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Szenvedélybeteg csaladban felnott gyermekek veszteségélményei

Osszefoglalas ¢ A tanulmdanyban bemutatott kutatisunk célja szenvedélybeteg csalddban
nevelkedo gyermekek veszteségélmeényeinek feltarasa, az alkoholbeteg sziil6 mellett nevelkedés
kovetkezményeinek, valamint a sziilo halalat koveté gyaszfolyamat tapasztalatanak a
vizsgalata. Empirikus kutatasunkban olyan magyar személyek irdasos beszamoloit elemezziik
kvalitativ pszichologiai modszerrel, akiknek sziilei érintettek voltak az alkoholbetegségben,
egyik vagy mindkét sziil6jiik elhunyt és a halaleset 6ta legalabb két év eltelt. Osszesen 78 irdsos
beszamolo elemzését végeztiik a tematikus analizis modszerével, amely alapjan a tanulmanyban
olvashato eredmények bontakoztak ki. Kutatasunk megerositi a szenvedélybeteg csaladokban
nevelkedo gyermekek minél kordabbi elérésének, segitésének, valamint a sziilo elvesztését koveto

gvdszfolyamatban torténd kisérésének fontossagat.

Kulcsszavak: szenvedélybeteg csaladban nevelkedés, sziil6 gyasza, Osszetett veszteség, gyasz

rétegei, komplikalt gyasz

Experiences of loss and grief in children growing up in families with

addiction

Summary ¢ The aim of the research presented in this paper is to explore the experiences of
loss and grief of children growing up in families with addiction, the consequences of growing
up with an alcoholic parent, and the experience of bereavement following the death of a parent.
In our empirical research, we analyse written accounts of Hungarian individuals with parents
affected by alcoholism, with one or both parents deceased and with at least two years having
passed since the death. We analysed a total of 78 written accounts using the thematic analysis

method, which led to the findings reported in this paper. Our research confirms the importance
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of reaching out to and helping children growing up in families with addiction as early as

possible and accompanying them through the grieving process following the loss of a parent.

Keywords: growing up in an addicted family, parent bereavement, complex loss, layers of

grief, complicated grief

Bevezetés

A szenvedélybeteg csaladok élethelyzete kiilondsen Osszetett dinamikat mutat, amely
mélyrehat6 érzelmi, pszichologiai és tarsadalmi kdvetkezményekkel jar a csalad minden tagjara
nézve, kiilondsen az ott nevelkedd gyermekekre. A fiiggdség nemcesak a szenvedélybeteg egyén
probléméja, hanem az egész csaladi rendszert destabilizalja, amely ezaltal a mindennapi életet
a krizisek és diszfunkciok folyamatos sorozativa valtoztatja. A gyermekek szdmara ez az
instabil kozeg egyszerre jelenti a gondoskodé sziil6 hianyat és a csalddi rendszer miikodési
zavaraival val6 folyamatos kiizdelmet. A szenvedélybeteg sziil6 mellett nevelkedés az egyik
leggyakoribb artalmas gyermekkori tapasztalat (ACE), amely hosszl tdvon hatassal van az
érzelmi fejlédésre, a kapcsolati mintazatokra és a gyasz feldolgozasanak képességére is (Allen

etal., 2022; Fekete-Gal et al., 2022; Felitti et al., 2019; Kovacs-To6th & Kuritarné Szabo, 2023).

A csaladi rendszerelmélet perspektivaja

A csaléadi rendszerelmélet szerint a csalad tagjai érzelmi és viselkedésbeli kapcsolodasuk révén
dinamikus egységet alkotnak, amelyben az egyén problémai az egész rendszert érintik. A
szenvedélybeteg sziild jelenléte gyakran eltorzitja ezt az egyensulyt, a rendszer miikodését az
instabilitas, a krizisek és a diszfunkcid hatarozza meg. Az ilyen csaladokban a gyermekek
sokszor tulzott feleldsséget vallalnak, és kényszerlien ellatjak a sziiléi funkcidk egy részét. Ez
a parentifikacio jelensége, amely érzelmi €s fizikai tulterheltséget okoz a gyermekek szdmara,
hosszu tavon pedig az onértekelés, az érzelmi szabalyozas €s a kapcsolati kotédés problémait
eredményezheti (Alexander, 2003; Boszormenyi-Nagy, 2014).

A rendszerelméleti megkozelités arra is ravilagit, hogy a gyermekek gyakran
internalizaljak a csaladi diszfunkciokat, igy az érzelmi elhanyagolés és a sziil6i szerepek hianya
identitasprobléméakhoz és bizonytalan kotddési mintdkhoz vezethet. Az ilyen kdrnyezetben
nevelkedd gyermekekben gyakran kialakul egy idealizalt ,,fantdziasziilo” képe, amely érzelmi

tdmaszt nyQjt a valdsagban elérhetetlen gondoskodas helyett. Ez a kép gyermekkorban adaptiv
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lehet, de felndttkorban akadalyozhatja a multbeli veszteségek elfogadasat és a gyaszfeldolgozas
megkezdését (Zupanick, 1994).

A szenvedélybeteg csalddok allando krizishelyzetekkel szembesiilnek, amelyek érzelmi
bizonytalansagot és instabilitast teremtenek. Ezek a folyamatok a gyermekek szamara
kiilonosen megterheldk, mivel az allando stressz, a szégyen és a szorongas akadalyozza az
érzelmi fejlodésiiket. A krizisek tovabba megnehezitik a veszteségek feldolgozasat, mivel a
csaladtagok gyakran maguk is a talélésre 6sszpontositanak, és nem tudnak érzelmi tAmogatést
nyujtani egymasnak. Ennek kovetkeztében a gyermekek mar korai életkorban
megtapasztalhatjak a jogfosztott gyasz allapotat, amikor veszteségeiket sem elismerni, sem

feldolgozni nem képesek, mivel a tarsadalom sem ismeri el a veszteségeiket (Doka, 1999).

A gyasz rétegzodése

A szenvedélybeteg csalddokban nevelkedé gyermekek gyaszanak egyedi jellemzdje a
rétegzettség, amely harom f0 veszteségtipusban nyilvanul meg: a gyermekkor elvesztése, a
gondoskodo ,,fantaziasziil6” elvesztése ¢s a valos sziil6 elvesztése (Zupanick, 1994). Mivel a
szil6i feladatokat nem megfelelden ellatod sziilo érzelmileg elérhetetlen, a gyermekek mar
¢letiik korai szakaszdban kénytelenek lemondani a gondtalan gyermekkor élményérél. A
gyermekkor elvesztésének fajdalma gyakran csak a sziil6 halala utan valik tudatossa, amikor a
felnott gyermek végleg szembesiil azzal, hogy soha nem lehet az elhunyt sziildjével mar
,»hormalis” kapcsolata.

