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QUO VADIS MAGYAR KLINIKAI PSZICHOLOGIA?
AVAGY MIT TUDJON AZ, )
AKI MA E HIVATAS SZOLGALATARA VAGYIK?

Nagy tisztességnek tartom, hogy az Alkalmazott Pszichologia Szerkesztésége
felkért a cimben foglalt kérdések megvalaszolasara. A kérdések azért jogosak, mert
mar a képzés MA szintjén el6 kell késziilnie a jovendd klinikai szakpszicholo-
gusnak a szakag valasztasara. Tisztan klinikai pszichologia MA szakag nem Iétezik,
csak az egészségpszichologiaval hazasitott rendszerben késziilhet fel a klinikus sors-
ra vagyo pszicholdgus jelolt arra a hivatasra, amelynek valasztasahoz tisztaban kell
lennie, ,,mibe 1€p”, milyen vilag az, amely lehetdséget ad a klinikai, kés6bb pszi-
choterapeuta szakagi munkara. Mai magyar rendszeriinkben nincs mas ut a pszichote-
rapeuta szakma felé, csak a klinikai szakképzés szakoklevelének birtokaban, hiszen
a szakpszichologus is csak ,,alap-pszichoterapia” végzésére jogosult. Mddszerspe-
cifikus, magasabb szintli pszichoterapiat nem végezhet, pszichoterapias rendelést,
egészségiligyi engedéllyel nem folytathat, csak szakpszichologusit, amely korlatozza
a pszichoterapias munkéja szakmai lehetoségeit.

Mit is kell megtanulnia a képzés jelenlegi BA és MA rendszerében egy klinikus
iranyvételll pszichologusnak? Ez a kérdés bezarja az egyetemi képzés kereteibe
a szakmai irdnyvétel tudnivaléit. Ha igazan klinikai, azaz torténeti szemlélettel ko-
zelitiink, akkor eldszor azt a vilagot, annak torténetét és jelenét ajanlatos megis-
merni, amiben a jeldlt életkiizdelmei majd zajlanak. Masodrendli az ismereti és
készségszintli tudnivalok rendszere, mert elsdsorban a személyiségi alkalmassag,
kiizd6képesség, asszertivitas, kitartas és felkésziiltség, azaz a hivatasszemélyiség
csiszoldsa a dontd. Manapsag egész €leten at tanul a klinikai pszichologus is, szak-
képzése utan a torvényi eldirasok szerinti tovabbképzési rendszerben (kdtelezéen
megszerzendd kreditpontokért), de joszantabol is, mert a szakma fejlédése, a 1épés-
tartas ezt kivanja.

Amikor a szerkeszt6ségi felkérésen tiinédtem, arra gondoltam, hogy vélhetd volt,
miképpen valaszolok. Nem csupan azt listdzom, amit az alapképzésben tanéacsos
a jelenlegi rendszer kereteibe is beleszoritani, hanem a hivatasszemélyiség palya-
szocializacios felkészitése mellett érvelek, sét Gszintén elétarom az érdekl6dé olvaso-
nak annak a vilagnak a ,torténelmi” gytirédéseit és kiizdelmeit is, amelybe egyeldre
illuzioktol fiitdtten és sajat személyisége megismerésére vagyakozon, a ,,titok-
hoz” hozzaférésre torekvé egyetemi hallgatd szeretne sorsmenetében betagozodni.
Eppen igy, ennek szellemében valaszolok a kérdésekre, el3szor megismertetve a kli-
nikai pszichologus szakma eddigi hazai Uitjat, és azt a valaszthato jovoképet is eldre
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vetitve, amely a jovendo klinikai pszicholdgusra var a magyar ég alatt. Ma ugy ta-
lalom, masként nem is érdemes eldre tekinteni. Egyeldre nincs olyan palyakovetési
és karriergondozasi rendszer, amely tor6dne a végzett szakemberek elhelyezkedésé-
vel, jovojével, ezért személyes feladatnak kell tekinteni a karriertervezést is, szamolva
azzal a hazai helyzettel, amiben a jov6 koriilményfiiggden tervezhetd.

Ez a torténeti szemlélet és jovotervezo kozelités annak is koszonhetd, hogy kor-
szakvaltashoz érkeztem személyes €letemben is. ,,Hetven év magasabol” mar tavla-
tokba helyezve tekinthetem at szakmank sorsat, jelen helyzetét, s6t jovojét is, amit
az 1j klinikusoknak kinal a magyar egészségiigy. A klinikai életben valé gyakorlati
folytonossagom, valamint a pszicholdogus képzésben eltoltott tiz évem optikajabol
szemlélve a szakma sorsalakulasat, tagasabb perspektivabol, az alapszaknak a szak-
aggal valo kapcsolata feldl is lattathatom, merre tart a klinikai pszichologia a ma-
gyar egészségiigyben és ,,extramuralisan”, a ,,falakon kiviil és tal”. Amirdl irok, az
maga az €letem, szakmai sorsomban a Lipdton eltoltott 34 év utan atkeriilve az
alapképzésbe megélhettem azt, amit Mikes Kelemen soraival igy fogalmazhatok
meg: ,,Olyannyira szeretem Rodostot, hogy el nem feledhetem Zagont. Zagon felett
ragyog az én csillagom”. Klinikai pszicholdgus és pszichoterapeuta identitasomat
tehat alapvetének tartom. A klinikum az én ,,Zagonom”, otthonom, e folott ragyog
az én csillagom, noha az ,,6nkéntes szamiizetésem” t6bb eredményt hozott alkoto
életembe, mint klinikusi szakmaépité munkam erdfeszitései. Klinikai pszicholdgus
€s pszichoterapeuta vagyok és az is maradok, amig csak szolgalhatom a hivatdsomat.

