseté-
ben is. Jelenleg még kevés a bizonyitékokon
alapul6 kutatasi tapasztalat erre vonatkozoan,
azonban van néhany teriilet, ahol mar fel-
halmozddott annyi tudas, amely jo kiindulasi
pontul szolgélhat. Alabb harom olyan prog-
ram keriil bemutatéasra, ahol megfeleléen at-
gondolt keretek kozott, a mentalhigiénés
rendszer kiilonb6z6 szintjein eredményesen
hasznaltdk a DST modszerét.

Az els6é programban a szerzOk a multi-
médias torténetek serdiilokkel vald terapias
hasznalatarol szamolnak be. A tapasztalatai-
kat egy dublini (Irorszig) kérhazban dep-
resszioval, szorongassal €s egyéb mentalis
betegségekkel kiizdd gyerekekkel folytatott
munkabol meritették. A beavatkozasok elso-
sorban kognitiv viselkedésterapids (CBT —
cognitive-behavioural therapy) moddszerek-
kel torténtek, amelyekben kis, animalt torté-

neteket hasznaltak rovid, filmes jelenetek so-
rozatanak kombinalasaval. A cél az volt,
hogy segitsenek a klienseiknek adekvatabb
megkiizdési modok fejlesztésében (érzelmek
szabalyozasa, a pozitivabb szocialis interak-
ciok és gondolkodasi stratégiak gyakorolta-
tasa), tovabba abban, hogy képesek legyenek
kreativan kifejezni tapasztalataikat, és no-
veljék azon képességiiket, hogy hatékonyan
kommunikaljanak érzéseikrol.

A program két részbdl all, az egyik
a ,, Working Things Out” DVD-projekt, a ma-
sik pedig a ,,Transforming Stories” szoftver-
program* (Brosnan és mtsai, 2008). A torténet
elmesélése ¢s atkeretezése alapvetd része
a pszichoterapids eljarasnak. A torténetbe agya-
zott informécid nagyobb erdvel bir és jobban
lekdti a képzeletet, mint onmagukban a tények
sorozata. A torténetben szerepld emberek ¢lete
¢s tapasztalatai a torténet elemein keresztiil
érik el az ,,egylitt rezgést” a karakterrel és
a kontextussal. A digitalis torténetmesélés tech-
nikéja részben relevans a serdiilokkel folytatott
pszichoterapidban és a mentalhigiénés tuda-
tossag fejlesztésében. A multimédia eldsegiti
a sztori kifejezését, mialatt egybeolvasztja
a hangot, a képet, a szoveget és az animaciot
az elbeszélésben. Hasonloképpen a szami-
togép eldsegiti a torténet megélését azaltal,
hogy interaktiv feliiletet és adatbazist bizto-
sit a hallgatoknak, amely lehetdvé teszi sza-
mukra, hogy a sajat sziikségleteikhez és a sa-
jat valasztasaikhoz igazitsak azt, ami azokbol
relevans szamukra. A program mind a két
része lehetdséget teremt a digitalis média-
tatott pszichoterapiaban az elkotelezodés kre-
ativ facilitalasaval. A ,, Transforming Stories”
(TS) esetében a terapeuta motivalasa nyo-

4 Bévebben lasd: www.transformingstories.com.
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man a klienseknek lehetdsége nyilt egy sza-
mitogépes kornyezetben a torténetalkotdsra,
sajat torténetiik atkeretezésére annak érde-
kében, hogy pozitivabb végkifejleteket le-
hessen 1étrehozni, és ezen keresztiil valtoza-
sokat elérni.

A ,,Working Things Out” DVD-projekt
11 fiatal torténetét tartalmazza, akik dep-
resszioval és mas mentalis problémakkal
kiizdottek korabban. A sztorik mind animalt
kisfilmek a személy sajat hangjan elmondott
elmeséli az egyén személyes tapasztalatat,
amely tartalmazza azt is, hogyan kiizdott meg
a problémaval. A legfontosabb eleme a tor-
ténetnek a személyes tanacs, iizenet azok-
nak a fiataloknak, akik hasonl6 problémakkal
kiizdenek. A projekt a fiatalok és sziileik ko-
z0s munkajaval zajlott. Multimédia-tanarok
¢s -oktatok segitettek a fiataloknak elsajati-
tani a professzionalis multimédia hasznalatat.
Az elkésziilt DVD-k — kombinalva a TS
szoftverével —részévé valtak egy 10 alkalmas
kognitiv viselkedésterapias intervencionak,
amely azon serdiilok szamara késziilt, akik
depressziot €s szorongast vagy mas mentalis
problémét tapasztalnak.’

Mindkét program esetében az eredme-
nyek koziil kiemelkedd volt, hogy novelték
a serdiilok terapiaban valo elkotelezddését.
A szamitogépes technologiak és multimédias
technikak ugyanakkor 0j és szokatlan utjait
nyitjak meg a fiatalokkal val6 kapcsolodas
stabilizalasara, ¢és egy 0j eszkdzt kinalnak
arra, hogy kreativan fejezzék ki magukat.
A legtobb pszichoedukacidos modszer serdii-
16k szdmara alapvetden szovegalapu, ez vi-
szont a gyengén olvasdkat hamar elkedvet-

lenitheti. A torténet és az animacid ezért eb-
ben a kontextusban nagyobb kozonséget és
magasabb hatékonysagot érhet el. A TS az in-
terneten is elérhetd, és adatbazisaul szolgal
a portalt hasznalok szamara, a nyilvanos tor-
ténetek (példaul a bullyingrol) igy segitséget
jelenthetnek a mentalis egészségtudatossag
¢s a megkiizdési technikak tanitdsaban (Bros-
nan és mtsai, 2008).

