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Vazlat

° Pszichoterapia torténete

° Definicio, alapfogalmak

o Terapias szovetség, terapias kapcsolat, nem specifikus hatétényezék
° Paciens ¢és terapeuta valtozok

° Fébb pszichoterapias iranyzatok

° A paciens allapotanak felmérése, pszichoterapias alkalmassag

° A pszichoterapia folyamata

° A pszichoterapiak hatékonysaganak emelése - becslskalak
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Ne arts!

° Szamos pszichoterapias iranyzat létezik, de mint minden ORVOSI
beavatkozasnak, igy a pszichoterapiaknak is meg kell felelniiik technikai,
tudomanyos és etikai standardoknak (Ennis, 1998; Szényi, 2015)

o A pszichoterapias folyamat a természettudomanyos és tarsadalomtudomanyos
paradigma koz6tt mozog (orvosi — pszicholdgiai szempontok)

° Fontos a bizonyitékokon alapul6 folyamatos értékelés, hasonldan az
orvostudomany mas agazataihoz (Tringer, 2019)

° Vannak ko6zos alapfeltételei és koz6s hatotényez6i, amelyek fejlesztheték (Tringer,
2019)

Klinikai szakpszichologia és pszichoterapia

° A klinikai szakpszichologus a diagnosztikai és terapias munkajaban is a bizonyitékokon
alapul6 gyogyitas paradigmajat veszi alapul, vagyis mind a diagnosztikat, mint a terapiat
empirikusan igazolt gyakorlatok alapjan végzi (Geddes, 1997; Hajduska-Dér Noémi és
mtsai, 2019)

° Ismeri és tudatosan mérlegeli a paciens leghatékonyabb ellatasahoz sziikséges modszereket,
melyek koziil kivalasztja a probléma-fékuszu, id6hataros, randomizalt-kontrollalt
vizsgalatokkal alatamasztott és koltséghatékony beavatkozast, amely az adott kérilmények
kozott kivitelezheté (Geddes, 1997; Hajduska-Dér Noémi és mtsai, 2019)

° A bizonyitékokon alapul6 gyakorlat legoptimalisabban 3 tényez6 egytittesének fuggvénye
(Sackett és mtsai, 1990):
o Hozzaférheté empirikus bizonyitékok
o Klinikai (gyakorlati tapasztalat)

o A paciens értékrendje, preferencii, egyéni sajatossagai 4
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Megfelel$ pszichoterapia kivalasztasanak szempontjai a
klinikai pszicholégiai gyakorlatban

Vizsgalati tervet készit
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Pszichoterapia torténete

A pszichoterapia torténete

o A pszichoterapia multja hosszu, torténete révid (Tringer, 2019)

o A lelki bajokat 6sid6k 6ta gyogyitjak kilonb6z6 médokon — a lelki gyogyitas
gyakorlata egyidés az emberiséggel.

© Maga a pszichoterapia az 6nallésodott pszichiatria kialakuldsaig, a 18. szazadig
vezethetd vissza.

o Ondll6 teriiletként kb 100 éve létezik (Sz6nyi, 2015)

2020. 02. 29.
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A ,,tudomany elo6tt” korszak

° Magia (varazslok, samanok, kuruzslok) altal végzett ritualék (kézratétel, fézetek,
zene).
° Vallas:
o Okori gorogok: gyogyitas a szentélyekben (pl. Delphi jésda)
° Korai hindu, buddhista, zsid6, keresztény tanitasokban: prevencié — tidvoziilés
a lemondasért cserébe
° Biblia: Jézus csodas gyogyulasok
o A vallas és gyogyitas Osszekapcsolodik: kézépkorban teoldgia doktorai
gyogyitanak — 6rdogizés
° Binbanat szentsége: gyonas és aktfv buntudat — katartikus pszichoterapia

2020. 02. 29. 9

A tudomanyossag kezdetei

o Okori gondolkodék
° Platén: (ie. 4-5.sz.) nem tudatos emléknyomok jelentésége

o Hippokratész: (ie. 5.sz.) az elme zavarai nem démonikus eredettek, hanem az
elme zavarai

° Avicenna: (perzsa tudos) megmerevedett szolgaldlanyrol levette a szoknyat,
mire az elfutott (pszith-s siker)

° Paracelsus: (német orvos) hisz a pszicholdgiai tényezsk jelentéségében, elsGként
beszél a hisztéria szexualis eredetérdl

2020. 02. 29. 10
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A pszichoterapia kezdetel

° Messmer (1733-1815) német orvos: szuggesztiéval gyogyitott, a hipndzis el6futara
volt