Els6 impulzusom az volt, hogy valaszommal egyszersmind emléket allitok a mél-
tanytalanul és oktalanul elpusztitott Lipdtmezonek is, hiszen készen van egy ta-
nulmany, amelyben Szakics Ferenccel (sors- és szakmai kiizd6tarsammal) egytitt
megemlékeztiink Lipdtmezo klinikai pszichologiai fellegvarardl. Arrdl a csaknem
otven évrdl, amelyben nemcsak a klinikai pszicholégia bolcséje ringott, és gyors
felndvekedéssel érhette el intézményesiilését, rendeleti szabalyozasat, hanem a ma-
gyar pszichiatria is onalldsulhatott és mintaadd szakmaépité egylittmiikodés ala-
kulhatott ki orvosok és pszichologusok kozott. A Mérei iskola megteremtette az
alapvetd pszichodiagnosztikai eszkdztarat, bevezettette az egyéni-, csalad- és csoport-
terapidk terapids kozosségi rendszerben torténd alkalmazasat, az optimalis team
munka hazai modelljét. Ma mar biztonsaggal kimondhatjuk, hogy Mérei Ferenc is-
kolateremtd és szakmaalapitd nagysag volt, és tobbé-kevésbé mindannyian ,,Mérei
kdpenyébdl bujtunk ki”. Legalabbis az alapité nemzedék, amely — velem egyiitt —
mostansag adja at a stafétat az utanunk jovoknek.

A torténelmi mementonak tekinthetd kdzos tanulmannyal azonban szerzotarsam
mar elkdtelezddott, eligérkezett masfelé, €s nem hagyom cserben az igéretével.
Mégis jol esik jeleznem, hogy ,,irjuk a térténelmet”, nem hagyjuk a multba veszni
mindazt, ami szakmatorténeti érték. Talan megerdsiti ezt az allitdsomat az a publi-
kacios lista, amelyben Osszegylijtdttem a hazai klinikai pszichologia érdekében
megirt helyzetattekint6 és szakmavédo irdsaimat, valamint mindazokat a rendelete-
ket, jogszabalyokat, szakmaetikai kovetelményeket és érdekvédelmi szerzodéseket,
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amelyek 1975-t61 1989-ig, a szakma kibontakozasanak és felépiilésének éveiben,
a rendszervaltozasig sziilettek. Nem tulzés azt allitanom, hogy ezeket idérendi sor-
rendben végigolvasva nyomon kisérhetjiik a klinikai pszichologia szakmafejlodési
gylrddéseit, konfliktusait, fesziiltségeit €s kiizdelmeit.

Ezuttal azonban az elmult két évtizedre iranyitom figyelmemet, amelyben szak-
mank nehéz utat tett meg és sok gydztes helyzet utan manapsag a kritikus allapot-
ban vegetalo egészségiigy egyik aldozatava valt. Krizisbe keriiltiink, amely két iranyt
nyit meg: a kettd koziil azonban (a mi szakmankban, amely a reménység professzidja)
csak a ,,poszttraumas fejlodés” lehetéségével szamolunk.

KLINIKAI PSZICHOLOGIA
A RENDSZERVALTOZAS ELSO EVTIZEDEBEN

A rendszervaltozas utdn nagy reménységekkel indultunk. 1990-ben 1étrejott a Kli-
nikai Pszichologiai Szakmai Kollégium. Els6é vezetdje Popper Péter volt, 1992-t61
pedig tiz éven at Bagdy Emdke. 1991-ben megkezdte mikddését a Magyar Pszi-
chologus Kamara, elsé elnoke Illyés Sandor, 6t kovetd elndke Szakacs Ferenc volt.
A rendszervaltassal egyiitt jaré deregulacié mindazokat a rendeleteket hatalyon ki-
viil helyezte, amelyek a pszichologusi, illetve a szakpszichologusi tevékenységet
szabalyoztak. (Azota is fennall ez az ex lex allapot, amelynek karvallottjai va-
gyunk.) A mentalhigiénés torekvések fellendiilésével és kiviragzasaval 1épést tartva,
mintegy azt tiikkrozve Budapesten Tomcsanyi Teodoéra vezetésével, Debrecenben
pedig Bugan Antal iranyitasaval, késébb Szegeden Onody Sarolta kezdeményezé-
sével megindult a mentalhigiénés szakemberképzés. A szocio- és pszichopedago-
gus-képzés, valamint a szocialis munka teriiletén aktivizalodo egyéb képzések szinte
elaraszté modon ,termelték™ a segitd szakembereket. Magam ez id6 tajt 27 segitd
szakagat szamoltam 0ssze, amely 1990 és 1994 kozott jott 1étre vagy kezdte meg
mitkodését. Eppen ezért a kompetenciak meghatérozasa érdekében a Klinikai Pszi-
choldgiai Szakmai Kollégium allast foglalt a mentalhigiéné, a segité szakmak és
a klinikai pszicholdgia viszonyanak kérdésében (Bagdy, 1994 és 1996). Szakmai
vita bontakozott ki a szocialis munkdasok és a klinikai pszichologusok egészségiigyi
kompetencidja koril is (Bagdy, 1995). 1994-ben Szakacs Ferenc egyetemi docens,
valamint Moussong Kovacs Erzsébet és Fiiredi Janos professzorok kezdeményezése
nyoman megsziiletett az elsd Klinikai Pszichologiai Tanszék, amely a Haynal Imre
Egészségtudomanyi Egyetem keretében folytatta, OPNI miikodési hellyel, a szak-
képzd tevékenységét (Bagdy, 1995). A tanszék elsd, 1996-ban habilitalt egyetemi
tanara Bagdy Eméke volt. A szakma nevének kibdvitésére is ekkor keriilt sor. A Szak-
mai Kollégium dontése nyoman ,,klinikai és mentalhigiéniai szakpszichologus™ el-
nevezést vettliink fel. A szakképzés eu-konform, szerkezeti atalakitasat a magyar
szakpszichologus képzbéhelyek vezetbivel egylitt kezdtiilk meg, az akkreditaciora
a HIETE keretében keriilt sor. 1995-99 kozott miikodott a 2,5 éves szakképzési
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rendszer, amely az 1999-es EiiM szakképzési rendelettel megsziint és sajnalatosan
visszatagozodott az egészségiigyi szakképzésekbe (Bagdy, 2000). A szakma gya-
korlasanak kritikus pontja a pszichoterapias képzettség megszerzési lehetéségének
akadalyozottsdga volt. A kizarolag orvosi/szakorvosi privilégiumként miikodo pszi-
choterdpias szakvizsga engedélye nem terjedt ki a klinikai pszicholégusokra. Mar
a kilencvenes évek elejétdl erételjes bevetéssel kiséreltik meg a pszichoterapias
szakvizsga rendelet modositasat elérni (Bagdy, 1991), mivel a képzési rendszer ki-
dolgozéasaban aktivan részt vallaltunk, az elsé (orvosi) rendeletb6l azonban mél-
tanytalanul kimaradtunk. 1997-ben irt tanulmanyom cime is tiikrdzi a szakmai
helyzetet: Kell-e szakpszichologus pszichoterapeuta az egészségiigynek? Noha
a magyar Pszichiatriai Szakmai Kollégium és a Klinikai Pszichologiai Szakmai
Kollégium kozott kidolgozott egyezség a pszichoterapias képzés egységesitésére
vonatkozoan mar 1995-ben elkésziilt, a klinikai pszichologusokra kiterjesztett en-
gedélyezésre, az 0j rendelet kiadasara csak 1999-ben kertiilt sor. A Szakmai Kollé-
gium aktivitasanak koészonhetden kidolgoztuk a szakpszichologusi tevékenységet
szabalyozo rendelet-tervezetet is, amelynek kiadasat azonban gatolta (sajnalatosan
mindmaig akadalyozza) a pszicholdgusi alaprendelet hianya. 1992-ben 1étrehoztuk
az Orszagos Szakfeliigyeleti Rendszert, amely az ANTSZ szervezeti kereteiben,
a tisztiorvosi halézatnak megfeleld szakfeliigyeld pszichologusi halozat formajaban
mikddik regionalis képviselokkel mind e mai napig. Jelenlegi vezetdje Kallai Ja-
nos. Az els6 orszagos szakfeliigyel6 pszichologus Szakacs Ferenc volt. Idokozben
a kamarakat szabalyozo torvény megjelenésével a Magyar Pszichologus Kamara
megsziint, és funkciojat a Magyar Pszichologusok Erdekvédelmi Szovetsége vette
at, jelenleg Torma Kalman vezetésével miikodik. 1993-ban az orszagos felmérés
szerint 637 szakvizsgazott pszichologust regisztraltunk. Az 1994-t61 6nalld tanszé-
ki keretek kozott Budapesten foly6, valamint az 1997- és 1998-ban Debrecenben és
Pécsett is meginduld szakpszichologus képzés nyoman pedig a szakvizsgazottak
szdma 2000-ig mintegy kétszazzal gyarapodott, és meghaladta a legkisebb 1étsza-
mu orvosi szakma (szemészet) nyolcszaz f0s hatarat. A foglalkoztatottsag eloszlasa
kiilonb6z6 volt, pl. 63 pszichologus dolgozott az OPNI-ban, az orszag kdzponti
szakmai képz6- és gyakorldhelyén. (A 2000-es év lipoti szakmai névsorat relikvia-
ként 6rzom ma is!)