A masodik bemutatasra keriild program
a ,,Silence Speaks™®, amely egy olyan moz-
galom ¢és a hozza kapcsolddo online webol-
dal, amely feliiletet biztosit a megkiizdés,
a batorsag ¢s az atalakitas (transformation)
elbeszélései szamara. A Center for Digital
Storytelling’ projektje, amely a részvételi
média modszerét és egyéb gyakorlati mod-
szereket hasznal annak érdekében, hogy ta-
mogassa azon torténetek melletti tantisagte-
telt, amelyek tal gyakran maradnak ki nem
mondottak és ismeretlenek. Ezek a torténetek
a torténetmesélok engedélyével keriilnek
megosztasra helyi vagy globalis szinten. Be-
mutatasuk vetitéseken, televizion vagy a szo-
cialis médian keresztil torténik, és a kozos-
ségfejlesztés vagy politikai érdekképviselet
eszkozeiként jelenik meg. A 1999 o6ta mi-
kodo szervezet tobb mint 40 projektet vitt
véghez a vilag minden t4jan, koztiik az Egye-
siilt Allamokban, Ausztralidban, Braziliaban,
Kanadaban, Etiopidban, Ghanaban, Dél-Af-
rikaban. Altaldban a helyi partnerekkel ko-
zosen dolgozzak ki a programokat, hogy
azok biztonsagos, kulturalisan relevans és
jelentésteli élményt nyujtsanak a helyi ko-
zOsségeknek. Esetenként vezetdi tréninge-
ket, kézmiives foglalkozasokat, fotds work-
shopokat tartanak az egészség €s az emberi

3> Egyéb hasonlé programok: www.reachout.com.au/, www.spunout.ie.

6 Bévebben lasd: www.silencespeak.org.
7 Bdvebben 1asd: www.storytelling.org.
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jogok témakorében. Minden esetben sze-
mélyre szabottan, a nyelvi kompetencidk-
hoz, a meglévé tudas €s a technologiai fej-
lettség szintjéhez igazitott médon tervezik
a programokat, kiilondsen ligyelve az etikus
kozlés feltételeire. Mindenekel6tt abban se-
gitik a partnereiket, hogy a valtozashoz sziik-
séges modon tudjak megosztani a torténete-
iket. A végtermékek igy lehetnek kiilonféle
videok, egyéni webprezentacidk, torténet-
gytijtemények DVD-n, radiokompatibilis tor-
ténetek, nyomtatott termékek, torténetkdz-
pontu tantervi anyagok. Modszertanukban
egyedi modon kombinaljak az elbeszélés
(oral history), a kreativ iras, a miivészettera-
pia és a részvételi média projektek elemeit,
hogy a résztvevok rovid digitalis videdikban
el tudjak mondani torténeteiket. Miutan
a partnerekkel kozosen kialakitottdk a mu-
helyek céljat, a tipikusan minimum 10 al-
kalmas projektekben a kovetkezd forgato-
konyv szerint dolgoznak: a koriiltekintéen
vezetett ,,Story Circle”-ben, avagy torténet-
meséld korben a résztvevok megosztjak sze-
mélyes tapasztalataikat és visszajelzéseket
kapnak, felveszik a résztvevok személyes
hangjan a narracidjukat, osszeszedik vagy
elkészitik a felhasznalando képeket és vide-
oOkat (ha sziikséges erre is tartanak modszer-
tani képzést), majd vezetett alkalmakon meg-
tanuljak a résztvevok azokat szerkeszteni.
A folyamat alatt végig a résztvevok joga a ké-
szlild alkotasok feletti rendelkezés. A pro-
jektek kvalitativ kutatdsi elemzése azt mu-
tatta, hogy a moddszernek szdmos pozitiv
hatasa van a torténetiiket megoszto résztve-
vokre. Ez magaban foglalja a fejldddé onki-
fejezést, énhatékonysagot, névekvo kontroll-
érzést (agency), technologiai és muveltségi
fejlodést, novekvd érdeklddést az oktatas
irdnt és novekvé bevonddast a szocialis
tigyek képviseletébe. Az egyes projektek kap-

csan a modszer tovabbi elOnyeire is fény de-
riilt. A workshop eldsegitette a kapcsolddas,
a tamogatas ¢s az elfogadottsadg érzésének
erosodését. A digitalis torténet alkotasa az
Ontapasztalds 0j élményét adta, és 1j, jelen-
téségteljes belatasokhoz vezetett. A résztve-
vok ugy érezték, hogy urra tudnak lenni az
erdszak tapasztalatanak ,,hangtompitod™ hata-
san, amellyel visszanyerhették szelfjiik elve-
szett részét. A folyamat a biiszkeség és az elé-
gedettség érzésével jart. Tovabba a digitalis
torténetek megosztasa a tarsas hatékonysag
érzését (social agency) adta szamukra, amivel
ugy érezték, hogy képesek a torténetek nézo-
ire hatni.

