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A kognitiv terdpiit eredményesen haszniljék a kiilonb6z8 érzelmi zavarok, péld4ul a de-
presszid, szorongis, szociilis fébia kezelésében.

A kognitiv terdpia olyan pszichoteréipia, amely azokra a megfigyelésekre alapulva fejlédote
ki, hogy a pszichés zavarok visszavezethetSk a gondolkodisban és az egész viselkedésben
megjelend hibas szokdsokra. A kognitiv elméletek szerint az egyén gy viselkedik és érez,
ahogy ezt tapasztalatai alapjdn kialakitotta maganak. A kognitiv terdpidk segitenek abban,
hogy ezeket az automatikussa vilt negativ gondolatokat feltdrjik és megviltoztassik. A ne-
gativ gondolatok eluraljik a személyiséget, és befolyisoljik az egyént, hogy miként érez-
zen vagy viselkedjen egy adott helyzetben, felhasznilva ehhez egy sor viselkedési stratégi-
at. A kognitiv teripia célja a negativ gondolatok befolyisoldsa. A negativ gondolatok a
gyermekkor sordn alakultak ki, és befolydsoljik az egyén viselkedését. Ilyen negativ gon-
dolat lehet dadogéknal példaul: ,Képtelen vagyok ezt megtenni, amig dadogok”, vagy:
»Csak akkor lennék sikeres, ha nem dadognék” stb. A kognitiv terdpia sordn a piciens a te-
rapeutival egyiitt azon dolgozik, hogy a negativ gondolatokat megviltoztassa. A teripia fi-
gyelemmel kéveti a paciensben lezajl6 valtozdsokat a terdpids iiléseken és azon kiviil is, fel-
hasznilva a napléfeljegyzéseket, magnéfelvételeket, kérdGiveket stb.

A kovetkezkben a kognitiv terdpidnak a dadogis kezelésében torténd alkalmazisit, a hi-
res terapeuta Frances Cook egy esetének segitségével mutatjuk be. A piciens, egy 37 éves
nd, az évek sordn a rejtézkodésének egész repertodrjit dolgozta ki, amellyel elkeriilte a be-
szédhelyzeteket. A terdpia kézpontjiba azoknak a negativ gondolatoknak a felismertetése
és megviltoztatdsa keriilt, amelyek a kora gyermekkori tapasztalatok kévetkezményeként
alakultak ki. A holgy dgynevezett rejtett dadogd, akit a terdpids iiléseken soha nem hallot-
tak dadogni. Az els6 beszélgetés sordn arrél szdémol be, hogy kora gyermekkora 6ta dadog,
de feln6tt kordra megtanulta elrejteni dadogésat tigy, hogy elkeriil§ stratégidkat dolgozott
ki. Kollégai, baritai és ismerGsei nem is sejtik, hogy dadog. Soha nem beszélt errdl senki-
nek, kivéve orvosit és terapeutdjit. Mostandban gy érzi, egyre kevésbé mikodnek elkerii-
16 stratégidi, dadogdsa mind nagyobb hatist gyakorol életmédjira, képességeire, az embe-
rekkel val6 érintkezésére, ezért jelentkezett terdpidra. Problémairdl listdt is készit: 1. dado-
gés, 2. magabiztossig hidnya, 3. alacsony 6nértékelés, 4. nehézségek a kapcsolatok kialaki-
tisdban, 5. a trsas élet szabdlyait nem ismeri, 6. szorongds, 7. b8rének szine.
Dél-Anglidban sziiletett egy 15 éves fehér né és egy amerikai fekete bérd férfi hizassagon
kiviili gyermekeként. Kilenchetes koriban illami gondozisba keriilt. Tizenhét éves koriig
négy kiilonbz6 gyermekotthonban lakott. Eletmédjira az intézeti fegyelem ranyomta bé-
lyegét. Nem alakultak ki szorosabb, meghitt kapcsolatai, nem két8dott érzelmileg senkihez,