A Klinikai Pszichologiai Szakmai Kollégium aktivitasanak koszonhetéen 1998-ra
elkésziilt és megjelenhetett a klinikai és mentalhigiéniai pszicholdgia szakmai pro-
tokoll kotete is, amely lehetdvé tette a szaktevékenység mindségbiztositasi rendsze-
rének kialakitasat. Az egészségligyi ,,reform” nyoman a pszichologiai szaktevé-
kenységnek is sziikségessé valt a teljesitményfinanszirozasi rendszerbe torténd
bekapcsolasa, diagnosztikai és terapias eljarasainak betagolasa a pontértékekben
mérésre keriilo elszamolasi rendszerbe.

Ennek elso, inditd valtozatat 2000-re készitettiik el. Ekkor délt el, hogy a klini-
kai szakpszichologusnak tin. alap-pszichoterapids eljarasok alkalmazasara van jogo-
sultsaga, mig a szakpszichoterapiak differencialt szintjének tevékenységi pontértékeit
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csak a szakvizsgazott pszichoterapeutdk szamolhatjak el. Eppen ekkor jelent meg
a pszichoterapias szakvizsgara jogositoé rendelkezés is, amely a klinikai szakpszi-
cholégusok pszichoterapias szakvizsgajat lehetdvé tette (1999. december).

A 2000-ben indul¢ tiz éves, az ,,Egészséges Nemzetért” népegészségiigyi prog-
ram modot kinalt arra, hogy a klinikai pszichologia felajanlja szolgalatait az egyre
romlo egészségi allapot népesség szamara, kilépve a pszichiatriai szolgalat korha-
zi kereteibdl, csaladorvosi praxis modelljének kidolgozasaval (Bagdy et al., 2002).
A csaladorvosi rendel6hdz telepitend6 klinikai pszichologusi szakszolgalat jelentd-
ségét mi sem bizonyitja jobban, mint az a tény, hogy a mar 2001-re kidolgozott
modelliink (Bagdy, Vincze, Torok, 2001) a napjainkban megtjuldo USA egészség-
iigyi rendszerében, Obama elndk altal elfogadott ellatasi koncepcidval rokon. Az
USA-ban a csaladorvosi praxis az Uj ellatasi rendszerben fokozatos bevezetésre ke-
riil. Hazankban azonban mind e mai napig nem valt tamogatott klinikai pszicholo-
giai ellatasi formava.

A rendszervaltastol az ezredforduloig eltelt évtized alatt a magyar népesség egész-
ségi allapota katasztrofalisan romlott, ezt kiillondsképp €lesen tarta elénk Kopp Maria
és Skrabsky Arpad ,,Magyar lelkiallapot™-ra iranyuld, korszakos jelentdségii longi-
tudinalis vizsgalata, a Hungarostudy. A pszichiatriai teriiletr6l mindinkabb , kifelé”
torekvé szakpszichologia talalkozott az 11j, egészségpszichologiai paradigma je-
gyében meginduléd szolgaltatasokkal, Antonovsky ,,szalutogenezisének™ szellemé-
ben a primer prevencios, pozitiv pszicholdgiai torekvésekkel (pszichedukéacio, szelf
menedzsment, az ,,egészségesek” pszichologiai szolgalata). Az intramuralisan egyre
csokkend klinikai pszichologiai allashelyekrdl elkiildott, allastalan pszichologusok
csak részben tudtak pszichiatrian kiviili egészségiigyi ellatd helyen tovabb szolgélni,
nagyobb résziik kikeriilt az intézményes vilagbol és maganpraxis kivaltasaval, vagy
szolgéalati teriiletének elhagyasaval oldotta meg egzisztencialis problémait. Az
egészségligybdl kényszerii elaramlas mind e mai napig sajnalatosan zajlik.