Az SS kiilonosen figyel a trauma tulélo-
ire és a veliik valo munkara. Médszertanuk-
ban kiilon fejezetet szentelnek a DST és a tra-
uma kapcsolatdnak, amely akar ajanlas is
lehet a hasonld vallalkozasban gondolko-
doknak. Eszerint a trauma legtobbszor egyé-
nekkel torténik, de szélesebb értelemben tar-
sas (szocidlis) és politikai jelenségnek is
tekinthetd, és mélyen athatja a hatalom dina-
mikaja. A szervezet tagjai a traumatikus ¢él-
ményt szélesebb értelemben hasznaljak, amely
feloleli az erdszakot, az elnyomast, a stig-
matizéaciot €s a marginalizaciot, amelyek csa-
ladi, koz0sségi, szervezeti és fegyveres konf-
liktusokban fordulnak eld. Habar hasznos
a kozos megallapodas a trauma jelentésérol
a kutatok, klinikusok és aktivistak kozott, az
SS azt gondolja, a trauma rigid definicidja
csokkenti a kutatas lehetOségét és igazsagtala-
nul patologizalja az egyéneket és a csoportokat.
Ok a sajat definiciojukat kelld elvigyaza-
tossaggal és a workshopok résztvevdinek
tamogatasa mellett gy hasznaljak, hogy
meghagyjak szamukra, hogy 6k donthessék
el, a tapasztalatuk trauma-e vagy sem. Fiig-
getlentil attol, hogy a traumat miként is defi-
niadljak, az biztos, hogy annak érzelmi és
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fizikai hatasai vannak. A 3. mellékletben ta-
lalhato a SS program ajanlasa, amely segit el-
donteni és tisztdzni, hogy egy sériilékeny,
trauman atesett egyén mikor vehet részt a di-
gitalis torténetmesélés mithelyen és mikor
nem.

A harmadik bemutatand6 program, a ,,Pa-
tient Voice™ dtlete abbol a szandékbol indult,
hogy a korhazi betegek és a személyzet
(orvosok, apolok) torténeteit hasznaljak fel az
egészségiigyi rendszer fejlesztésére. A digi-
talis torténetek hasznalataval a betegek és
a személyzet tapasztalatait az egészségiigy
kozponti elemévé lehet tenni. A program kez-
dete 6ta (2004) tobb mint 250 digitalis torté-
net sziiletett, melyek egy részét az orvosi
képzésben is felhasznaljak. A programban
a résztvevok digitalis torténeteinek megal-
kotasat kdvetden azok bemutatasara olyan
miithelyeket szerveznek, amelyek lehetdvé
teszik az egészségligyi szakembereknek,
a gondozoknak (4dpoloknak) és a betegek-
nek, hogy fejlesszék sajat torténeteiket és
narrativaikat. Emellett tandcsadast és tdmo-
gatast biztositanak a digitalis torténetmes¢lés
felhasznaldasahoz az egészséget fejlesztd
programok keretein beliil. A program atfogd
célja egy emberkozelibb, betegkdzpontubb
egészségiigyi rendszer l1étrehozasa. Egyrész-
ol kisérlet arra, hogy megprobalja kiegyen-
stlyozni az erfviszonyokat az egészségligyi
rendszer szakemberei (orvosok, klinikusok,
apolok), a vezetdk és a betegek kdzott, mas-
részrol pedig kisérlet arra, hogy uj utakat
mutasson a dontéshozoknak ahhoz, hogy job-
ban megérthessék a gyogyulas és a gyogyitas
emberi oldalat. Amennyiben elfogadjuk,
hogy a beteg az egészségligyi rendszer ,,lelke”,
ugy adottnak vessziik, hogy a véleménye ¢és

a torténete kiemelkedd fontossaggal bir az
egészségiigyl rendszer fejlesztése terén.
A program torténetei rovid (tipikusan 3 perc
hosszu) digitalis torténetek, amelyek kombi-
naljak a zenei és a képi tartalmakat annak ér-
dekében, hogy egyedi médon mutassak be az
egészségiigyben részt vevok tapasztalatait.
Greenhalgh (1999) szerint a torténetek kie-
melik a rendszer hidnyossagait, felhivjak a fi-
gyelmet a rejtett nehézségekre, ingyenes ta-
nulasi lehetéséget teremtenek, eldsegitik
a gyogyulast és a megbékélést, lehetdve te-
szik a betegeknek és gondozoiknak, vala-
mint a szakembereknek adott esetben, hogy
hallathassék a hangjukat (empowerment esz-
koz). A korhazi személyzet esetén a kiégés
megeldzésének eszkoze is lehet. A Patient
Voice kétlépcsos beleegyezd folyamat révén
biztositja a programban részt vevo beteg sza-
mara azt a biztonsagos és tamogatd 1égkorti
mihelyt, ahol a torténetiik szerkesztése és
kiadasa végig a sajat keziikben van.
Osszefoglalva, a DST nemzetkozi fel-
hasznaldsanak tapasztalatai azt mutatjak,
hogy a modszer mas (terapias) modszerekkel
kombinalva hatékony eszkoz lehet szamos
mentalhigiénés probléma kezelésében. Dep-
resszioval és szorongassal kiizdo serdiilok
esetében kognitiv viselkedésterapiaval kom-
bindlva példaul hatékony eszkdz adekvatabb
megkiizdési modok fejlesztésében, a kreativ
tapasztalatmegosztasban, az érzésekrdl vald
hatékonyabb kommunikéci6 serkentésében,
¢s noveli a terapiaban valo elkotelezddés esé-
lyét. Komplex terapias tervek részeként, ko-
riltekintd és megfeleld etikai elveket be-
tartva, kiilonbozd részvételi és empowerment
eszkozokkel kombindlva a trauma tiléldinek
segitésében is hatékonyan alkalmazhato.