és csak egészen kis bizalom alakult ki benne a személyzet irdnt. Sokat csifoltik dadogisa
és borszine miatt. Tizenhét évesen fGiskoldra keriilt, és szdmtalan ideiglenes munkébél tar-
totta el magit. Nem régen fejezett be egy menedzserképz8 tanfolyamot, és ha beszédprob-
]émii megoldédnak, szeretne diplomata lenni. Kevés ismerdse van, az egyetlen kozeli ba-
ratnGje is kiilfoldén él. Nincs partnere, mert nem ismeri a kapcsolatok kialakitidsdnak
,alapszabilyait”. Fél az intimitist6l, mert attdl tart, kideriil, hogy dadog. Ugy érzi, hogy
gyermekkori élményei nagyban hozzdjirultak jelenlegi nehézségeihez a kapcsolatok és a
misokban valé bizalom kialakitdsaban. Emlékeiben tisztin él, hogy gyermekkoriban szam-
talanszor utasitottik vissza kozeledését, és soha nem élt it kozeli, meleg kapcsolatot. Tiar-
sai akkori reakci6jit dadogdsanak és bérszinének tulajdonitja. Szdmtalanszor nem mert
megszolalni az osztilyban, mert félt, hogy kinevetik. Korai tapasztalatai abban erésitették
meg, hogy mésokkal kapcsolatokat kialakitani veszélyekkel jir. Fiatalabb felnSttként stra-
tégidkat alakitott ki, hogyan keriilje el a beszédhelyzeteket, és ne vegyen tudomast bérének
szinér6l. A kovetkezd stratégidkat alkalmazta dadogdsa elkeriilésére: mély levegdvétel,
szemkontaktus, helyzetek és szavak keriilése, egyes dolgok figyelmen kiviil hagyisa. A
holgy kezdeti célja a terdpidban: képessé vélni félelem nélkiil, beszélni, nem félve attdl,
hogy feltinést valt ki dadogésa miatt.

Nagyon halk és monoton beszédd, beszéd kozben szavakat ismétel, keriilve a szemkontak-
tust. A vizsgilatok alkalmaval tobb tesztet toltétt ki, ezek bizonyitottik kommunikaciés ne-
hézségeit, szorongasit, amely leginkdbb a beszédhelyzetekre vonatkozott.

A ,rejtett dadogds” nagy szerepet jitszott mindennapjaiban. A vizsgilatok szerint, amelyek
napi tevékenységét kovették nyomon, szoros kapcsolat volt bizonyos helyzetek veszélyes-
nek megitélése és dadogisinak elGérzete kozott. Altaldban olyan negativ gondolatok for-
dultak meg a fejében, mint példiul: ,Nem szabad dadognom, hogyan mondhatnam ki ezt
a sz6t masként”, vagy: ,Képtelen vagyok kimondani, és azt fogjak gondolni, hiilye vagyok.”
Erzései és gondolatai f8ként szorongisibél adédtak. Félt, hogy meg fog szégyeniilni, igy
érezte, gyorsabban ver a szive, képtelen normilisan 1élegezni stb. A veszély érzésének meg-
sziintetése miatt alakitotta ki viselkedésének sajitos stratégidjit, amely hozzdjirult problé-
méjénak fenntartdsshoz. Onmagival szemben tapasztalt negativ érzései visszavezethetSk
gyermekkori élményeire. Negativ gondolatai azt mondattik vele: ,A dadogdk hiilyék, nem
normalisak, alacsonyabb renddek, tokéletlenek.” A negativ gondolatok olyan szabélyszert-
ségek megillapitisira késztették, mint példdul: ,Ha nem dadognék, az emberek szeretné-
nek engem.” ,Mindig tetszenem kell az embereknek.” ,Ha kozel keriilok valakihez, meg-
tudja, hogy dadogok.”

A piciensnek két vilasztdsa volt: vagy elkeriil minden veszélyesnek itélt helyzetet, vagy
nyiltan dadogni fog, villalva, hogy nevetséges lesz, esetleg megszégyeniil. A kialakult hely-
zet azért tudott fennmaradni, mert nem gyézddhetett meg az ellenkezgjérdl. Az viltotta ki
dadogisit, hogy nem volt lehetGsége megviltoztatni elGzetes negativ elvirisait, és eleve
feltételezte a negativ reakcidkat.