KLINIKAI PSZICHOLOGIA AZ EZREDFORDULOTOL NAPJAINKIG

Az ezredforduldhoz érve személyemben is megéltem a szakmai krizist (szakképzd
rendszer valtozasa), és elhagytam a lipoti szolgalati helyemet, amelyben megta-
pasztalhattam a szakma honfoglalasat, kibontakozasat, fellendiilését, a pszichote-
rapias kultura kiviragzasat, a pszichologiai ,,fényes szellok” korszakat, majd pe-
dig a rendszervaltassal megindulé destruktiv folyamatok kovetkeztében szakmank
kiszorulasat mind a pszichiatridbol, mind az egészségiigyi ellato teriiletekrol.

Jelen irasommal azonos cimmel készitettem 2000-ben egy attekintést a magyar
klinikai pszichologia helyzetérél és szakképzésének valsagarol. Arrol szamoltam
be, miként sziintette meg az Egészségiligyi Minisztérium azt a szakképzési rend-
szert, amelyet tobb éves egyeztetd munkaval, az alapképzésekkel valdo harmoniza-
ci6 bazisan egységes, modulos, eurokonfrom rendszerben 2,5 éves képzési idével
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és képzési cseremodulokkal, teljes egyetemi és orszagos szakmai egyezségben akk-
reditaltattunk. Az Oktatasi Minisztérium azonban nem tudta elérni az Egészségiigyi
Minisztériummal valé megegyezést, miszerint a pszichologia teriiletén foly6 szak-
képzéseket egységesen iranyithassa, a szakiranyu tovabbképzések rendszerében.
Igy torténhetett meg az a sajnalatos dontés, hogy a klinikai és mentalhigiéniai pszi-
chologia nem tagozdodhatott be az Oktatasi Minisztérium altal iranyitott és feliigyelt
szakiranyu tovabbképzések MAB ellendrzésii rendszerébe, hanem az 1999 augusz-
tusaban kiadott EiiM szakképzési rendelet értelmében, az egészségiigyi szakképzé-
sekhez lett hozzarendelve. fgy lett a klinikai teriileten foly6 szakképzésiink négy év
id6tartamu, az orvosi szakképzési idokkel harmonizélva.

Mindmaig sajnalom, hogy ez igy tortént. Sem akkor, sem késébb nem volt ész-
szer(i magyarazat erre a dontésre Az egyetlen érv az egészségiigyi torvény 103-as
paragrafusa volt, amelynek elsé pontja értelmében a klinikai pszichologus az
egészségiigyi szakszolgalathoz tartozd szakember. (Ekképp tehat szakképzését épp-
ugy az Egészségiigyi Minisztérium szervezi és iranyitja, mint az orvosegyetem szak-
képzéseit.) Nagy frusztracié volt ez a dontés, hiszen boldogga tett az a tudat, hogy
a magyar pszichologia vilagaban tokéletes konszenzust értiink el az egységes szer-
kezetii szakképzések rendszerének kidolgozasaval. Ez azonban a mi teriiletiinkdn
megbukott.

Akkori nekibusulasomban elhagytam az egészségiigyet és a szabadabb épitke-
z€st igérd utra 1éptem, a Karoli Egyetem pszichologusképzését alapitottam meg.
Ek6zben azonban klinikai munkamat maganpraxisban folytattam, kiképzé munkat
végeztem a pszichoterapia személyes kompetencia teriiletein, a Kollégium tagja
maradtam, részt vettem a Pszichiatriai Tarsasag munkajaban is, és szakmai csala-
domnak tekintettem a klinikumot. Ez ad elégséges alapot ahhoz, hogy arrol az évti-
zedrél is megemlékezzem, amelyben mar nem vettem részt iranyitdé szerepekben
a szakmai torténésekben.

MERRE VETT IRANYT A MAGYAR KLINIKAI PSZICHOLOGIA
AZ ELMULT EVTIZEDBEN?

Az ezredforduld szemléletvaltassal és a felséfoku képzési rendszereket megvaltoz-
tato fordulatokkal jellemezhetd. A klinikai pszichologiai szakképzés budapesti tan-
székének vezetését Dr. Perczel Forintos Dora vette at, aki a Semmelweis Egyetem
Altalanos Orvos Karanak kételékében, a Lipot megsziintetéséig az OPNI kereté-
ben, azt kdvetden pedig az orvosegyetemi klinikakhoz kapcsolodva, szervezi az or-
szagos és vezeti a budapesti klinikusi szakképzést. A Szakmai Kollégiumban 2001-td1
Tury Ferenc elnokletével, majd 2005-t61 mindmaig Bugan Antal vezetésével aktiv
munka folyik, ez a testiilet iranyad6 foruma maradt a szakmapolitikai életnek. Tury
Ferenc vezetésével tortént meg az 6t évente megujitast kivano, 11j szakmai protokoll
kotet kidolgozasa, amelynek 2006-ban megjelent, bdvitett kiadasdban mar a pszicho-
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terapia és a szocioterapia is helyt kapott. Kopp Maria a Kollégium keretében hivta
¢letre a Magatartasorvoslasi Szakcsoportot, amely a pszichiatrian kiviili ellato terii-
leteken (pl. kardioldgia) kivanta e szemléletet és gyakorlatot terjeszteni.