° Bernheim (1837-1919): a hipnézis elfogadott orvosi modszer lett
° Moralis terapiak (19.sz. eleje): pszichiatriai osztalyokon le a lancokat (Pinel)
o Kisérleti lélektan (1880-as évek, Wundt): percepcid, emlékezet kutatasok

° Breuer (1842-1925): hipnotizalt betegei hisztériatol mentestilnek, ha tudnak
beszélni hipnozis alatt korai élményeikrél

Pszichoterapias szemlélet szintjei

o Hétkoznapi szint
o Professzionalis szint

° Pszichoterapias szemlélet az orvosi gyakorlatban
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Heétkoznapi segités stratégiai

° Megnyugtat, elterel, tompit (,,nem érdekes, ne foglalkozz vele”)

© Meghallgat, kibeszéltet, lereagaltat (,,sird ki magad”)

° Elvisel, megvéd (,,hagyjatok, rossz napja van”)

o BEgyuttérez, atérez (,,nekem is nagyon pocsék volt akkor”)

o Raébreszt, szembesit, valtozasra bir (,,ha igy viselkedsz, ne csodalkozz”)
° Meger6sit (,,allj ki magadért”)

° Tanacsot ad (,,ha félek, bekapcsolom a radiot”)

(Sz6nyi, 2015)

Pszichoterapias elemek a klintkumban

° A paciens informalasa, edukalasa, optimalis paciens-klinikus kapcsolat
kialakitasara torekvés

° Tanacsadas, lehet&ségek felvazolasa, a paciens 6nallé dontésének facilitalasa
o Krizisintervenciod

o Szupportiv terdpia, amikor a timogatas a cél, nincs specifikus valtozasra valo
iranyultsag

(Tiry és mtsai, 2009)
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Pszichoterapias beavatkozas szintjel

o Szemlélet

o Beallit6das

° Megkozelités

° Pszichoterapias jellegi kapcsolat

° Pszichoterapia

(Sz6nyi, 2015)

Pszichoterapias szemlélet

° A pszicholobgiai torvényszeriségek ismerete és elismerése

o Ennek a tudasnak a kozlése lehet banto, megalazo (pszichologizalas!): ,,Nem a
szivével van a baj, hanem az idegei vannak ki, aranyoskam, biztos azért, mert nem
élnek rendszeres hazaséletet”

© J6, ha az orvosi szemléletnek része a pszichoterapias szemlélet, a pszichoterapia
létjogosultsaganak elfogadasa
(Sz6nyi, 2015)
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Pszichoterapias beallitédas

o Alapvet6 kapcesolédasi méd, amely a rogersi non-specifikus alaptényez6kon nyugszik
° A pacienst elfogadjuk, a figyelmiink rd iranyul, a kapcsolat érte van
o Az orvos-beteg, apold-beteg, vagy szocialis munkas-kliens kapcsolatban ugyanigy
megjelenik
° Segiti :
° A paciens megnyilasat
° Bizalom, teherbiré kapcsolat kialakulasat
o Onreflektivitast

° Bels6 lehet6ségek kibontakozasat (Sz6ngi, 2015)

Pszichoterapias megkozelités

o Alapvetéen egészséges személyek segitése
° Pszichoterapias eljarasok nem gyogyito céla alkalmazasa

° Jellemz6 tertiletei: pedagogia, személyiségfejlesztés, szervezetfejlesztés,
pasztoralpszichologia, iskolapszicholégia, tréningek

(Sz6nyi, 2015)




2020

. 02. 29.

Pszichoterapias jellegt kapcsolat

o Gyakran pszichiateri, szakpszichologusi tertleteken alkalmazott szakfeladatok
° Pszichoterapias tanacsadas
° Pszichoterapias betegvezetés
°© Szupportiv terapia
o Krizisintervencio
° Pszichoterapias utankévetés

o Alappszichoterapiak!

o Alacsony intenzitasu terapias beavatkozasok! (face to face és online is)

Pszichoterapia

o = Szakpszichoterapia: a pszichoterapias eljarast megfelelé szakképzettséggel,
terapias modszerspecifikus tudassal, terapias szerz6désre épitve alkalmazzuk

(Sz6nyi, 2015)
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Pszicholégiai intervenciok
szintjel, intenzitasa

o A pszichoterapia elérhet6sége nem minden
beteg szamara lehetséges

o Sok esetben intenziv, id6takarékos,
koltséghatékony modszerek is elégségesek
lehetnek, kiillonb6z6 Gnsegité technikakkal
kiegészitve

o Rovid képzéseket kévetSen pszicholégusok,
orvosok, képzett apolok is alkalmazhatjak,
segitve a paciensek életminéségének javulasat