8 Bovebben lasd: www.patientvoices.org.uk.

ALKALMAZOTT PSzICHOLOGIA 2017, 17(3):59-84.
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A DST mentalhigiénés felhasznalasanak
hazai tapasztalatai

Rehabilitacios DST-program (pilot). A digi-
talis torténetmesélés (DST) modszertanat ha-
zai kdrnyezetben mindeddig még nem alkal-
maztak traumatizalt emberekkel folytatott
segitdi munka keretében. A nemzetkozi ta-
pasztalatok a modszer 0jito jellegét, és en-
nélfogva szegényes szakirodalmi bazisat mu-
tatjak. A DST a miivészetterapiak és az
empowerment modszerek metszéspontjaban
elhelyezhetd, azok elméleti és gyakorlati ta-
pasztalatainak felhasznalasaval a mentalhi-
giénés ellatasban alkalmazhatonak feltételez-
hetjlik. A modernkori rabszolgasag talélivel
folytatott gyakorlati munka hazai tapasztala-
tai azt mutatjak, hogy a szocialis és egész-
ségligyi ellatorendszer maga is még csak most
szembesiil — a tarsadalmi k6zgondolkodassal
parhuzamosan — a modernkori rabszolgasag
jelenségével. Ennélfogva maguk az érintettek
is nehezen érhetdk el. A nemzetkozi kutata-
sok azt mutatjak, hogy a modernkori rab-
szolgasag 4ldozatai k6zott zomében nok és
gyermekek vannak, akik még ha a szocialis
vagy egészségiigyi ellatérendszerben meg is
jelennek, célzottan nehezen fellelhetok. Mi-
vel a modernkori rabszolgasag kriminalizalt
teriilet, a védelemben részesiilo talélok ano-
nimitasat kifejezetten védik. A hazai mental-
higiénés ellatorendszer nincs felkésziilve
a traumat atélt talélok intézményesitett és
szervezett kezelésére, igy olyan csoportot je-
lenleg szinte lehetetlen szervezni, akiknél
a traumafeldolgozas terapias folyamata egy-
séges rendszerben valdsulna meg.

A DST terapias alkalmazhatosagat hazai
kornyezetben, elsé alkalommal egy pilot
program keretében az Anthropolis Egyesiilet’
probalta ki rehabilitdcioban részt vevo sze-
mélyekkel. A programnak lehetdséget az
Udvhadsereg (UH) Vilaszit Haza ni reha-
bilitacios otthona biztositott. Az otthont el-
sOsorban olyan aktiv koru, munkaképes,
egészségi, pszichés és szocialis allapotuk-
ban visszafordithaté modon sériilt személyek
vehetik igénybe, akik onként vallaljak reha-
bilitaciojuk érdekében az egylittmiikodést.
A Valaszit Haza ndi lakoéinak rendszeresen
szervez olyan programokat, melyek segitsé-
get adhatnak az ttjukat keresé néknek belsé
motivacioik feltarasaval vagy akar kiilsé ko-
riilményeik megvaltoztatdsaval. Az UH altal
biztositott programokon valé részvétel min-
den esetben dnkéntes. Az otthonban €16k re-
ményveszetten érkeznek az intézménybe, 6n-
alléan mar nem tudnak valtoztatni nehéz
helyzetiikon. Ahhoz, hogy reintegralodni tud-
janak a tarsadalomba és a munka vildgéaba,
kulcsfontossagu lehet az UH altal nyujtott
folyamatos és komplex szolgaltatas (lakhatas
biztositdsa, egészségiigyi ellatas, képzés, lelki
gondozas, életvezetési tanacsadas, személyi-
ségfejlesztés, terapia). Az ellatottak az or-
szag barmely teriiletérdl jelentkezhetnek bar-
milyen (példaul etnikai, vallasi, felekezeti)
megkiilonboztetés nélkiil: igy érkeznek ut-
carol, biintetés-végrehajtasi intézményekbdl,
korhazbol, megromlott csaladi, élettarsi kap-
csolatbol. Vannak olyanok, akik a lakasmaf-
fia, a munkanélkiiliség vagy a prostitacio al-
dozatai, vagy allami gondozasbol kikertilt
fiatalok.!”

9 A team tagjai Band D4vid, Nagy Balazs, Ungdr Nora (az Anthropolis Egyesiilet munkatérsai) és kiils8s szakérto-

ként Szeman Dénes voltak.
10 Bgvebben lasd: www.udvhadsereg.hu.
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A program az Udvhadsereg rehabilita-
cids célkitlizéseivel 6sszhangban, veliik ko-
zosen kertilt kialakitdsra. Az Anthropolis
Egyesiilet eldzetesen egy specialis, az ott-
hon lakoinak traumatikus élettorténetét fel-
dolgoz6 DST programot tervezett (a hasonlo
populécion szerzett nemzetkozi tapasztala-
tokra épitve), azonban a részvevok eldzetes
kivalasztasdnak nehézségei miatt (amely
a programban val6 részvétel mentalhigiénés
elofeltételeit vizsgalta volna) végiil egy stan-
dard DST program mellett dontottek azzal
a kitétellel, hogy tovabbra is szem el6tt tart-
jék a traumatikus személyekkel folytatando
DST etikai alapelveit. A program 10 alka-
lombol allt (2016. januar és februar kozott),
mindegyik alkalom két 6ra hosszl volt és
mindig ugyanazon a napon, ugyanakkor és
ugyanott (az Udvhadsereg rehabilitacios koz-
pontjaban) keriilt megtartasra. A DST team
Osszesen 4 tagbdl allt, és minden alkalmon
minimum két tag jelen volt, és egy tag min-
dig pszichologus volt. A résztvevok kore
a kezdeti 5 forol végiil 1 fore apadt, az egyes
alkalmakon a résztvevok szdma és személye
ingadozott. A program elsésorban a DST
standard protokolljaval 6sszhangban haladt,
kiegészitve a modernkori rabszolgasag té-
majaval. A folyamat alatt azonban kidertilt,
hogy a résztvevok kozott tobben kiizdottek
korabban, vagy kiizdottek a folyamat kezde-
tén is mentalis betegségekkel (példaul alko-
holizmus, demencia, depresszid, panikbeteg-
ség), amely parhuzamos volt a traumatikus
eseményekkel valdo megkiizdés kiilonbozo
szintjeivel, tobbeknél a PTSD jelei is felfe-
dezhetOk voltak (a folyamat alatt megfordult
0sszesen 10 résztvevo koziil 7-nél mentalis,
2 esetén PTSD). Tobb résztvevd is taléldje