A magyar felsdoktatas 2003-ban elkdtelezodott az egységes, 3+2-es bolognai kép-
z¢€si rendszernek. A Magyar Pszichologiai Tarsasag Programbizottsagaban Antalovics
Miklos vezetésével, valamint a MAB és MTA részérdl Pléh Csaba akadémiai leve-
lez6 tag koordinaldsdval megkezd6dott az eurokonform pszicholdgus diploméhoz
vezetd Ut 1épcsdzetes programteenddinek kidolgozasa, dsszehangolasa, az eurdpai
diploma-ekvivalencia elérése érdekében. Az eurdpai standardban magasabb gya-
korlati képzési 6raszamok, valamint a kotelezd hatodik gyakorld év kovetelménye
kiilondsen nagy feladatot jelentett az el6késziiletek szempontjabol. A pszichologus-
képzo egyetemek kozott, Ritook Magda MPT elndkasszony vezetésével, ez idében
kreditegyeztetd bizottsag munkalta ki az elméleti és gyakorlati képzési kovetelmé-
nyeket a pszichologus alapképzés szamara. Az eurdpai pszichologusképzés hatodik
(gyakorlo) évének kérdésében sziikségessé valt a szakképzésekkel vald elokészitd
targyalas, valamint a gyakorlo helyek szakmai feltételeinek és helyszinének terve-
zése. Megindultak az eldkésziiletek az egyetemi képzés elészor Bachelor, majd
Magister rendszerére torténd atallashoz. Ez Hunyady Gyorgy vezetésével folyama-
tos szakvezetdi iilések keretében, egyeztetd targyalasokkal zajlott. 2007-ben kezde-
tét vehette az j rendszer pszichologus képzés BA szakasza.

Eme forrong6 képzési vilag kontextusadban ugyanakkor jelentds szemléleti és a szak-
képzések rendszerét érintd gyakorlati valtozasok is erjedtek, meghatarozva a szakma
arculatanak alakulasat. Az egészségpszichologia nemzetkozi eléretorése, a klini-
kai egészségpszichologia kibontakozasa, a magatartastudomanyi orvoslas biopszi-
choszocialis szemléleten nyugvd gyakorlata, valamint a kognitiv pszicholégia és
behaviorterapias praxis beépiilése a klinikai képzésbe és munkéba, jelentds valtozast
generalt a szakmaban. A szakképzéhelyeknek egyeztetd targyalasokra volt sziiksége
a képzési arculat kialakitdsdhoz, egységes kovetelményeken nyugvo szakképzés
kereteiben (2005). Az ELTE Pedagdgiai és Pszichologiai Kar Pszichologiai Intézete,
Kulcsar Zsuzsa uttord egészségpszicholdgiai munkéssagara épitkezve, 2005-ben
meginditotta az egészségpszichologusi akkreditaciot, amelynek eredményeként vé-
giil ,,egészségfejlesztd szakpszichologus” elnevezéssel indulhatott meg szakiranyu
tovabbképzés az ELTE-n, 2008-ban, Oktatasi Minisztériumi felligyelettel, Oldh Attila
vezetésével. 2005-t6l a Pazmany Péter Katolikus Egyetemen igazsagiigyi alapszak-
vizsgara felkészités indult. Ez egyeztetést kivant a klinikaira raépitett neuropszicho-
logusi szakképzéssel is. A szakvizsga bizonyitvanyt az alapszakvizsgazott pszichold-
gus csak a klinikai szakképzés elvégzését kovetden kaphatja meg, a hosszi képzési id6
(4+2 év) miatt azonban a neuropszicholdgia iranti orszagos sziikséglet megkivanta
a gyakorlat engedélyezésére vonatkozo konszenzus kialakitasat. A gyermekpszichi-
atria is fliggetlenitette magat 2005-ben a pszichiater képzéstdl, és magaba integralta
eurokonform lehet6séggel a gyermek pszichoterapias képesités megszerzését is.
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Az egészségiligyben zajlo valtozasok parancsold sziikségszerliségként allitottak
a pszichologusok elé a szaktevékenység koltséghatékonysaginak igazoldsat, mint
az Evidence Based Medicine alapjan sziikséges feladatot.

A 2007-es év jelentette a magyar pszichiatria €s klinikai pszicholdgia szdmara
a legnagyobb csapast. Molnar Lajos egészségligy miniszter lemondésa utan, Hor-
vath Agnes vezetése alatt keriilt sor a Lipotmez6-OPNI dramai sebességgel torténd
felszamolaséra, a szakemberek szétszorattatasara és a betegek szamiizésére. A maig
feleldsségre vonas nélkiili, szakmapusztité blincselekmény minden szakmai forum
heves tiltakozasat vonta maga utan. A Klinikai Pszichologiai Szakmai Kollégium is
tiltakozo allasfoglalést terjesztett el6 az OPNI bezarasaval kapcsolatban. Az elbo-
csatott pszichologusok elhelyezésére Degrell Istvan professzor a csaladorvosi pra-
xis megnyitasat javasolta, ez azonban visszhang nélkiil maradt. Ekkor sokan 1éptek
ki az egészségiigyi szolgalatbol. Szakmank a tanszék attelepitésével a sokkos alla-
potot atvészelte, és belevetettiik magukat a kotelezd, szintentartd és tovabbképzo
tanfolyami élet kialakitdsaba, megszervezésébe. Kezdettdl a Kollégium mindsitette
az akkreditaciora benyujtott tovabbképzési terveket, pontszam javaslatainkat az or-
vos-tovabbképzés elfogadta. Megsziiletett a terv a klinikai és mentalhigiéniai szak-
képzés névvaltoztatasara (egészségpszichologiaira valtva a mentalhigiéniait), és
a szakképzési id6 harom évre roviditésére nézve is. Az képzések terén, az MA
akkreditaciok soraban, Debrecenben jelentds fordulat kdvetkezett be. A Népegész-
ségiigy Kar Adany Roza vezetésével egészségpszichologiai szakiranyt akkreditalta-
tott, ezzel lehetové valt hazankban az egészségpszichologus diploma megszerzése,
mar az MA képzés keretében. A Kar 1j tanszékvezetdje Bugan Antal lett. Orszag-
szerte megkezdddott az MA szintek képzése, uj felvételi rendszerrel és szakira-
nyokkal, amelyek koziil az 6nallé klinikai mar hidnyzott, mert azzal az Egészség-
tigyl Minisztérium és a MAB mar nem értett egyet. Elgondolasuk szerint minden
»klinikai” az egészségiigy kompetencidjaba tartozik.