° A pszichés problémak kezelésének Iépcsbzetes
modellje:

2020. 02. 29. alacsony i itisi CBT az onkoldgiai cllatisb 21

(Purebl, 2018)

A pszichoterapiaban fontos

° A terapeuta tudasa, képzettsége

© Tapasztalatilag és tudomanyosan kialakult feltételek k6z6tt torténik

° A terapeuta fuggetlen személy, nem része a mindennapi kapcsolatoknak
o Igyekszik fenntartani a professzionalitas-intimitas kettGsségét

© Specialis célja van: javulas 1étrehozasa a paciens tineteiben, személyiségében,
¢letmindségében

2020. 02. 29. 22
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Jellemz61

° Magas komplexitasu tevékenység, magaban foglalja a természettudomanyos és
tarsadalomtudomanyi megkozelitést is

° Eredend6en gyakorlatban kialakult eljaras

o Mint szakma fiatal: az elmult 100 évben alakult ki

o Latszolag tobbszaz-féle pszichoterapia létezik, de személyiségelméleti alapiranyzat
szempontjabol legfeljebb 3-5 féle mddszer nevesithetd, elfogadottsag
szempontjabol 10-20 féle pszichoterapia kiilonithet6 el

o Lényege a kapcsolat: a terapia szerepléinek kélesénhatasa — ez k6z6s minden
terapias modszernél - Annyi pszichoterapia ahany terapeuta

2020. 02. 29. 23

A pszichoterapia, mint gyogyito eljaras
standardjai

1. Technikai: technika, elmélet, ismeret
2. Etikai: orvosi etikai szabalyokkal 6sszhangban kell lennie

3. Tudomanyos: elméletében, technikdjaban tudomanyosan érvényesnek és
vizsgalhatonak kell lennie

2020.02. 29.
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Definiciok

o Gyogyitd céla beavatkozas kozvetlen emberi kommunikacié altal (Tringer, 2005)

° Pszichoterapia minden olyan segit6, gyogyitd beavatkozas, ami interakcio,
kommunikacié révén tudomanyosan, tapasztalatilag kialakult keretek k6zott
probal valtoztatni az élmények megélésén, feldolgozasan, illetve a magatartason

(Buda, 1981)

° Pszichoterapia az a gyogyitasi forma, amelynek soran specifikus
kommunikaciés/kapcsolati eszk6zokkel specifikus valtozast hozunk létre a kliens
élményszervezédésében, magatartasaban és gondolkodasaban. Ezeket az
eszkozoket tapasztalati/tudomanyos alapon kifejlesztve, specifikus képzettséggel,
a beteggel k6z0sen meghatarozott célokat tartalmazo terapias szerz6dés alapjan

alkalmazzuk (Tuary, 2009)

2020.02. 29.

Ko6z0s a definiciokban

o Eljarasok, melyek
o Pszichés zavarban szenvedékon
o Kommunikaciés eszkézokkel segitenek

o Szakmai keretben, specifikus képzettségre tamaszkodnak.

13
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Pszichoterapia indikaciodi

° Nincs olyan algoritmus, mely szerint x betegségre y pszichoterapia a jo

o Tapasztalati, tudomanyos hatékonysagvizsgalatok eredményeit hasznaljuk fel és komplex médon
déntiink a pszichoterapias moédszerrdl.
o Fébb szempontok:
1. Motivacié (mekkora a szenvedésnyomas és mekkora a gyégyulasiigény)
Kérnyezeti (vallalja-e a paciens a terapia tényét és a kérnyezet elfogadja-e a valtozasokat)
Alkalmazhat6sag (modszerrel a beteg egyutt tud-e mikodni)
Kapcsolat (paciens kapcsolodasi képessége)

Illeszkedés (adott beteg — adott terapeuta képes-e szovetséget kotni)

S

Paciens pszichoterapias szocializaltsaga

Pszichoterapiak alkalmazhatosaga

o Szamos kutatasi eredmény all rendelkezéstnkre kiilonb6z6 mentalis zavarok
pszichoterapias kezelésének hatékonysagardl

° Az eredmények esetenként ellentmondasosak, ezek moédszertani nehézségekbdl
fakadhatnak

o Az EBM alapelvei alapjan, kiilénb6z6 iranyelvekre tamaszkodhatunk, amelyek
segitik a terapias modszer valasztasat adott mentalis zavar esetén (pl. NICE
iranyelvei, vagy a Cochrane adatbazis 6sszefoglalé tanulmanyai)