A sziil6 halala a gyasz harmadik rétegeként a korabbi veszteségekre érkezik, felerésitve az
ambivalens érzéseket: a haragot az elveszett gyermekkora miatt, valamint a biintudatot, amely
a diszfunkciondlis kapcsolatok sajatossagaibol fakad. Az ilyen Gsszetett érzelmi allapot miatt a
szenvedélybeteg csaladok gyermekeinél gyakran alakul ki komplikalt gyasz, amelyet az
elhtizodo intenziv érzelmek, valamint a gyasz normal lefolyasatol valo eltérés jellemez (Shear,
2015; Pilling, 2001).

A gyasz targya nincs kimondva, ezért nehezebb a feldolgozas. Azonban az egyén csak
akkor kezdhet el gyaszolni, ha tudja, mit veszitett el és ez egyiitt jar azzal a felismeréssel, hogy
soha tobbé nem lehet Gjra gyermek. A fel nem ismerés gyakran abbdl ered, hogy az érintett
megprobalja Gjraalkotni, Gjraélni a multat, nem tudatositja a veszteség véglegességét, igy azt
elgyaszolni sem tudja (Zupanick, 1994).

A gyaszfolyamatnak két nagyobb formdjat kiilonboztetjiik meg, az akut és a komplikalt
gyaszt (Shear, 2015). Az elhunyt szenvedélybeteg sziil6hoz fiz6d6 ambivalens kapcsolat miatt

a gyermekek a komplikalt gyaszfolyamaton mennek keresztiil, amelyet az elhtizodé komplex
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gyasz zavaranak is nevezhetlink. Ez intenziv gyédsz, amely hosszabb ideig tart, mint ami a
normak szerint varhato lenne, zavart okoz a mindennapi mitkddésben, €s a szokvanyostol eltérd
pszichés vagy szomatikus tiinetek jelennek meg (Shear, 2015). Komplikalt gyasz jelentkezhet
varatlan halélesetet kovetden, az elhunyttal kapcsolatos ambivalens érzések esetén, gyermek
elvesztésekor, erdszakos halalt kovetden, illetve olyan helyzetekben, amikor a halélesettel

egyidejlileg mas stresszhelyzetek is megjelennek (Pilling, 2001).

Az elveszett gyermekkor feldolgozasa gyakran csak a sziil6 halala utdn lehetséges, mert a
legtobb gyermek akkor kezd Oonmagara fokuszalni, egészen addig ugyanis a sziilével volt
elfoglalva, érte vallalt feleldsséget. Ezt kovetden tud magara figyelni, és igazan elgyaszolni az
elvesztett gyermekkorat. Az érzelmek feldolgozasahoz igénybe vehetd szakember segitsége, de
az érintett dolgozhat magaban is a sziilével valo kapcsolatan. Ha rendelkezik elegendd kiilsé és
belsd er6forrassal, akkor kiengesztelddhet a sziildvel, elrendezheti érzéseit, €s kialakithatja a ra
val6 emlékezés modjat. Ilyenkor fontos eréforrds az ismerdsok, baratok segitsége, akikkel lehet

beszélgetni az elhunytrol és értékelni a kozos multat (Békési & Kassai, 2024).

Kutatasi célkitiizés

Jelen kutatas célja, hogy a szenvedélybeteg csaladokban nevelkedd gyermekek veszteségeinek
rétegz6dését és a gyermekkori megélések hosszu tavh hatasait feltarja, kiilonos tekintettel a
sziild elvesztését kovetd gyaszfolyamatokra. A kutatés arra torekszik, hogy mélyebb megértést
nyujtson ezeknek az egyedi és gyakran aldbecsiilt veszteségeknek az érzelmi, pszicholdgiai és
tarsadalmi kontextusarol, hozzajarulva a segitd szakemberek munkdjanak hatékonysagahoz €s

az érintettek tAmogatasdhoz.

A kutatasi médszer bemutatasa

Empirikus kutatdsunkban olyan magyar személyek irdsos beszamoloit elemezziik kvalitativ
pszichologiai moddszerrel, akiknek egyik vagy mindkét sziildje érintett volt fiiggdségben
(leggyakrabban az alkoholbetegségben), egyik vagy mindkét sziildjiik elhunyt és a halaleset 6ta
legalabb két év eltelt (a feltételezett komplikalt gyaszfolyamat miatt a két évet tartottuk
megfeleldnek). A vizsgalatra az engedélyt a PTE BTK Kutatasetikai Bizottsdga adat ki (2
/2023. (IX. 28.) hatarozata).

Adatgyiijtés

A vizsgalatban résztvevoket kérddiv alap program (Google Forms) feliiletén egy hosszabb,

kvazi irasos interju kitoltésére kértiik. Azért esett erre az adatgyiijtési modszerre a valasztasunk,
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mert tekintettel a téma érzékenységére nem voltunk abban biztosak, hogy szivesen
jelentkeznének, ha interjus vizsgalatra toboroznank résztvevoket. A demografiai adatok mellett
Osszesen 9 nyitott végl, kifejtds kérdést tartalmazott a vizsgalat, érintve a gyermekkort, a
sziilovel valo kapcsolatot, a fiiggdség jelenlétét a csaladban, a sziil6 halalesetét, és az azt kdvetd
gyaszfolyamatot.

Minta

Osszesen 78 irasos beszamol6 érkezett be 2023. szeptember és decembere kozott. A résztvevok
atlagéletkora 45 év volt (legfiatalabb 24 éves, a legiddsebb 69 éves volt). 40%-uk féiskolai,
30%-uk egyetemi, 11% szakkdzépiskolai végzettséggel rendelkezik. A kitoltdk 84%-a nd. 32%
lakott a fovarosban, 27% megyeszékhelyen, 28% varosban.

A kitoltok 35%-nak mindkét sziiloje elhunyt, 50%-nak az édesapja, 15%-nak az édesanyja,
akikkel kapcsolatosan valaszoltak a kérdésekre.

Az elemzés modszere

Az irasos beszamolok elemzését a tematikus analizis (Braun & Clarke, 2006) moédszerével
végeztik. Az elemzést 3 kutatd egymastol fiiggetleniil végezte, majd a kodolast kdvetéen
altémakba, témakba rendeztik a kodokat és kialakitottuk a f6témakat. A kutatok konszenzusra
jutottak a témadkat, fétémakat illetden - a kvalitativ pszicholdgiai elemzés soran az eredmények

reliabilitasat noveli ez a kutatdi konszenzus (Rodham és mtsai., 2015).

Eredmények

A gyasz sokfélesége

A gyasz folyamatanak, a sziilo/k elvesztése utani idészak bemutatdsa sordn az interjualanyok
nagyon érzékletesen irtak a veszteség sokarcusagarol. Egy fliggd csaladban felnovd gyermek
nagyon sok veszteséget ¢l at, mig egyik vagy mindkét sziil6jét elveszti. A gyasz a veszteségre
adott normalis reakci0, igy sajat gyaszfolyamatuk megélése a sziilé/k haldla utdn mar nem volt
ismeretlen.

Az interjualanyok sajat gydszfolyamatuk leirdsara és érzékeltetésére is kiilonbozd
megjeloléseket hasznaltak, tulajdonképp tipizaltak a gyaszuk, veszteségeik lezajlasat: kettds
gyasz, jogfosztott gyadsz, késleltetett, anticipacios, kisajatitott, komplikalt, elfojtott, lefojtott &s
eltemetett gyasz egyarant szerepelnek a valaszokban.