volt a modernkori rabszolgasagnak, volt, akit
prostitualtként, volt, akit napszdmban dol-
goztattak. A szervezok tapasztalata az volt,
hogy bar a standard DST programjaban
a résztvevok barmirdl készithetnek filmet,
mégis, a tobbség sajat torténetétdl nem tudott
(vagy nem akart) elrugaszkodni, azokrol nem
akartak filmet késziteni, és sokan a tovabbi
alkalmakrol is elmaradtak. Ez megerdsitette
a specialis csoporttal valdo DST koriiltekintd
tervezését. Az 6todik alkalomig igy a csoport
nyitott maradt, ekkor csatlakozott az egyetlen
tag, aki végiil filmet is készitett az ¢lettorte-
netébdl. Az egy £, aki végiil véllalta a prog-
ramban valo teljes részvételt, a Silence Speak
etikai elveinek megfelelet. A résztvevok utan-
kovetése soran dertilt ki, hogy sokan azért
maradtak ki a csoportbol, mivel ugy érezték,
barmilyen torténetet is mesélnek el, az tal
személyes lesz a szamukra, tal mélyen mu-
tatta volna be személyes tragédiajukat, volt,
aki szelektalt volna a csoporttagok kozott is
a megosztast illetéen. Sokaknal azonban
egyértelmiien latszott, hogy az atélt traumaik
(a trauma fogalmat a Silence Speak-kel 6ssz-
hangban hasznaltuk) terdpidsan nem meg-
dolgozottak, és igy nem minden esetben all-
nak tudatos kontroll alatt. igy a folyamattol
vald tdvolmaradas akar védekezésként is te-
kinthetd. Az egyetlen résztvevd, aki a folya-
matot végigesinalta (azaz elkésziilt a filmje),!!
megerdsitette a kordbbi elképzeléseket, mi-
szerint mar a pszichoterapiasan atdolgozott
¢lettortént tovabbi rehabilitacidjat tudja ta-
mogatni a DST folyamata. Az utdnkovetés-
ben megragadhato volt, hogy bar a tobb pon-
ton traumatikus élettorténettel valdé munka
felkavar6 élmény, a torténet digitalis struk-
turdba helyezése, kontrollalt megformalasa

1 A filmet kizarlag az Anthropolis Egyesiilet engedélyével lehet bemutatni.

ALKALMAZOTT PSzICHOLOGIA 2017, 17(3):59-84.
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(a torténeti szelekcion, narrativaalkotason,
a vizualis anyagok megvalasztasan, a video-
vagason és a személyes narracion keresztiil)
tovabb segitette annak elfogadéasat. Mindez
azonban a korabbi, strukturalt élményfeldol-
gozas (intézményesitett pszichoterapias ella-
tas) tapasztalatra épitve torténhetett meg.
Ezenkiviil (a Silence Speak tapasztalataival
Osszhangban) az Ontapasztalas 0j élményét
kinalta, a biiszkeség, az elégedettség €s a tar-
sas hatékonysag érzéseivel jart egyiitt. Mindez
abban a szandékban is megnyilvanult, hogy
a kisfilm oktatasi célu felhasznalasara adott
engedély a megeldzés, a prevencid szandé-
kéaval tortént, azzal a céllal, hogy masok is ta-
nuljanak beldle. Ezek alapjan feltételezheto,
hogy a résztvevd eljutott a traumafeldolgozas
végso fazisaba, azaz a (traumatikus) torténet
tagabb, koherens kontextusba illesztéséig, az
¢lmény tarsadalmi cselekvésbe forditasaig.

DiszKUSSZ10 ES A TOVABBLEPES
LEHETOSEGEI

A digitalis torténetmesélés modszertana
a miivészetterapiak és az empowerment mod-
szerek metszetében helyezhetd el. A miivé-
szetterapiakban elterjeddben van a digitalis
technikdk hasznélata. Els6sorban a fény-
képre/fényképezésre és a videdkészitésre vo-
natkozo tapasztalatok érhetdk el. A vizsga-
latok azt mutatjak, hogy ezek az eljarasok
novelik a kliensek onbizalmat, onértékelését,
szelfautonomidjat és fejlesztik az onmagukra
vonatkoz6 empatia (self-empathy) képessé-
gét. A traumdhoz kapcsolddoan a video- €s
képszerkesztd programok hasznalatan ke-
resztiil a talélék kontrollt gyakorolhatnak
a traumas emlék(betorés)ek felett, mikdzben

novekszik a reflektiv tudatossag, és a sze-
mélyes torténetmesélésen keresztiil csokken
a distressz. A képessé tévo modszerek leg-
tobbszor a részvételi technikakon keresztiil
novelik az egyén szelfautonémiajat, megad-
jék a kontroll képességét és hatalmat adnak
az egyéneknek, kozosségeknek sajat ¢letiik
felett. A digitalis torténetmesélés modszerta-
naban mindkét eljaras elemei megtaldlha-
toak. A torténetek elbeszélése felszabadito,
a létrehozas ) modjainak tanulasa pedig én-
megerdsitd, empowerment funkcioval bir.
A kész mlivek megosztasa 1) nézdpontokat
ad az egyénnek az onmagarol valé gondol-
kodasahoz, illetve a masokhoz valo kapcso-
16das ¢lményén keresztiill a szolidaritas,
a személyes elfogadottsag és az empatia ér-
zéseinek megéléséhez segit hozza, és legiti-
malja az egyéni tapasztalatot. A DST hasz-
nalatdnak nemzetkdzi eredményei azt
mutatjak, hogy a modszer mas (terapias)
modszerekkel kombinalva hatékony eszkoz
lehet szamos mentalhigiénés probléma inter-
vencidjaban. A traumafeldolgozas harom-
szakaszos modelljének utolsé részébe, a visz-
szailleszkedés fazisaba koriiltekintd tervezés
mellett integralhatd. A nemzetkozi tapaszta-
latok is azt mutatjak — és ezt erdsitik meg
a hazai pilot program tapasztalatai is —, hogy
a traumafeldolgozas komplex terapias tervé-
nek részeként, mar a terapia tervezési fazi-
sdba illesztve, a taléldk segitésében is haté-
konyan alkalmazhat6. Ezért fontos lenne
a hazai mentélhigiénés és szocialis szakem-
berek (szocidlis munkasok, pszichologusok,
pszichoterapeutak) bevonasaval a modszer
tervezett, komplex és kontrollalt pszichote-
rapias alkalmazasanak tovabbi kiprobalasa
¢s fejlesztése.
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SUMMARY