2008-ban igen jelentds eredmény sziiletett az egészségligyi torvény 103-as para-
grafusanak modositasi javaslata nyoman. Kodifikaltta valt (103. par. 2. bek.): ,,Kli-
nikai szakpszichologiai tevékenység az a klinikai és mentalhigiéniai szakpszicholo-
gus altal végzett tevékenység, amely a) a lelki egészség megorzésére és helyreal-
litsara; b) a lelki zavarok megallapitasara, vizsgalatara és okainak feltarasara; c) az
egyes betegségek diagnosztizalasahoz sziikséges pszichodiagnosztikai vizsgalatok
végzésére, valamint d) a lelki zavarok pszicholdgiai modszerekkel torténd kor-
rekcidjara iranyul.” A pszichoterapias kompetenciaval kapcsolatban pedig az 1-es be-
kezdésbdl idézve: ,,...amelyet a pszichoterapias képesitéssel rendelkezd szakorvos
vagy klinikai szakpszichologus végezhet 6nalldan”. Ekképp vilagossa valt, hogy mind-
két szakkompetencia szakvizsgahoz kotott, akar pszichiater kivanja a pszichoterapiat
végezni, akar klinikai szakpszichologus. (Korabban ugyanis a pszichiater sajat jogon
kompetensnek érezte magat mindenfajta terapia végzésére, tevékenységi kodlistan
torténd feltlintetésére, anélkiil, hogy a képzettséggel rendelkezett volna.)
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2009 hozott ismét jelentds fordulatot. Kozel 70 szakorvosi teriileten sikertilt el-
érni a szakmai minimum standardok szovegezésében a , klinikai szakpszichologus”
elnevezés rogzitését, kizarva, hogy a jelolt tevékenységet gyogypedagogus vagy
mentalhigiénikus is végezhesse. Az Orszagos Egészségpénztar szakmakod megje-
161éseiben vagy klinikai szakpszicholégus, vagy az erre épithetd szakképzettségek
valamelyike (neuropszichologus, igazsagiigyi pszichologus szakértd, addiktologiai
szakpszichologus) szerepelhet csupan.

Jelent6s eredménynek tekintheté a kodkarbantartasi munka teriiletén végzett
munka (Bugéan Antal, Kuritarné Szabo Ildiko és Tiirk Bernadett). Jelenleg ugyanis
a klinikai pszichologia nem rendelkezik 6nallo kodolasi jogosultsaggal, igy szdmos
szakorvosi teriilet hasznalhatja a pszichologiai kodok egy részét akkor is, ha nem
alkalmaz klinikai szakpszichologust. Ez finanszirozasi szempontbdl akadalyozza
a klinikai szakpszichologusok alkalmazasat, a kiilonbozé egészségiigyi szakteriile-
tek igényei szerinti foglalkoztatast, a szakteriiletiink fejlodését. Pontos definiciokkal
tortént meg az orvos, pszichiater, klinikai szakpszichologus kompetenciak szétva-
lasztasa a kodhasznalatra vonatkozoan (ki — mit — mikor — hogyan kodolhat). A mun-
kahoz lokést adott az, hogy az OEP ellenérzés soran fény deriilt a neuropszicholo-
gidban hasznalatos 19211-es kéddal vald visszaélésekre, amelyek jogtalan orvosi
hasznalat miatt millidrdos kart okoztak az OEP-nek. Be kell latnunk, hogy a szak-
terliletiink munkajanak finanszirozasa, realis integralasa az egészségiigyi ellatasba
csak a jelenlegi kddbesoroldsokat ¢s kodhasznalatot érinté ellentmondasok meg-
szlintetésével torténhet. A jelenlegi kodhasznalati besorolas financialis szempontbol
ellenérdekeltté teszi az egészségiigyi intézményeket a klinikai szakpszichologus alkal-
mazasaban. Az is belathato, hogy igen sok fligg az atdolgozott, életképes kddrend-
szeriink elfogadtatasatol. Nem kevesebb, mint a klinikusi statusok sorsa.

Amint a szaktevékenységi illetékességért is harcolnunk kell, a tesztek hasznalati
kompetencigjaban is tamadasoknak vagyunk kitéve. Az OS Hungary KFT a (kodo-
lasi) ,,Szabalykonyvet” érintd kritikai feljegyzést tett a pszichiatriai és klinikai
pszicholdgiai tevékenységre vonatkozoan. A licencek megvésarlasat kdvetden, a jog-
tiszta tesztek hasznalata koriili fesziiltségek terén allasfoglalasra volt sziikség. Tiz
kompetens szakmai szervezet kozos allasfoglalasa nyoméan konszenzus sziiletett,
a tesztek akkreditacios eljarasaban a Magyar Pszicholdgia Tarsasag Tesztbizottsaga
illetékes, az egészségiigy teriiletén hasznalatos eljarasok kérdésében pedig egyezte-
tési kotelezettség all fenn az EiiM Klinikai Pszicholdgiai Szakmai Kollégiumaval.

Az eddigiekbdl is kitlinhetett, hogy a létfenntartasért, ,,életben maradasért” folyo
kiizdelem a klinikai pszicholdgia egészségiigyi teriiletein kiélezetten folyik, ez jel-
lemzi jeleniinket is.
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A KLINIKAI PSZICHOLOGIA GYAKORLATANAK
AKTUALIS GONDJAI (2011)

Azok a gondok, amik ma nehezitik a klinikai szakpszichologusok életét, husz éve
vonszolt, megoldatlan problémak. Nincs pszichologus alaptorvény, ezért nem lehet
a szaktevékenységet szabalyozo rendeletiink. Kiszolgaltatottak vagyunk a sajat
szakmai kddszamok hianyéaban, illetve a mas szakmak szamara is ,,nyitott” OEP fi-
nanszirozasi rendszeriink kovetkeztében. Alacsonyak a kodszamokhoz rendelt tel-
jesitmények (pénzben kifejezve), ezért nem rentabilis egy intézménynek klinikai
szakpszichologust alkalmaznia. Ha mas szakmabeli is hasznélhatja a kodjainkat,
olcsobb egy mentalhigiénikus vagy gyogypedagogus, avagy mas diplomas alkalma-
zasa. Az a rendelkezés, amely szerint egy status fenntartasanak gazdasagossaga mér-
hetd, kiirtja a maradék klinikusi helyet is. Nevezetesen az a feltétel, hogy a ,,termelt”
pontok alapjan dsszesithetd haszon érje el az illet6 fizetésének ,kitermelését”. Mivel
a pontértékek alacsonyak, a tevékenységi kodokhoz pedig idétartamok kapcsolod-
nak, nem kodolhat6 tobb 1d6, mint a munkaidé tartama. Ez pedig nem tesz ki annyi
pénzértéket, amely a havi jovedelem eldallitasat fedezné. Ekképp sziintetik meg
sorra az allashelyeket. A Semmelweis Egyetem klinikain ma mar egyetlen klinikai
szakpszichologus sem dolgozik, valamennyit elbocsatottak. A munkaerd-piaci hely-
zet az allashelyek hidnya miatt nagyon hatranyos, a kozeljovoben jelentds javulas
nem varhato.