(A szovegekben megdriztiik az eredeti helyesirast és fogalmazasi modot.)

., Ez utan meg erdsebben jott el6 a lefojtott eltemetett gyasz.” (16)
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., Es mivel egyik esetben sem volt bocsdnatkérés, vagy a miilt elismerése, ezért jogfosztott gydsz
volt, tele biintudattal, szégyennel, kérdésekkel.” (1)

,,Sok év komplikalt gydsz jott, a terapia elso éveiben kb rola volt szo, nagyon sok mindent fel
kellett dolgoznom, és még hol a vege...” (62)

., Mindehhez hozzajott, hogy a nagymamam kisajatitotta az egész gyaszt onmaganak, ugy értve,
hogy 0 teljesen beletemetkezett abba, hogy elvesztette az alkohol miatt mindkét gyereket, és
senki nem érezhette magat rosszul rajta kiviil.” (56)

Tobben szamoltak be arrodl, hogy a sziileik gyasza helyett vagy mellett sajat gyerekkorukat
gyaszoljak, azt, amire gyerekként sziikségiik lett volna, de a fliggd csaladi dinamika miatt ezen
sziikségletek tobbsége kielégitetlen maradt. Gyakori élethelyzet a fliggséggel érintett
csalddokban, hogy a korabbi veszteségek tudatositdsara és megélésére nincs id6 €s tér, mert
folyamatosan torténik valami, amit kezelni sziikséges. A sziil¢ halala sokszor el6hozza ¢és
felerdsiti a korabbi mély veszteségeket is, ami szintén a gyasz megélését hozza.

., A gyerekkoromat gyaszolom még mindig olykor.” (7)
., Mikor apam meghalt madr szerencsére terdpiaba jartam és dolgoztam a traumatikus
gverekkoromon.” (43)

Az ambivalencia mint érzés, végig kiséri a vélaszokat. Egyrészrdl ott van a veszteség
okozta mély fajdalom, hidny és iiresség; masrészrél megkonnyebbiilés is, hogy a sziil6 halalaval
nincs tobb jatszma, allandé készenlét és felelosség, bizonytalansag, és végre a sajat €letét élheti
mindenki.

., Az egyik szemem sirt, a masik boldog volt.” (35)
., ...szomoru voltam, de megkonnyebbiilést is éreztem.” (47)
., VEGRE nem kell veliik, meg a szarsdgaikkal foglalkozni, de fij is.” (17)

,, Ambivalens érzések az apamrol: aki hianyzik és akire haragszom.” (72)

Tobben szamoltak be arrdl a talélési dinamikarol, amit egész €életiikben miikddtettek, ez a minta
a gyaszuk soran is aktivizalddott.

,Szoval ahogy egész életemben probaltam ebben a csaladi kornyezetben "tulélni", az a
modszer, amelyet kifejlesztettem magamnak” (56)

., ...mivel egész életemben ezt szoktam meg, hogy fojtsak el magamban minden érzelmet, ne

mutassak ki semmi fajdalmat, legyek minél problémamentesebb, csendesebb” (56)

A gyédsz érzelmi hulldmvasutjan az intenziv érzések kavalkadja jellemz6, mindez az

interjiialanyok beszdmoloiban is visszakdszon. A fajdalom, a harag, a dith, a magény,
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szomorusadg a leggyakrabban emlitett érzések, de ezek mellett megjelenik a biintudat,
megkonnyebblilés, fellélegzés és a hala érzés egyarant.

Az egész nagyon fajt, szinte nem kaptam levegot. Megneéztiik Apat, nem ismertem meg, de
mégis jo élmény volt. Béke volt az arcan. A bucsuztaton zart volt a koporso. Sajndalom, hogy
nem én olvastam fel a bucsulevelet - nagyrészt én irtam. A bucsuztato utan nagyon
megkonnyebbiiltem.” (34)

... Anya a szememre hanyta, hogy nem is gyaszoltam Apat. Ez nem igaz, sirtam és szomorkodtam
olykor. De volt bennem egy mély békesség, mert hiszem, hogy a mennybe keriilt és neki mar
jobb volt igy.” (34)

., Akkor pedig az, hogy elkezdtem inni, dllandoan biintudatom volt, haragudtam ra” (35)

., Nem értettem a sajat biintudatom, a szégyenem, a diihom és a szomorusdagomat sem.” (1)

Tobb kontextusban eldkertilt a gyaszév fogalma is. A gyaszfolyamat szempontjabol az elsd egy
¢v mindig meghataroz6. A legfontosabb tinnepek, fordulopontok, az elsé alkalmak a szeretett
hozzatartozé nélkiil mindig fajdalmas és felkavard élmények.

., Az elso egy év pokol. Visszasirtam még a nehéz idoket is.” (6)

., Tartottam az egy éves gyaszt, a feketét, ez fontos volt nekem.” (66)

., Egy év alatt teljesen letisztultak bennem az érzések.” (55)

Van, aki felszabaditd élményként élte meg, hogy egy évig szabadon gyaszolhatott, 8szintén
megélhette az érzéseit.

, Ezt haldla utan be is tartottam: régi szokas szerint feketében jartam tobb mint egy évet. A
gvasz viseletét tulajdonképpen felszabaditonak éltem meg, mivel ugy éreztem, hogy ezzel
folyamatosan jelzem a kornyezetemnek, hogy nekem a vildigom megvdltozott, ezért ne
lepodjenek meg és nem roluk szol, hogyha az eltérotél masképp viselkedem, példaul hirtelen

hosszan elsirom magam.” (38)

A gyédszhoz kapcsolodo érzések sokféleségét és ambivalencidjat a valaszokbol generalt

szofelho is tikrozi.
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A gyasz idészakanak fo nehézségei

Arra a kérdésiinkre, hogy a gyasz iddszakanak melyek voltak a legfdbb nehézségei, Osszetett
valaszokat kaptunk. Sokan szdmoltak be a magany mint érzés és allapot megjelenésérdl, amikor
nem tudtak kapcsolédni, nem volt, akivel megbeszélhették érzéseiket €s nagyon egyediil
érezték magukat a veszteségiikkel egyiitt.

A magany, az elhagyottsag, elutasitottsag az, hogy ez madr nem is fog valtozni, ez volt a
legnehezebb.” (4)

,, Uresség. Mert utdna is magany és iiresség fogadott.” (17)

., Egyediil kellett mindennel megbirkozni” (24)

Tobben szenvedtek a tarsas maganytol, amikor volt koriilottiik csaladtag, de a kapcsolodds nem
valdésult meg, a fajdalmukat nem tudtdk megosztani, felszinre hozni és ezaltal tiamogatés nélkiil
maradtak.