° Bizonyitottan hatékony pszichoterapias beavatkozas:

o Hangulati zavarok, szorongasos zavarok, kényszeres zavarok, PTSD kezelésében

o Személyiségzavarok kezelésében el6dlegesen valasztandé eljaras! (Tyrer, 2015)

28
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Pszichoterapias folyamat szakaszai

o Diagnézisalkotas (pszichiatriai diagnézis, DSM, BNO alapjan)
o Kockazat felmérés, indikacié (szuicid veszély, agresszio, pszichotikus, zavart, manias
allapot felmérése)
° Lényeges elem a stirgésség megitélése! A pszichoterapeuta dontést hoz:
1. A kezelés helyszinérél (korhazi, zart osztalyos, ambulans, magan)
2. Tarsszakmak bevonasa sziikséges-e (pszichiater, szomatikus orvos, szocialis munkas, stb)
3. Val6ban sziikséges-e pszichoterapia? Ha igen, milyen médszerekkel?
4. A pszichoterapia els6dleges céljanak meghatarozasa
o Esetkonceptualizaci6 (beteg panaszainak megértése, sziikségleteinek felmérése,
személyiség, megkiizdési stilus, motivacio, egytttmikodési készség)

° Szerz6déskotés, kezdeti, kozEépsé és lezard tazis

29
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Pszichoterapias alapfogalmak
o Terapias kapcsolat

o Terapia célja

o Terapis terv

© Terapias szerz6dés

30
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Terapias kapcsolat

° A paciens és terapeuta a személyiségével vesz részt a kapcsolatban

° A tarsadalmi kérnyezet ezt a kapcsolatot, a résztvevok személyiségén keresztiil befolyasolja
o Egy folyamat, mely a terapias szerz6déstre épul

o Kolcsonos érzelmi elkotelezettség (terapias szévetség)

o Célja: javulas létrehozasa a paciens tineteiben, személyiségében, életminéségében

o Személyes, intim és bizalmi kapcsolat

° Professzionalis kapcsolat (sziikségszertien befejez6dik)

° A terapeutaszetep atadhatatlan (legfeljebb 4j terapia kezdheté mas terapeutaval)

o Onkéntes

o Kapcsolati 6sszeillés sziikséges

2020.02. 29.

Terapia célja

o A terapia céljat a paciens kérése és nehézsége hatarozza meg:

o Korilirhato tinetek (egyénhez koétott, mikodéshez rendelhetd): pl. szorongas, lehangoltsag,
stb.

o Személyiség mikodése (karakterzavar diffuzan, az egész személyiséget érintéen): pl.
személyiségzavarok

o Kapcsolat, életvezetés (személykozi szint)
o Ezek figgvényében tervezziik a terapiat és valasztunk terapias médszert, kereteket.
° Pozitiv célokat tiziink ki
o Egyértelmt célokat fogalmazunk meg

° T6bbszo6rés problémak esetén Osszefiiggések és prioritas meghatirozasa

16
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Terépiés terv

o A terapia el6készitése a terapeuta oldalardl
° Modszerfiged

o Kilénosen fontos strukturalt terapiaknal

° Menet kézben rugalmasan alakithato

o A terapeutanak ki kell alakitania, hogy melyik szakaszt6l mit var, mikor tartja
eredményesnek, mit tesz, ha nem jon a kivant eredmény

33
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Terapias szerz6dés

° Az egyuttmuikodés kerete

° A kapcsolatot szabalyozza

° Az egyuttmtikodés aktiv vallalasa terapeuta és paciens kzott
o Osszefoglalja, hogy mit, miért, hogyan tesziink

° Benne foglaltatik a terapia egyedi célja, keretei, korilményei, a beteg és a terapeuta
tennival6ja

° Terapeuta és beteg k6z6tt kotjik

o Sziikség esetén lehet irasos is (pl. viselkedésterapia esetén)

17
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Terapias szerzOdés tartalma

o Terapeuta és paciens megegyeznek abban, hogy kell-e kezelés és hogy elkezdik a
kezelést

° megegyeznek a kezelés céljaiban, és a cél elérésének eszkodzeiben, azaz a

feladatokban

° megegyeznek a kezelés pontos kereteiben:
o kezelés hossza, talalkozasok gyakorisaga, egy tlés idStartama, kezelés helye,

o kezelés fedezete (IB, vagy maganterapiaban a kezelések araban);

° megegyeznek, hogyan kezelik a terapias keretek be nem tartasat:
° az ulés lemondasanak kérilményeit,
o a késések kezelését,

o az ulés idStartamanak kezelését

A pszichoterapiak hatékonysagaért felel6s
tényezok

° Péaciens valtozok: bizonyos betegek alkalmasabbak a pszichoterapidkra.
° Terapeuta valtozok: bizonyos terapeutak eredményesebbek.
o Kapcsolati valtozok: bizonyos kapcsolatok hatékonyabbak.

o Stratégiai valtozok: minden pszichoterapianak van etiologiai modellje, amelyre
¢épul a terapias valtozas modellje.

o Taktikai valtozok: van a terapias tlésnek egy helye, kerete, levezetési modja.