PERSPECTIVES OF USING DIGITAL STORYTELLING (DST) TECHNIQUE IN SUPPORT WORK WITH
TRAUMATIZED MODERN SLAVERY SURVIVORS

Survivors of modern slavery are often traumatized through repeated physical abuse and
aggression. One effective technique for coping with trauma is art therapy, and more recently
this therapic process increasingly applies digital tools. This paper explores the applicability
of digital storytelling (DST) as a technique in support work with trauma survivors. Based on
international and personal, Hungarian experience, this theoretical study attempts to position
DST methodology in an intersection of art therapy and empowerment methods. DST can be
helpful in many fields that process and share narrative, by nurturing self-compassion and self-
reflection, experiencing acceptance through processing narrative and sharing stories, and
experiencing empowerment through technical learning. The authors argue that in the third
phase of trauma care, social reintegration, DST can help survivors progress by putting their
stories in perspective. DST methodology can be put to best effect by adapting the original
methodology over a long term.

Keywords: modern slavery, digital storytelling (DST), trauma, survivor care, art therapy,
empowerment methods
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MELLEKLETEK

1. melléklet
A negativ €letesemény, a trauma, a stressz, a kritikus esemény és a krizis fogalmainak
attekintése és 0sszehasonlitasa

Negativ Trauma Stressz Kritikus esemény Krizis
életesemény
Angolszdsz Negative life |Trauma Stress Critical incident Crisis
terminoldgia |event
Id6belisége [Barmikor Mult Jelen Jelen Jové
Kialakuldsa |Varatlanul Hirtelen Fokozatos, allandosult [Hirtelen Dinamikus
folyamat
Jellege, Mindennapi |Tulmutat a Mindennapi élettel Tulmutat Beszdkilt,
mértéke életben, mindennapi élet  |jaré nehézségek, a mindennapi élet |regressziv
barkivel nehézségein, melyek barkivel nehézségein, allapot, mely
el6forduld rendkivil el6fordulnak rendkivil soran romlik
veszteségek, |megterhel6 megterheld a mindennapi
negativ esemeény esemeény funkcionalitas,
élmények adaptivitas
Személyesség |Egyéni Egyéni Egyéni Tomeges Egyéni
Gyakorisaga, [Tobb jelent6s [Trauma I: egy nagy |Tobb kisebb Egy extrém Folyamat
intenzitasa Trauma ll: tobb
jelentds
Kauzalitas Ok Ok Ok Ok Okozat
Kovetkezmény |Mentalis Krizist provokalhat,|Mentalis zavarokat, Krizist El6z6ek
zavart vagy lappangva szorongast, vegetativ |provokalhat kivalthatjak
provokalhat [a személyiségbe |tlineteket, testi
épdll, torzitva azt |betegségeket okozhat
Szovédmé-  [Depressziv Trauma Il: PTSD,  |Akut stressz zavar, PTSD, akut Kronicizal6dé
nyek zavarok disszociativ zavar, |alkalmazkodasi zavar, |stresszzavar krizis,
(diagnosztikus szuicidium, szorongasos zavarok, szuicidium,
szint) depressziv zavar, |alvdszavar dezintegracid
boarderline
személyiségzavar
Segitség Egyéni, Egyéni, csoportos |Csoportos, egyéni Csoportos Egyéni
jellege csoportos
Specifikus Pszichoterapia, [EMDR, ATSM, Relaxaciés maodszerek, [CISM, CISD, ACT, [Klasszikus
kezelés gyogyszeres |hipnoterapia pszichoterapia, ATSM, relaxacios |krizisintervencio
kezelés gyogyszeres kezelés [moddszerek
Példak Gydsz, Gyermekbantal- Munkahelyi Tomegszerencsét- [Lélektani
hozzatartozé |mazas, szexudlis  [tulterhelés, lenség, baleset, valsaghelyzet,
vagy abuzus élethelyzeti nehézség, |természeti parkapcsolati
munkahely anyagi problémadk, katasztréfa, szakitas
elvesztése diszharmonikus terrorcselekmény,

csaladi miikodés

haborus helyzet

(Forras:

Voros 2009: 220)
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2. melléklet. A 7 1épéses digitalis torténetmesélés folyamatanak bemutatasa

A hétlépéses digitalis torténetmesélés forgatokonyve segit az egyéni €s 1ényegre tord digita-
lis torténet 1étrehozasdban. Harom elv facilitalja a kreativ digitalis torténet szkriptjeink létre-
hozésat: 1. nézépont (point of view), 2. dramatikus iv (dramatic arc) és 3. az érzelmi kompo-
nens (emotional content).