., ...apamat gyaszolva egyediil voltam, nem tudtam senkivel megosztani a fajdalmamat, nehéz

volt, hogy akkor még volt férjem, aki elvarta, menjek tarsasagba vele” (31)
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, Anydam halala utan rettenetesen maganyos voltam, az elso fél év nagyon nehéz volt. Elotte is
voltak mar ongyilkos gondolataim, utana ezek felerdsodtek, kilatastalannak lattam a helyzetet.
Diihos voltam mert minden hazimunkat nekem kellet atvennem, és nem akartam, de mds nem

vallalta. A sziileim barataival és a csalad egy részével megsziint a kapcsolat™ (51)

Tobben a csaldd, kornyezet elvarasait emelték ki nehezitd tényezdként e kérdés kapcsan.
Sokuktol elvartak, hogy a gyaszukon, fajdalmukon hamar ,,essenek tul” és folytassak az életet,
mintha mi sem tortént volna. A gyasz idészakaban a kornyezet irrealis elvardsai csak tovabb
nehezitik a megéléseket, mert gyakran azt éli meg a gyaszolo, hogy vele van probléma, neki
mar rég tul kellene ezen lennie, és 6 még mindig ugyanott tart, sét, gyakran mélyebben, mint a
veszteség bekovetkeztekor.

,, ...mikor apam meghalt egy kolléganom, akivel nem is voltam szoros kapcsolatban, viszont
sziikségét érezte, hogy a megbocsdjtasrol papoljon nekem, mert van egy baratndje, aki a haldlos
agyan megbocsdjtott az alkoholista apjanak.” (42)

., Kornyezet, kozombos hozzaallas.” (56)

Tobben a sajat magukkal szemben tdmasztott elvarasokat nevezték meg akadalyként, melyen a
késobbiek soran onismereti munkaban tudtak hatékonyan dolgozni.

,, Tulzott elvardasok magammal szemben” (25)

,, Tulzott elvarasok 6nmagammal szemben, nem értettem a reakciomat, hiszen egész életemben

utaltam az apamat, a halala utan mégis idealizaltam és hianyzott.” (62)

A gyész idoszakaban gyakori érzés a blintudat. Az interjualanyok valaszai alapjan a blintudat
mint érzés nagyon gyakran eldjott. Normal gyaszfolyamat esetében a biintudattal kapcsolatos
kérdéseken hamar dtmegy a gyaszolo: mit tehettem volna masképp? Minden télem telhetdt
megtettem-e? Szenvedélybeteg csaladban felnové gyermekek esetében a kapcsolat
ambivalencidjabol fakadéan a bilintudati elemek mélyebben, tartésabban jelentek meg a
valaszok alapjan.

., Es mivel egyik esetben sem volt bocsdanatkérés, vagy a miilt elismerése, ezért jogfosztott gydsz
volt, tele biintudattal, szégyennel, kérdésekkel.” (1)

., A temetésével kapcsolatban sem intéztem semmit, mindent anydm novére és az 6csém intéztek.
Emiatt biintudatot éreztem. Biintudatot amiatt is, hogy nem hivtam fel anyadt az utolso estén

mert 6nzo voltam és csak magamra gondoltam, mint mindig.” (21)
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Az alabbi valasz szépen tiikrozi annak a helyzetnek a nagyon nehéz dinamikajat, amikor a
felnott gyermek sajat, oOnallo élete ¢épitése kapcsan ¢€s védelmében, megszakitja a
szenvedélybeteg sziilojével a kapcsolatot. Ilyen helyzetben a haldleset utan a biintudati elemek
¢s az ehhez kapcsolodo onhibaztatas hatvanyozottabban jelentkeznek.

., Rettento biintudatom volt. 2013 marciusaban tértént, de én akkor mar épp ott tartottam, hogy
nem hivom meg a 2013 augusztusdra tervezett eskiivomre. Nem tudta fenntartani magat,
teljesen szétcsuszott és én nem tudtam helyette megtenni azokat a dolgokat, amiket neki kellett
volna (fiirdés, orvosok...). Az elso évben rengeteget tépelodtem azon, hogy mit tehettem volna
maskent, mit kellett volna tennem, hogy valtozast érjek el Apam életében, ennyi idore volt

sziiksegem, hogy elfogadjam.” (25)

A vélaszokbol a mintakovetés is megjelenik, mint megoldasi stratégia a fajdalom kezelésére.
Tobben a gyaszukban vagy a gyaszuk eldl a szenvedélybetegségbe menekiiltek.

,, ...ugy gondolom, hogy a pornd fiiggdségem anydam haldla utin szabadult el igazdin” (21)
,,Szoval ott voltam egyediil a kis hazban egyediil én és a porno fiiggoség meg a feldolgozatlan
traumatikus gyerekkorom.” (22)

,,Jobban ittam, mint elotte” (67)

., A gyermek apjaval mi a munka addikcio fele fordultunk. Torvényszerii volt a valas.” (16)

., Edesanydm halalhirétél sokkot kaptam, mindent elfelejtettem vele kapcsolatban, nem

ismertem fel a fényképeken, pedig reggel még talalkoztunk. Tini voltam akkor, utana tomboltam,

féktelen bulik, italozas és drogok.” (49)

Az alabbi valaszbdl kirajzolodik, hogy idonként akar egy évtized is eltelik, mire valaki a sajat
gyaszahoz elér az elveszett gyermekkor elgyaszolasatol, és felismeri az addigi miikodésének
nehézségeit, korlatjait.

., Kozel 10 év kellett, hogy a valds gydszfeldolgozas elinduljon. A valas és a sajat kapcsolatom
dinamikajanak felismerése vezetett oda, hogy a gydszfeldolgozassal, az egész alkoholista
csaladban felnott gyerekekre, igy ram is jellemzo életvitelre (6romtelen tulteljesités, megmento,
hos szerep, sajat sziikségletekrol valo lemondas, hatarkezelési probléemak, ardanytalan
kapcsolatok, a kiilvilag felé mutatott "minden rendben velem" és a belso vilag, csaladi élet
megélése kozti oriasi szakadék, anyasaggal, anyai szerep megélésével nehézségek, tulféltes,
bantalmazova valastol valo félelem miatt a sajat belso eroimtol valo félelem, tarsas magany,

valami baj van velem, tulgondozas...stb) rdaismerjek...” (64)
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Fiiggd csaladban felnétt gyermekek esetében a csaladi dinamika sokszor tudattalanul is megy
tovabb, tudatossagra, a veszteségek elgyaszolasira és hatalmas Onismereti munkara van
szlikség, hogy valaki ezen tullépjen.

., ...mennyire visszakoszont a temetés szervezésekor és a temetésen az alkoholista csaladi
dinamika, a tagadas és a gyermeki elhagyatottsag. Lényegében pont olyan volt ott allni, mint
gvermekkorunkban. Két elhagyott, elar(v)ult gyerek.” (44)

A komplikalt gyasz a ,,normal gyaszhoz” képest sokkal mélyebb érzelmi ambivalenciat és
hosszabb iddtartamot von maga utan, kiiloéndsen akkor, ha a veszteség nemcsak a sziil6 halalat,
hanem az elveszett gyermekkor és a biztonsagos csaladi hattér hianyat is magaban foglalja. A
veszteségek feldolgozasa nem csupan egyéni szinten, hanem tarsadalmi szinten is timogatast

igényel, hiszen a kornyezet elvarasai gyakran gatoljak a gyasz természetes megélését.