Az OEP finanszirozasi rendszer altalunk javasolt kodszam- és tevékenység-
tisztitasa azonban jo esélyt ad mas szakemberrel lekotott allashelyek felszabadita-
sara. Ezekre azért is nagy sziikség van, mert a ,,122/2009. (V1. 12.) Korm. rendelet
az egészségligy felséfoku szakiranyu szakképzési rendszerr6l” szovegébdl egyér-
telmtien kideriil, hogy a klinikai szakképzésre csak munkavégzésre irdnyuld jogvi-
szonyban (statusban) 1évé pszichologus jelentkezhet. Onkéntes ingyenes munka
vallalasa esetén sem veheto fel egy egyén a szakképzésre, s6t szakképzési évei alatt
~munkavégzésre iranyuld jogviszonyban” kell eltdltenie szakgyakorlati idejét. Ha
ilyen allashely nincs (mert jelenleg ez a helyzet), akkor szakképzddni sem lehet.

A kimeneti helyzet sem idedlis. Ha a szakpszichologus az 6t év alatti 250 to-
vabbképzd pontjat (magas téritési diju) szintentarté (50 pont), ill. kotelezéen va-
laszthato (25 pont) és szabadon valasztott (175 pont) tanfolyamokon nem tudja ab-
szolvalni, valamint az 6t év alatti folyamatos, egészségiigyi intézményben ¢€s
statusban eltoltott idejét és/vagy ANTSZ engedélyezett maganpraxisat nem tudja
igazolni, akkor az egészségligyi nyilvantartasba vételét felfliggesztik, ilyen tevé-
kenységi kdrben viszont nyilvantartasi szam nélkiil nem dolgozhat. Kérdéses, hany
klinikai szakpszichologus tud a mai magyar status-inségben megfelelni ezeknek az
elvarasoknak?

Nincs Pszichologus Kamarank, igy szakmai érdekvédelmiinket az erre vallalkozo
Szovetség kompetencia hijan nem tudja érdemben ellatni. Szerencsére, 2010. aug.
20-a4n a Szakmai Kollégium, a magyar Pszichologiai Tarsasag és a Pszichologus
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Erdekvédelmi Szovetség benyijtotta a Human Eréforras Minisztériumnak (Réthelyi
Miklés miniszter részére) a megsziintetett Pszicholdgus Kamara 1étrehozasara vo-
natkoz6 kérelmét. Bizunk abban, hogy eredményes lesz az intervencio.

A Szakmai Kollégiumok megujitasanak jelenleg zajlé folyamataban pedig mar
bizonyos, hogy az 0j Kollégium tagozatokbol, valamint tanacsokbdl szervezddd
testliletekben fogja a tevékenységét végezni. A 2011. febr. 9-én kelt rendeletterve-
zet (A Nemzeti Eréforrds miniszter, NEFMI rendelete a szakmai kollégiumok mii-
kodésérdl) kimondja, hogy 6t fos klinikai pszichologiai tagozat fog miikodni, a mi-
képviseletét.

A Lipot OPNI helyett jelenleg szervezés alatt allo OPAI (Orszagos Pszichiatriai
és Addiktologiai Intézet) irott tervezeteinek attekintése alapjan a pszichidtria nem
preferalja a klinikai szakpszichologusokat. A Nemzeti Eréforrds Minisztériumnak
e targyban beterjesztett feljegyzésben Kollégiumunk ezt észrevételezte, érdemi don-
téssel azonban vélhetéleg a megvaldsulaskor szembesiilhetiink.

A jelen problémai kozott jelentkezik a BA és MA szintre tagolt pszichologuskép-
z&sbol eredd veszély is. Az egészségligyben megfogyatkozott allashelyekre a vi-
selkedéselemzok (BA végzettek) alkalmazasa financidlisan elénydsebb, igy akar-
va-akaratlanul vetélytarsaiva valnak az allaskeresd viselkedéselemzdk a diplomas
pszichologusoknak.

Végiil, ha a magyar egészségiigy szdnalmas leépiilését és az ellatatlanok tome-
gét tekintjiik, nagy szakmapolitikai hiba a klinikai pszichologusok kirekesztése az
egészségligybdl. Kutatasi eredmények, sajat vizsgalataink is igazoljak, milyen mo-
don csokkenti a pszicholdgiai szolgaltatdsok bevonasa a tappénzes napok szamat,
pl. a csaladorvosi munkaban (Bagdy, Safir, 1999). Mar 2001-ben benyujtottuk a csa-
ladorvosi praxis tervét az egészségiigyi féhatésaghoz, és ezt minden szakmai féorum
tdmogatta. A megvaldsitds azonban nem kovetkezik be. Felesleges és draga vizsga-
latok (CT, MR stb.) helyett sziir6 diagnosztikai rendszerben volna bevetheto a kli-
nikai pszicholdgiai munka, éppen ott, ahol a legelsé panasszal érkezik a beteg. Ez
a csaladorvosi rendelés, ahol cost-benefit vizsgalatokkal lehet ellendrizni munkank
koltségkiméld hatasat és eredményességét.

Az amerikai kultardban éppen az 0 egészségiigyi torvény irja eld a csoportpraxis
altalanos elterjesztését. Ezzel szemben, mi a gyogyszerfogyasztas Eurdpa-elséiként
¢s Unids dsszehasonlitdsban minden betegségben legrosszabb pozicidban vagyunk
(kivéve az asthmat), amint ezt Vitray Jozsef az Egészségmentor kutatas keretében
igazolta (Vitray, 2010).