A terdpia a kovetkez6ként zajlott le. A kognitiv terdpia gyakorlata szerint a paciens mdr az
elsé iilések alkalméval sajit tapasztalataibél megérti a kapcsolatot és az egymésra hatist,
amelyek gondolatai és viselkedése kozott kialakultak. A kezdeti cél - a paciens egyetértésé-
vel - az volt, hogy feltirjak azokat a tényezdSket és 6sszetevBket, amelyek érthet6vé teszik
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= dadogésinak természetét, és amelyek hozzijirultak a dadogis fenntartisihoz. A terdpia fo-

lyaman megértette, hogy biztonsdgra térekvé viselkedését meg kell sziintetnie, példéul azt
a szokésit, hogy egyiltalin nem néz a masik szemébe a vele folytatott dialégus alatt. Sorra
elhagyta ezeket a szokdsokat el8szor a terdpids iiléseken, késébb a klinikan kiviil ismerdsei-
vel szemben, a boltban és munkahelyén is. Kézben abban az amatdr tirsulatban, ahol fellé-
pett, egy dadogé szerepét kellett alakitania. A véletlen lehet8séget adott szimdra megta-
pasztalni, hogyan reagilnak az emberek, ha dadog. A terapiis iiléseken kozben sorra feltir-
tik gyermekkori élményeit és azok hatdsait 6nértékelésére, 6nbizalmadra, tirskapcsolatainak
alakitdsira stb. Dadogdsin kiviil sok sz6 esett a terdpids 6rikon bdrének szinérdl. Emléke-
zett rd, hogy ez volt a masik dolog, amiért gyermekkoriban csifoltak. Sikeriilt kapcsolatot
taldlni b8rszine és dadogisa kozott. Mindkettd miatt sokat szenvedett gyermekkoraban. A
bér szinét azonban nem lehetett vigy elrejteni, mint dadogasit, és ez felnSttkordban nem
okozott olyan fdjdalmas problémdkat, mint dadogésa. A teripids egyiittléteken szémos ne-
gativ gondolatit elemezték, gondolkoddsinak csapdiit sikeriilt megértenie és médositania.
A dadogé holgy hat hénap alatt tizenkét iilésen vett részt, és nagyon sokat fejlédétt. Jelen-
leg béviti kapcsolatait, nyiltan villalja a beszédhelyzeteket. Kezdetben egyiltalin nem le-
hetett hallani dadogni, de a teripia folyamdn néhidny ismétlés és kisebb megakadis el6for-
dult. Megtapasztalhatta, hogy ennek hatdsira nem torténik vele semmi szornytség, amely
miatt régen elkeriilte a beszédet, és a tobbiek észre sem veszik, esetleg a piciens izgatott-
saginak, tulajdonitjak azokat. A terdpia hatdsira jobban megértette és elfogadta dadogisit.
Tobbet beszél emberekkel, s villalja az ilyen helyzeteket. Képes kezelni szorongiésait. Bi-
toritdst kapott karrierje folytatdsira is.
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A tanulminybdl megtudhatja, hogy az osztélyzattal val6 értékelésnek is vannak
(lehetnek) a tanuléra kihaté kedvezdtlen kévetkezményei. Ugyanakkor képet kap
arrél, hogy Eurépaban egyre inkibb polgéirjogot nyer a készségfejleszts oktatds
és ezzel egyiitt a szoveges értékelés, valamint a kezdd szakaszban a ,szakaszok
végén” torténd értékelés, de évismétlés ebben az esetben is csak kivételes eset-
ben, vagy egyiltalin nem fordulhat el6. Magyarorszdgon viszont még napjaink-
ban is azt mutatjik az ide vonatkozé vizsgilatok, hogy az osztilyzatok kevésbé
fiiggnek Gssze a tudds minGségével és alkalmazhatbsigival.