Kapaszkodok a gyaszban

A kutatasban résztvevo alanyokat a segitd eszkozok, lehetOségek megosztasara is kértik,
amelyek kapaszkodot adtak szamukra ebben az iddszakban ¢€s segitették a gyaszfeldolgozasukat
¢s tovabblépésiiket egyarant.

A valaszok teljes mértékben aldtdmasztjdk, hogy minden gyasz egyedi, igy a feldolgozas
modjai is egyéni mintdzatokat mutatnak. A fontos, hogy mindenki a sajat személyiségéhez és
¢lethelyzetéhez illeszkedd megoldasokat talalja meg, amelyek segitik az érzelmei felismerését
és atéléset.

A kutatasban résztvevok valaszai alapjan 6t kategoriat alkottunk meg.

Szakmai segitséget igénybe vevok

A gyaszolok jelentds hanyada segitd szakembert vagy egy szakmai csoport tamogatd erejét
vette igénybe érzéseik tudatositdsahoz, veszteségeik feldolgozadsdhoz és Onismereti
munkéjukhoz.

., Szupervizor-pszichidter, gyaszcsoport” (33)

,, Gyaszcsoport, egyéni terdpia egyértelmiien segitett.” (37)

., A pszichologusom. Vele, mivel addigra mar hosszabb ideje tartott a terapia, nyiltan lehetett
beszélni az egészrol és tudott az elozményekrol is természetesen.” (44)

Vannak, akik bizonyos idé eltelte utan jutottak el szakemberhez, vagy egy csoportba, nem a
gvaszev idoszakaban.

., Par év utan eljutottam terdpiaba, és ott kezdtem dolgozni rajta.” (64)
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., S0k évvel késobb indult el ennek a feldolgozasa pszichologus segitségével, de ez a mai napig

tart.” (71)

Kapcsolati halo segitségét igénybe vevok

A valaszok alatamasztjak a jol mikodo kapcesolati hald protektiv erejét. Ha valaki dszintén tud
kapcsolodni, jol miikddik az emberi kapesolatok terén, 6 konnyebben fejezi ki az érzéseit és
szlikségleteit nehéz élethelyzetben is és hatékonyabban tudja a tdmogatast is elfogadni.

., Mire apam meghalt mar kiépiiltek ezek a megtarto kapcsolatok, és mivel mar felnott voltam,
vele kapcsolatban konnyebben ment a gyasz.” (50)

., Testvéreimmel szoros volt a kapcsolatunk. Mi egymas kozott kibeszéltiik, megbeszéltiik a
problémainkat.” (51)

A csaladom, parom gyerekeim segitettek.” (62)

., A masokhoz valo kapcsolodas segitett.” (61)

Ongondoskodok

Az e kategodridba tartozo valaszadok megkiizdési modjai rendkiviil sokszintiek. Ha az érintett
megtaldlja a személyiségéhez, a sziikségleteihez és az ¢élethelyzetéhez leginkabb illeszkedd
eszkozoket, lehetdségeket, akkor sokkal konnyebben tud kapcsolédni 6nmagahoz és nehéz
érzéseihez egyarant. E folyamatban Onismereti munkara és onreflexiora van sziikség, hogy
valoban azokhoz az eszk6zokhoz nyulhasson egy komoly veszteség feldolgozasakor, ami
tamogatja, feltolti 6t.

A gvaszban is az Isten szava, a Bibliaban olvasottak adtak erdt, reményt. Sokat olvastam,
hallgattam eléadasokat.” (35)

., Ezenkiviil tancolni jartam, szinjatszo korben dolgoztam.” (22)

. Rengeteg konyvet olvastam. Szépirodalmi miivek. Féleg versek, regények, novellik. Es
verseket irtam én is.” (21)

., Nekem mindig az alkotas segit. A gyerekeim szeretete, vagy a természetben csavargas. De
segitett az is, hogy beszélhettem apamrol, felidézhettem torténeteket, jokat.” (12)

., Naplot irtam™ (13)

Kapaszkodok sokféleségét alkalmazok
Az e csoportba tartozok az el6z6 harom kategoria alapjan barhova besorolhatoak. Sokan
tobbfajta segitséget vettek igénybe, tobb irdnybol megkozelitve torekedtek a gyaszuk

feldolgozasara és onismereti munkajuk is tobb szintéren zajlott.
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., Minden egyiitt. Baratok, sorstarsak, ACA csoport, Mdltai szeretetszolgdlat - Anya, Apa, Pia
kiadvanyai, konyvek, podcastok, pszichologus (2 év intenziv, azota havi), csaladallitas (7év havi
rendszerességgel), kineziologus, szakkonyvek.” (67)

, Az onsegito csoportok, (ACA,Al-amin) az ottani mentoraim, a sorstarsak, késobb egyetemi
tanulmanyokat kezdtem. Itt a tandraim, és a késobbi kollégaim ™ (15)

., Miivészet, pszichologus, zene, sport, csaladom egyéb tagjai.” (6)

,,Szoval az irodalom, a szép- es szakirodalom, t6bb mint egy éve jarok analitikus terapidaba.
Tudatosan dolgozok az onismeretemen, ami nagyon fajdalmas de ugyanakkor felszabadito,
izgalmas, szerintem élethosszig tartoé ut.” (3)

., Segito konyvek, Olaszorszag, zene (zenélés és zenehallgatas), férjem, gyerekeim, emlékezés a
szép dolgokra, és koncentrdlds a jelenben arra, amitol ugy éreztem, elorébb mozdulok:

gverekeimre, munkamra.” (76)

Segitséget nem kérok

A valaszok kozott voltak, akik tudatosan nem fordultak a segitd lehetdségek iranyaba, s voltak
olyanok is, akik haritasbol keriiltek mindent, ami a veszteséghez kapcsolja dket.

., Nem volt sziikségem segitségre, az élet ment tovabb, de mar nélkiile.” (8)

,,Semmi. Csak megtanultam egyiitt élni a helyzettel.” (11)

A gyaszfolyamatot gatlo tényezok
A segitd eszkozok, lehetdségek mellett a gatlo, akadalyozo tényezdket is megkérdeztiik a
résztvevoktodl e folyamat soran.

Itt négy kategoriat kiilonitettiink el a valaszok alapjan.

A Kérnyezet reakcioi, elvardsai mint akaddlyozo tényezok

A valaszadok tobbsége a kornyezet reakcioit emelte ki, amely akadalyozé tényezd volt, hogy
sajat gyaszukat megéljék, érzéseiket felszinre hozhassak abban a tempoban €s mélységben,
amire az adott helyzetben képesek voltak.