A. Pont (of view) — A digitalis torténeteket tipikusan elsé szam elsd személyben, egyéni né-
zOpontbol mondja el a narrator, €s sajat multbeli tapasztalatait kommunikalja. Szubjektiv és
személyes nézOpontot oszt meg, szembe helyezkedve az ,,objektiv’ dokumentarista, ,,latha-
tatlan alkot6” nézépontjaval.

B. Dramatic Arc — A dramatikus iv, amely tulmutat az események pusztan listaba szedésén.
A torténet mozgasban van a mesélés kdzben, gyakran bemutatja példaul egy bizonyos esemény
fejlodését. A vagy-cselekvés-megvalositas harmasa mindig dramatikus fesziiltséget kreal. Jo
kiindulas lehet egy kérdés is a meséld életébol.

C. Emotional Content — Ez a besz¢l6 érzelmi dszinteségéhez kapcsolodik a torténeten beliil,
a kozonséggel vald megosztasa a torténet személyes fontossagat mutatja.

D. Voice — A sajat hang hasznalata, amely narralja a torténetet, személyességet, érzelmessé-
get ¢s hitelességet kozvetit.

E. Soundtrack — A zene erdteljesen befolyasolja a hallgatosag érzéseit és a vizualis informacid
feldolgozasat.

F. Economy — A digitalis torténetek rovid, altalaban 2—5 perc hossztak, de sok mindent koz-
vetitenek a jelentés sokrétli bemutatédsa és a sokféle médium kombinécidjanak kovetkeztében.
Ami kommunikalhat6 vizualisan, azt nem feltétleniil kell szavakkal megtenni, és ennek a for-
ditottja is igaz. Ez az elv megnyitja a kreativ kombinaciok lehetdségét, az egyéni képek me-
taforikusabbak lehetnek, beallithatjak a tonust, vagy bizonyos asszociaciokat serkenthetnek.
G. Pacing — Van egy ritmusa a digitalis torténeten beliil, hogy a képek milyen gyorsan tiin-
nek fel és tlinnek el, milyen a zene sebessége, a sziinetek a hangban stb. A sebesség varialasa
a torténeten beliil segit fenntartani a kozonség elkotelezodését és vezeti az érzelmi allapotukat.

A foglalkozéasok kezdetén a facilitatorok kiilonb6zd példatorténeteken keresztiil mutathatjak
be az el6z6 hét elem miikodését. A hét elem megbeszélése utan a résztvevok korbetilnek és
megosztjak egymassal otleteiket és torténeteik szkritpjét. A csoport visszajelzései a torténet-
meséld kérdéseire épiilnek. A facilitator visszajelzést is szolgaltat, segiti a torténetmesélot
a megfeleld fokusz megtalalasaban, és javaslatokat tesz azzal kapcsolatban, hogy mi valdsit-
hat6 meg a felmeriilt 6tletekbdl.

1. Szkriptiras: lehetdség a személyes atbeszélésre €s a javitasra. A résztvevok eldontik, hogy
mire fokuszalnak (képek vagy irds). Jellemz0, hogy a visszajelzések utan a legtdbben az elsd
napot a vazlat és sajat szkript megirasaval toltik, lelilnek megbesz¢lni a facilitatorral.

2. Médiumok keresése a torténethez. Ahogy a szkript kifejtésre keriil, a torténetmesélok
a hozza kapcsolodo képeken és esetleg a zenén gondolkodnak.

3. A Photoshop (vagy egyéb vagoprogram) tanuldsa a képek és a videok manipulalasara.
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Az 0sszes tartalom digitalizalasa, szkennel€s, a video konvertalasa €s a sajat hang felvétele.
A digitalis vagoprogram tanulasa, hogy a kiilonb6z6é médiaelemeket kombinalni lehessen.
Sajat anyag véglegesitése (szerkesztése, vagasa). Ha szlikséges, segitséggel.

A végsO anyag megosztasa. (Paull, 2002)

Nk

3. melléklet
A Silence Speak program ajanldsa: azon szempontok gylijteménye, amelyek segitenek
tisztazni, hogy egy sériilékeny, trauman atesett egyén mikor vehet részt a digitalis
torténetmesélés mithelyen és mikor nem
(Forras: www.silencespeak.org)

A traumas torténetek elmondasanak gyogyito ereje

Ko6z06s tudas és tudomanyos evidencia, hogy aki valamilyen fajdalomtol szenved, altalaban job-
ban lesz, ha segitséget keres, mintha a szenvedését magaban tartja. Egy biztonsagos és timo-
gato kornyezet megléte, ahol leirhato vagy elmondhatd, hogy mi tortént, gyakran segithet ér-
telmet adni a traumatikus élménynek, vagy segithet eltdvolodni az aldozati szereptdl vagy
azoktol a kornyezeti tényezOktol, amelyek hosszl idon at szotlansagban tartottak a talélot. A ta-
nulméanyok azt mutatjak, hogy a leir6 iras (descriptive writing; példaul mi tortént velem) és
a reflektiv iras (reflective wrtiting; példaul hogyan hatott ez rdm) kombinacioja a legnagyobb
pozitiv hatast jelenti a jollétre. Ez pontosan illeszkedik a digitalis torténetmesélés modszer-
tandhoz, amely Osszegyurja ezt a kett6t egy narrativ torténetté.

A szavak mogé menni

A miivészetterapias gyakorlathoz hasonléan a Silence Speak miihelyei elérhetévé teszik
a résztvevoknek, hogy tobbféle Giton adjanak jelentést és fejezzek ki tapasztalataikat, a beszéden
vagy az irason tilmutatoéan példaul a zene vagy a képek eszkdzeivel. A legtobb résztvevo sza-
mara egy régi konyvbe valo betekintés, egy fénykép elkészitése vagy egy kép rajzolasa kiin-
dulopont lehet egy torténethez. Olyan esetekben, amikor a traumatikus tapasztalat valakit szot-
lanna véltoztatott, nemcsak arra van lehetdség szamara, hogy leirhatd legyen mi tortént,
hanem a tapasztalat vizualis portréva valo transzformalasara is. Ez kiilondsen azok esetében
igaz, akik nagyon fiatalon, még a preverbalis id6szakban szenvedtek el traumat.