Azok a pszichologusok, akik a klinikai pszichologia teriiletén szeretnének szakmai
karriert épiteni, gondoljak meg, milyen kiizdelmek varnak rajuk a palyara keriilés
és azon maradas eléréséhez, és realisztikusan mérjék fel, mit varnak a klinikai pszi-
chologusi hivatas valasztasatol. Aki tud és szeret kiizdeni, annak kedvezé e palya
igérete.
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AMIT A KEPZES SORAN (3+2) OT EV ALATT
EGY OKLEVELES PSZICHOLOGUSNAK EL KELL ERNIE

Masodik kérdésiinkhoz érkeztiink. Mi az a minimalisan sziikséges és elégséges,
amit az egyetemi képzésben meg kell adnunk, hallgatdéinknak pedig meg kell kapnia
ahhoz, hogy szakemberi identitassal, cselekvo tudéssal induljanak el a palya miive-
1ésének utjan. Az alabbiak kiilondsen érvényesek a klinikusi pélyara késziilo jeloltek
szamara. Tapasztalatok és bevalasi adatok szolnak amellett, hogy egy kezd6 szakem-
bernek sziiksége van:

— Személyiségének — mint kommunikaciés munkaeszkdéznek — etikus, pro-
fesszionalis (konfrontativ dnismereten nyugvd) hasznalatara. Ez a szakmai
személyiségfejlesztés és onismeret kovetelménye.

— A pszichologia alkalmazasi teriileteinek (legalabb) valamelyikén a munkate-
vékenység megismerésére. Ez a terepismeret kovetelménye.

— Sajat szakmai vizsgaloeszkoz-taranak készségszintli hasznalatara (pl. interja-
zas, kérdbivek, teljesitmény- és képességvizsgalatok, személyiségvizsgalatok,
matematikai statisztikai programcsomagok felhasznalasi modja). Ez a munka-
eszkdz-ismeret kovetelménye.

— Professzionalis kapcsolatkezelési- és épitési jartassagra, alapszintli intervencios
technikak alkalmazasara (kommunikacio és kapcsolatdinamika kezelés) egyén,
csoport ¢és rendszerszinten. Ez az intervencios miiveletek ismeretének kovetel-
ménye.

Az alapképzés nem adhat (nem is ad) tanacsadasi vagy pszichoterapids szak-

gyakorlatot (kompetenciat), nem is ez a dolga.

Az egyetemi képzésnek olyan pszichologust kell kibocsatania, aki személyisé-
gében is (a lehetd leginkabb) alkalmassa, késszé valik a kliensi kapcsolatkezelés
szakavatott kisérésére-vezetésére (pacing-leading), érti a csoportdinamika alapjait,
tud nagycsoport, szervezet, kozosség szintjén is mitkddni. Nem ,,terapeuta”, sem
tandcsadd vagy szervezetfejlesztd, nem kis klinikai pszicholégus, de mar megtette
azokat az el6késziileteket, amelyekbe tigy illeszkedik a szakképzés, mint zarba a kulcs.

Nehéz kimondani, de a BA és MA tagolas nem ad modot az épitkezésre, a fejlo-
dési ut lépéseire, az egymashoz kapcsolddo €s kapcesolhatd fejlesztésre. Az alapo-
zas részint palyaszocializacios keretek kozott, részint gyakorlati orak keretében
még megtorténhet, azonban a BA szint teljesitését koveten a hallgatonak nincs ga-
rancia arra, hogy az alma materben folytathatja az MA szintet. Ha még igy is volna,
az 0j hallgatotarsak altal hozott eltérd kultura 6sszehangolasi folyamata elveszi a to-
vabbfejlodés lehetdségét és (legfeljebb) illeszkedésre tanit.

Ebbdl az kovetkezik, hogy minden — a gyakorlati munkaban fontos — készséget
a diploma megszerzését kovetéen vagy azzal parhuzamos maganszervezési stadi-
umokban kell (jelents pénzdsszegekeért) elsajatitani. Raforditasi oraszamokat te-
kintve, erre jelenleg 120 orat enged a képzési rendszer, amelynek tobbszordsét tette
lehetévé az 6t éves, folyamatos képzés.
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Sajnalatos, hogy nagyobb a pszichologusképzésen beliil a kétfokozata képzés
tabora. Ennek egyediili oka a hallgatok szabad mozgésanak lehetdsége. Mehetnek
kiilfoldre, Erasmus programban vehetnek részt, maganszervezéssel szemesztereket
tolthetnek mas egyetemeken, mert a bolognai egyezmény értelmében szabad a ta-
nulmanyi mozgas. Vilaglatott, kapcsolatokat szdtt, nyelveket tudo pszicholdgusok
kaphatjak meg igy azt a diplomat, amelyet azutdn mar sajat inditékaik és lehetdsé-
geik szerint tolthetnek meg hozzaértési, cselekvési tartalommal.

Akinek azonban ez a szabadsag nem adatik meg, annak a palyakezdés akar sok-
kolo is lehet. Nem kapta meg azt az intézményi kotést-kotddést, amely éppigy
szadmit fiatal feln6tti életiinkben, mint kisgyermekkorunkban. Az odatartozas, sze-
mélyes elfogadottsag és mester—tanitvany kapcsolat tavlatokat nyit a személyiség
fejlodésében, igy a hivatasszemélyiség kibontakozasaban is.

OSSZEFOGLALAS

Mit kell tudnia egy pszichologusnak, aki klinikusi szakirdnyba szeretne tovabbha-
ladni? A kérdésre szakmatorténeti perspektivaba helyezve adtunk valaszt, bemutatva
azt a kiizdelmes jelent, amely a valasztas redlis nehézségeivel konfrontalja a 1élek
mélyének megismerésére vagyakozd pszichologusjeldltet. A jovokép nehéz és
kiizdelmes utat josol annak, aki ezt a szakteriiletet valasztja. Ha mégis, akkor
mindazt valamely médon ,,be kell szereznie” cselekvd tudasban, képességcsiszo-
lasban és személyiségfejlesztésben, ami e palya miveléséhez sziikséges. Az pedig
egyéni dontés kérdése, mikor és hogyan tudja elérni a kdvetelményeket. Egyet
azonban nem hihetiink, hogy ezek nélkiil lehetséges elégedett, 6romteli kapcsolati
munka, igy ,,elég boldog” pszicholdgusi sors.
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