,,A bardtaim, ismerdseim, kollegdaim reakcioja volt nehéz par honap utan, hogy apam meghallt,
hogy mar kényelmetlennek éreztem, hogy én "még mindig" errdl tudok csak beszélni. En tigy
éreztem, hogy nekem megallt az ido, nem is értem, hogy a vilag hogyhogy nem all meg magam
is és hogy tud minden ugy porogni tovabb mintha mi sem tortént volna. Ez az érzés nehéz volt.”
(35)

., A kornyezet, a csaldd reakcioi, a kézhelyek.” (53)
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L, Anya, a tesom és a nagysziileim korabban emlitett reakcioi és az, hogy nem szabadott beszélni

aparol korabban sem, nemhogy akkor” (69)

Erzelmi lefagydsban érintettek

Voltak, akik az érzések kifejezésének hianyatol, a haritastol szenvedtek; illetve sokan nem
tudtak/akartak senkivel beszélni arr6l, ami épp benniik zajlott.

., Amikor anyam meghalt akkor az gatolt, hogy senkivel nem tudtam beszélni rola, nem csak a
halalarol, hanem ugy semmirol vele kapcsolatban.” (48)

., Legfoképpen az gatolt, hogy mindig elnyomtam az érzéseimet, nem is fértem hozzajuk, igy nem
tudtam megélni sem a fajdalmat, sem az oromaot.” (46)

., Azt éreztem, ez az érzés csakis az enyém, senki mdasnak nem kell errdl tudnia. Ugysem értették

volna, mikor még én sem értettem akkor, mi is tortént valojaban.” (20)

Mindenkinek mas segit

A gyasz egyedi jellege e kérdés valaszai alapjan is szépen kirajzolodott. Van, akiknek segitett
fajdalmuk viselésében a gyaszruha, s van, aki épp ezt nevezte meg a legfébb akadalynak.

,, Gydszruhat kellett viselnem. Egy honapig tettem igy. Utdna - Szinte tiintetéleg - elkezdtem
tiizpirosban jarni.” (20)

A gyaszban az ember lelkiallapota nem stabil és rendkiviil sebezhetd. Sokaknak a
mindennapi élet szervezése, az idd menedzselése jelentett problémat ebben az iddszakban.
,,Nehezemre esett koncentralni. Kibillentem az egyensulyombol, azzal is alig tudtam
foglalkozni, amivel muszaj volt (Id. robotpilota). Mivel nagy szellemi igénybevétellel jar a
munkam, elkezdtem alulmulni onmagam — ettol rosszul éreztem magam, de nem tudtam

valtoztatni rajta.” (74)

Akaddlymentesek
Pozitivumkeént értékelendd, hogy tobb valasz azt erdsitette meg, hogy nem volt akadalyozo
tényez0 a gydszuk megélése soran.

., Nem voltak ilyen akadalyaim.” (7)

A kozos mult és a sziilo halalanak feldolgozasa
Arra a kérdésiinkre, hogy mennyire sikeriilt feldolgozni a k6z6s multat és a sziilé halalat,
szintén sokféle valasz érkezett. Ahogy a gyaszfeldolgozasban nagyon egyéni utakat lattunk,

ugy a kozos mult feldolgozasa is hasonlo képet mutat.
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Magat a haldleset miatti veszteséget a tobbség feldolgozottnak érzi, viszont a kozos mult
feldolgozasaban a legtobben még uton vannak. Megfogalmazzak, hogy gy latjak, ez egy
¢lethosszig tartd folyamat lesz. De olyan is van, aki elképzelni sem tudja, hogy ezt fel lehet
dolgozni.

., Halalat sikeriilt, a multat egy élethosszig tarto feladat lesz, foleg hogy ne adjam tovabb a rossz
mintdakat.” (33)

,Ahogy Edith Eva Eger irja a Dontés cimii konyvében, a munkataborokat elfelejteni sosem
lehet, de megtanulni egyiitt élni vele, meglehet. En is igy vagyok vele, feldolgoztam a haldldt
édesapamnak, de néha eszembe jutnak a kellemetlen dolgok. Ezeket kitorélni nem lehet.” (2)

., ugy hiszem, ez az élet kevés ahhoz, hogy tuljussak rajtuk.” (7)

., Ugy érzem, hogy még nem teljesen sikeriilt mindent lezdrni. A szenvedélybetegsége dltal
okozott traumdkat és fajdalmakat részben sikeriilt helyére tenni, értelemmel feldolgozni,
elfogadni emberi gyengeségeit.” (73)

., Ezt nem lehet feldolgozni, elfelejteni, hazudik aki ezt allitia.” (62)

Ha abbdl indulunk ki, hogy a sikeres gyaszfeldolgozast nagy mértékben befolydsolja tobbek
kozott a személyiség allapota, az elhunyttal vald kapcsolat, egy jol funkciondl6 hit megléte, a
halaleset modja és az elkOszonés lehetdsége, akkor a szenvedélybeteg csaladban vald
nevelkedés egyik sulyos kovetkezménye, hogy a veszteséggel, annak sokrétiisége, érzelmi
tobbszinlisége miatt nem konnyli megbirkdzni. Alanyaink véalaszaiban mindez a rétegzettség
nagyon szépen meg is mutatkozik. Kiillonb6zd stratégidkat és sokféle érzést figyelhetiink meg
a valaszadoknal attol fiiggéen, hogy ki hol tart a folyamatban.

»A kozos multat nem dolgoztam fel, ezzel még van dolgom. A gyerekkoromban belém égett
szégyen a mai napig képes hatni az életemben. Sajndlom, hogy nem tudtam vele beszélni a
multrol, de nem tudtam, hogyan hozakodjak eld ezzel. A halaldt feldolgoztam szerintem, inkabb
az tolt el szomorusdaggal, hogy volt egy értékes ember, akit igazdan nem is ismertem. Tole kaptam
az életem, a nevem, de nem tudom, hogyan érzett, gondolkodott, ki volt & valdjaban.” (8)
»Korabban dolgoztam az ACA lépéseken és az ACA 4. Lépésem sokat segitett a gyerekkori
traumatikus események feldolgozdsaban és az anyammal valo kaotikus kapcsolatom és anyam
halalanak feldolgozdsaban. Sokat sirtam. Ugy érzem hogy jé sirds volt, a jé fajta sirds. Nem
tudom hogy mennyire sikeriilt anyam haldlat elgyaszolni. Gyakran imddkozom érte. Gyakran
ajanlok fel szentmisét anya lelkéért.” (22)

Azt hiszem, hogy a folyamatban mar egész jol haladok, talan a harag és csalodas megélése

volt a legnehezebb. Mar az elfogaddson is tul vagyok, az volt a masik nagyon nehéz pontja a
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gvasznak. Van egy hely bennem, egy kis polc, ahova a személyi veszteségeket teszem, és nem
akarok megszabadulni ezektol, hanem ezekkel egyiitt élni tudok tovabb. Ezt nem lehet letudni

és letenni, el kell fogadni, hogy az életiink része marad.” (54)

A veszteségek ajandéka

Az utolsé kérdéseknél — eljutva a jelenbe — lathato, hogy vannak jol megdolgozott folyamatok,
amelyekben felfedezhetjiik a veszteségek ajandékanak megfogalmazasat. Ez lehet egy tudatos
ellenazonosulasbol ered6 eldny példaul a szerhasznalatot vagy a sziildszerepet illetéen:

»A halalaval egy olyan utat mutatott meg nekem, amit nem szeretnék kévetni, és most mar tudom
azt is hogy keriilhetem el-kezdetnek nem fogyasztok nikotint és ha csak tehetem nem megyek
dohanyfiisttel mérgezett helyiségbe.” (9)