Az izolaciotol a tamogatdsig

A traumatikus események kovetkeztében az embereknek gyakran neheziikre esik jelentdség-
teljes kapcsolatokat kiépiteni masokkal. A traumas tapasztalat alatt arra kényszeriiltek, hogy
mindent figyelmen kiviil hagyjanak, kivéve az 6sztoneiket azért, hogy fenn tudjak tartani alap-
vetd mikodésiiket, és tuléljenek. A kitorlés maradando oroksége a disszociacio, az az allapot,
amelyben az emlékek, a gondolatok, az érzelmek és a testi érzetek széttoredezetté valnak. Ami-
kor az emberek disszocialt allapotban vannak, tdvolsagot tartanak a fizikai €s érzelmi inter-
akcioktol. A Silence Speak digitalis torténetmeséld mithelyei olyan biztonsagos teret nyujta-
nak a résztvevoknek, ahol elkezdhetik feladni a védekezésiiket €s (ujra) sebezhetdvé valhatnak,
a sajat tempojukban. Az SS olyan csoportokat szervez, ahol gyakorlott vezetdk (facilitatorok)
vegyitik a szomatikus és a testtudatos technikakat a miihelyekben. Ezek a tapasztalati modszerek
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(amelyek magukban foglaljak a résztvevoi médiakészités praktikait is) tamogatjak az elmoz-
dulast az integracio felé; Gjra magabiztosnak lenni a sajat testiikben, érzékenynek lenni / meg-
érintve lenni / Gjra nyitottnak lenni — a félelem, elkeriilés, elveszettség helyett — a gondolatok
¢s az érzelmek irant, tovabba Gjra nyitni és elérhetdnek lenni a masokkal valé intim kapcso-
latokra. A miihely résztvevdi és a facilitatorok kozotti kapcsolat nagyon fontos a miihely tel-
jes ideje alatt. A megkozelités a narrativ terdpias tradiciora €pit, amely arra hivja fel az egész-
ségiigyi szakemberek figyelmét, hogy legyenek jelen és kozel a (fizikai és lelki) fajdalomhoz,
amit a paciens megoszt veliik, és hogy k6z6s konstrukcioban valtoztassdk meg a paciens életé-
nek narrativajat, mert mindketto elengedhetetlen a gydgyulasi folyamatban. Habar a miihely
facilitatorai nem egészségiigyi szakemberek, de 6k is valljak a hallgatason keresztiili tana-
sagtételt az emberi fijdalom mellett, amely lehetévé teszi szdmukra, hogy magukénak érez-
z€k a torténetiiket. A torténetmesélés visszaadja a hatoképesség (agency) érzését azon hely-
zetek folott, amikben a talélok jellemzden csak kevés, vagy semmilyen ellenérzéssel nem
rendelkeztek.

A torténet elmesélésetol a cselekvésig

Judith Herman traumaszakértd szerint bar egy torténet elmesélése is gyogyito lehet, azonban
egy kollektiv cselekvésben valo részvétel a kozosségi szinten fontos szerepet jatszik a hely-
reallitd folyamatokban. A SS szakért6i felismerték, hogy a gydgyulastdl a helyreallitasig ter-
jedd utazas nem feltétleniil egyenes — sokan egyéni terapiabdl érkeznek, kozosségi részvétel
nélkiil, mig masok folyamatosan k6zosségi/politikai szinten dolgoznak a személyes fajdalom
torténeteivel. Ebbdl kifolydlag az SS digitalis torténetmesélés modszere az egyéni atalakitas
tdmogatasa ¢és a képessé tétel mellett rezilienciat alakit ki a résztvevokben azaltal, hogy a szo-
cialis igazsagossagot tamogatd mozgalomba vonja be dket.

Amikor az idé nem alkalmas

Miel6tt a fenti elonyoket ki lehetne hasznalni, az embereknek teljesen késznek és képesnek
kell lenniiik a torténeteik megosztasara. Bar a legtobb ember ugy érkezik a digitalis torténet-
mesélés folyamataba, hogy érzelmileg és fizikailag erOsnek érzi magat, azonban észben kell
tartanunk azt a tényt is, hogy vannak, akik nem képesek realisan felismerni/felmérni tényle-
ges allapotukat. Ez kiilondsen igaz azokra, akik éppen a torténetiik kozepén vannak (példaul
egy bantalmazd kapcsolatban ¢lnek, vagy az utcan, drogokat és/vagy alkoholt hasznalnak,
amely alapmiikodésiiket befolydsolja, a mindennapi megélhetésért, ételért, biztonsagért kell
megkiizdeniiik). Mindezt kiegésziti Gabrielle (2013), aki felveti, hogy azok szdmara sem al-
kalmas a moddszer, akiktdl akar a maganéletiikben, akéar nyilvanosan — akar erdszakkal fe-
nyegetve — elvarjak, hogy hallgassanak torténetiikrdl, és akik szamadra a torténetek feltarasa,
az elkovet6k megnevezése blintudattal jar egyiitt. [lyen esetekben megkérdezni valakitdl, hogy
kész-e elmesélni a torténetét, nem kivant hatassal jarhat, a reménytelenség csapdajaba ejtheti
Ot a katarzis és a jollét helyett. Az etikai utmutatd (Ethical Practice — lasd: www.silences-
peak.org) biztositja a potencialis résztvevok dvatos és koriiltekintd azonositasat.