,,Erdsebbé tett, tudtam, milyen sziild akarok lenni.” (29)

»,Soha semmilyen szerfiiggoségem nem volt, alkoholt soha nem birtam inni, dohannyal soha nem

meérgeztem magam,” (13)

Eléfordul, hogy a segitd szakmaban taldlva hivatasra, az 6nismeretben val6 fejlédés hozza meg
a halat a k6zos multért, annak minden nehézségével egyiitt.

wegito  szakemberként a kliensek tamogatdsa kézben is sok tiikrot kaptam a sajat
személyisegem fejlesztéséhez. Hdalas vagyok ezekeért. Apam fiiggosége, és halala adta a
“belépdjegyet” onmagam megismeréséhez. A legnagyobb ordkség ez, amit ember kaphat.
Halaval gondolok ra.” (16)

kozosségi szenvedélybeteg ellatasban dolgozom, hozzatartozokkal és fiiggdkkel. De
szerencsére mar nem kényszeres segitoként, és jol tartom a kereteimet.” (1)

»A gyerekkori nehézségeimbdl elonyt kovdcsoltam, mert tapasztalatbol tudok segiteni. Nyilvan
sokat tanultam is hozzd - de az igazi megértéshez kellettek a tapasztalataim.” (55)

A sziil6 boldogtalan ¢lete tud motivalo lenni a felnétt gyereknek, hogy 6 mar tartalmasabb
¢letet tudjon €lni. A f4jdalmas tapasztalatok erdsebbé is tudjak tenni az ezeket elszenveddket,
és ezt az erdt és tapasztalatot masok segitésére tudjak forditani, igy tud a borzalombodl valami
értékes sziiletni.

,»azt akarom, hogy jelen legyen velem mindig a ra valo emlékezés, de olyan aktiv formaban,
hogy tudjam, csak magaért az életért érdemes élni, hiszen egy pillanat alatt vége van. Annyira
sajnalom, hogy nem volt boldogabb az életében, és nem volt tébb ideje, hogy élvezze is azt.

Helyette is szeretnék tartalmas életet élni, és ez sok erdt ad szamomra a mindennapokra. Ilyen
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értelemben is értem, amikor azt irom, hogy mindig szeretném ha jelen lenne velem, mindennek
az aktiv tapasztalata, anyukdam emléke.” (58)

wMegtanultam értékelni a skilleket, amiket egy rossz gyerekkor fejleszt ki és jo dolgokra
haszndlom Jket.” (14)

,Bizonyos értelemben a multam az egyik legnagyobb kincsem amelynek tiikrében mads,
hasonloban szenvedo tarsaimnak is segitségeére lehetek a megfelelo platformokon. Ez ad erdt

ez motivdl. Igy sziiletik a Borzalombdl valami értékes” (22)

Megfogalmazodik a sajat €let ujjaépitésének lehetdsége akkor is, ha rossz talapzaton indult,
illetve a teljesitménykényszernek sok pozitiv hozadéka is tud lenni: segiti a boldogulast, a célok
elérését az életben.

»A gyerekkori torténéseknek van utorezgése, de most mar azt hiszem, t6bb a pozitiv vetiilete
mindennek, mint a negativ, azaz elonyt tudtam kovdcsolni valamibdl, ami hatranyra
predesztindlt volna. (...) Eppen anyukam lakdsat vjitom fel, azt a helyet, ahol én is éltem
gyerekkoromban. Szinte a falig bontottam vissza mindent, az alapjaiig. Szamomra ez egy
szimbolikus tanusagtétel arra, hogy valami rosszul épiilt talpazatra is lehet uj és jobb épitményt
tiltetni, ami sokkal stabilabb és idotallobb lesz. Egyediil intézem a felujitdast, és egyediil
koltozom be, ez is sokat jelent. Mintha anyukam a halalaval azt az ajandékot adta volna nekem,
hogy végre teljesen onallova valhassak, és bebizonyithassam, hogy ha akarom, akkor barmire
képes vagyok. Amire az 6 életében egyikiink se volt képes, az most meg tud torténni.” (58)

»A szakirodalombol kiindulva ugy itélem meg, hogy én végso soron jol jottem ki az egész
helyzetbol: mivel elsosziilottként teljesitmény kényszeres voltam, ennek eredményeképpen
nagyon sok mindent elértem az életben. Kivaloan tanultam, harom nyelvet felsofokon
elsajatitottam, diplomdztam, doktoraltam, habilitaltam. Pénziigyileg és az élet egyéb teriiletein
is (pl. életméd) nagyon tudatos lettem. Az Eletet nagyra értékelem. Az emberekkel nagyon

megértd lettem.” (76)

Megbeszélés

A kvalitativ vizsgalat lehetdséget adott arra, hogy feltarjuk azon felndttek veszteségeit, akiknek
élete rosszul miikodd csaladban indult, mert a sziilok fliggdséggel (altalaban alkoholizmussal)
kiizdottek. A vizsgalatunk célja az volt, hogy a sziil6 halalat kovetd gyaszfolyamatot mélyebben
megismerjiik, amely eldzetes hattértuddsunk (és korabbi kutatasok eredményei) alapjan
komplikalt gyaszfolyamatot jelent. A beszamolokban kirajzolodott, hogy a sziilé halalat kovetd

idészakban elsdsorban az elveszett gyermekkor iranti gyasz erésodik fel, €s ennek feldolgozasa
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sokkal nehezebb és altalaban tovabb tart (akar élethosszig), mint a sziil6 halalanak feldolgozasa.
Ennek oka, hogy a gyermek azon veszteségei, amelyeket Osszefoglaloan elveszett
gyermekkornak neveziink, érintik az identitasat, a kapcsolatait, a mentalis és fizikai egészségét,
tehat a jovojét. A legfobb veszteségek: a bizonytalan kézeg, amiben felnd, a fizikai és/vagy
lelki abuzus, elhanyagolas, a parentifikacio, biztonsagos kotodés elvesztése.

Ha egy gyermek diszfunkciondlis csalddban né fel, elveszti a szabad, gondtalan
gyermekkor lehetéségét (Bradshaw, 2013). A kozeg, amiben felné kaotikus, kiszamithatatlan,
gyakori a sziil6i elutasitas, a bantalmazas, a biintetd fegyelmezés, és a megszegett igéretek,
valamint a bizonytalan ko6t6dési mintak kialakulasa (Nodar, 2012). Ebben a helyzetben a
gyermek gyakran felnétt felelsséget, szerepet vallal, amelyre még érzelmileg nem all készen
(Kelley és mtsai., 2007). fgy a parentifikacio, a sziil6-gyermek szerepcsere soran gyakran
felaldozzak sajat érzelmi sziikségleteiket, hogy a sziilok fizikai és érzelmi sziikségleteirdl
gondoskodjanak (Alexander, 2003; Boszormenyi-Nagy, 2014). A sziilové valt gyermekek
gyakran részt vesznek a haztartds vezetésében, a kisebb testvérekrdl valdo gondoskodasban.
Fligg6séggel kiizd6 sziilok gyakran olyan kozeget teremtenek, amelyek eldidézik ezt a sziil6-
gyermek szerepcserét (Barnett & Parker, 1998; Chase, 1999; Gallant és mtsai., 1998; Stein és
mtsai., 1999). Az alkoholt hasznalo sziil6k idonként, vagy rendszeresen érzelmileg és/vagy
fizikailag elérhetetlenek lesznek a gyermekiik szdmara. Azokban a kétsziilés csalddokban, ahol
az egyik sziil6 a szerhasznald, a masik fél a partnere fiiggdségével, sajat szorongasaval, vagy
mas csaladi iigyekkel van elfoglalva. Igy azon tul, hogy nem tudjak a gyermek szaméra az
egészséges pszichoszocidlis fejlddéshez sziikséges kozeget biztositani, napi sziikségleteiket
tekintve a gyermekt6l kezdenek fiiggeni (Kelley €s mtsai., 2007). A parentifikdciohoz
kapcsolodo tovabbi veszteség a kétértelmii gyasz (Boss, 2004), amikor egy szeretett személy
iddszakosan, vagy végleg érzelmileg elérhetetlenné valik, habar fizikailag jelen van. Ez olyan
veszteség, amely gydszfolyamatot indit el, amit az a kétértelmiiség tesz nehézz¢, hogy fizikailag
elérhetd a masik személy, de mar nem a jol ismert modon viselkedik. Ezt a gyaszfolyamatot 1s
atéli az a gyermek, akinek a sziilgje szerhasznalé (Mechling és mtsai., 2018), az ezzel valo
megkiizdés egyik eszkoze (és felndtt korban egyre inkdbb maladaptivnak bizonyulé moédja) a
,fantazia sziil6” kialakitasa (Zupanick, 1994).

A bizonytalan kdzeg nem teszi lehetdvé a biztonsagos kotédés kialakitasat. Bowlby (1969)
kotodés elmélete alapjan, ha a sziil6 (elsédleges gondozo) elérhetetlen, akkor a gyermek olyan
képet alakit ki magardl, hogy méltatlan a sziild gondoskodésara. A veszteség ebben az, hogy
felndttként is ezt a bizonytalan kotédési mintat keresi a (par)kapcsolataiban, ahol a sajat igényei

hattérbe szorulnak (Jaeger és mtsai., 2000; Kelley és mtsai., 2007; Simoni¢, 2023), gyakran a
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kodependens miikodésmodjanak megfeleld partnert valaszt (Costa & Oliveira-Monteiro, 2020;
Lyon & Greenberg, 1991). Szamos vizsgalat kimutatta, hogy azok, akik gyermekkorukban
elhanyagolast fizikai és vagy érzelmi bantalmazast élnek at, felnétt korban sokkal nagyobb
aranyban vannak kitéve kiilonb6z6 mentalis €s kronikus betegségeknek, és az ilyen csaladban
feln6tt gyermekek tobbsége esetében a sziiloknél jelen van a szerhasznalat (Humphreys, 1996;
Jose & Cherayi, 2020; Lansford €és mtsai., 2021; West & Prinz, 1987).

A veszteségek elgyéaszolasa azért nehéz, mert bar azok a gyermekkorban jelentek meg,
jovore iranyuld hatdsuk is van, akdr ¢lethosszig tartd. Az Osszefoglaléan elveszett
gyermekkornak nevezhetd veszteséggel valo szembesiilésnek sokszor feltétele a sziild halala,
mert a felndtt gyermek akkor tud elkezdeni magara figyelni. A sziild elvesztését kovetd
gyaszfolyamatot tehat nem a sziil6 halalanak ténye teszi komplikaltta, hanem az, hogy az addig
elnyomott veszteségek a gyermekkorbol felszinre kerlilnek. Az elveszett gyermekkor
elgyaszolasa illegalis gyasznak tekinthet (Doka, 1999), mert annak feldolgozasara nincsenek
hagyomanyos, tarsadalom 4altal is tamogatott modszerek. Az alanyok koziil is tobben kiizdenek
ezzel, hogy a kornyezetiik ezt nem tudja elfogadni.

A gyész érzelmi hulldmvasutjan az érzések kavalkédja jellemzd, ahogy ezt az alabbi abra
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Kutatési eredményeink a gyasz egyediségét és benne a kdzos vonasokat, jellemzdket egyarant
alatamasztjak. Sok informéciot kaptunk arrdl is, hogy e folyamatban mi segiti vagy épp
akadalyozza a gyaszold megéléseit, érzései felszinre hozasat és azok jogossaganak elismerését.
A mult felismerései, veszteségei, hianyai Osszekapcsolodnak a jelen gyaszéaval, sokszor

felerdsitve a gyaszra amugy is jellemzo érzelmi kilengéseket, nehéz érzéseket.

A Kkutatas korlatai

Tanulméanyunknak tobb korlatja is van. Tekintve, hogy kvalitativ pszichologiai modszerrel
késziilt a vizsgalat az eredmények nem altalanosithatoak. Tovabbi korlatja, hogy a résztvevok
szociodemografiai adatai arra utalnak, hogy tilnyomorészt a kdzéposztalybdl szarmaznak, igy
az eredmények mas tarsadalmi csoportokra csak korlatozottan vonatkozhatnak. A résztvevo
személyek valosziniileg tudatosan foglalkoznak multjuk feldolgozasaval, amely bizonyos
torzitast jelenthet az eredményekben (olyanokhoz képest, akik ezzel tudatosan nem
foglalkoznak), ugyanakkor ez mind a résztvevok, mind a kutatok mélyebben megérthetik ezt a

specifikus gyaszfolyamatot.

Osszegzés, kitekintés

Kutatasi eredményeinkkel a szenvedélybeteg csaladokban novekvd gyermekek kisérésének
fontossagara, a korai beavatkozas sziikségességére szeretnénk felhivni a figyelmet. Az 0sszetett
gyaszfolyamatot, amit a szenvedélybeteg csaladban valo felndvés indukal, hatalmas 6nismereti
munka kibogozni. Az érzések felszinre hozasa, tudatositasa és feldolgozasa sokszor
évtizedekben mérhetd. Hatalmas batorsdg €s Oszinteség sziikséges a szembenézéshez €s a
sokrétli veszteség feldolgozasdhoz. Ebben a folyamatban a segitd eszkozok elérhetdsége €s
biztositasa kulcsfontossagl lehet.

Sokrétli kutatasi eredményeink alapjan célunk egy kovetkezd kutatasi szakaszban interjuk
készitése a kérddivben felmeriild témak részletesebb megismerésére, a szenvedélybeteg
csaladokban nevelkedés tovabbi kovetkezményeinek atlatasara. Hosszabb tava célunk olyan
modszertani ajanlasok, oktatdsi segédanyagok kidolgozasa, amely tdmpontot adhat a
szenvedélybeteg csaladokban felndvd gyermekekkel foglalkozo szakemberek szdmara, hogy a

lehetd leghatékonyabban tudjak tdmogatni az érintetteket.
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