© Technikai valtozok: a terapeutanak hatarozott elképzelése van arrél, hogy mit kell
és mit nem lehet tenni a terapias tlés soran.

(Unoka, 2012)

18
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Paciens valtozok

o beteg belsd tényezor:

o

o

o

o

o

o

szfvossag,
nyitottsag,
remény,
optimizmus,
kitartas,

belatoképesség

o beteg életének kiilsé kornyezeti
tényezor:

o

o

o

tarsas tAmogatas,
valtozas a kérnyezetben,
4j partner,

4j munkahely, stb.

o A beteg viltozisrol alkotott elmélete:
minden betegnek van egy sajatos
elképzelése a problémajardl és az altala
elényben részesitett megoldasi modrol.

°o A terapia hatékonysaga annak
aranyaban fokozédik, amilyen
mértékben a terapeuta képes illeszkedni
a beteg valtozasrol alkotott nézeteihez.

o Hatékonyabb a terdpia, ha olyan
beavatkozasokat nyujt, amelyek illeszkednek

° a beteg altal vagyott terapeuta-beteg
kapcsolathoz,

° a beteg céljaihoz
° a beteg szerint is hasznosnak tartott
pszichoterapias tevékenységekhez.

Terapeuta valtozok

° képes kapcsolatba lépni a beteg egészséges részével, képes a beteg tehetségére
ramutatni és maximalisan aktivizalni a beteg sajat eréforrasait

° hisz abban, hogy a beteg tudja a legjobban mi a legjobb szamara

° képes a terapias szOvetség megkotésére

° képes a terapiat a beteg céljai és elvarasai koré szervezni

o természetes modon tud kapcsolodni, elismerést adni, figyelni, és a megértését
kifejezni.

° optimizmus

° hajlandé felelésen eljarni a betegek érdekében a szolgaltatast nyujt6
szervezeteknél.

(Sparks, Duncan és Miller, 2008)

38
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Terapias hatékonysag rogersi alaptechnikai

°Empatia
oFeltétel nélkili elfogadas

cKongruencia

2020.02. 29.

Empatia

o Egytitt-érzés, benne-érzés

° A terapeuta a paciens érzéseit felfogja, megérti, azokat visszatikrozi a
paciens szamara (érzések visszatiikr6zése, verbalizacio)

o A terapeuta kommunikaciéjanak stilusa
° Mindig a kliens sajat szempontjai szerint nézziik a dolgokat

°Nem szolitjuk fel, nem utasitjuk helyre, nem kériink konkrét
beszamolot, nem adunk tanacsot, nem kritizalunk, ritkan kérdeziink
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Feltétel nélkuli elfogadas

° A terapeuta beallitddasa, felfogasa, ,,filozofiaja” az emberrdl, értékekrdl
o Pozitiv tisztelet

° Minden ember értékek hordozoja

o Szeretet

o Elemet:
° Pozitiv érzelmi odafordulds
o Nondirektivitas
o Feltétel nélkuliség

° A terapeuta nem tiirelmetlen, nem tavolsagtarté, nem gunyolodik, nem kritizal

2020.02. 29.

Kongruencia

o Terapeuta 6szinte, hiteles magatartasa
o A terapeuta személyisége hatarozza meg

o A terapeuta érzései hozzaférhet6ek sajat maga szamara és ki is tudja
tejezni azokat

° Verbalis és nem verbalis k6zlés és a személy belsé allapota atfedésben
vannak

° A terapeuta nem személytelen és csak professzionalis, nem tart
szonoklatokat, nincsenek védekezd, elharito viselkedései
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Terapias kapcsolat elemet

o'Terapias szovetség

o’Terapeuta empatiaja, feltétel nélkiili elfogadasa,
kongruenciaja

° Egyuttmkodés

°Visszajelzések a pacienstol

43

Terapias szovetseg

°A terapias szovetség definicioja és elemet:
cegyetértés a terapias célokban (hosszu tavu célok -
stratégia),
cegyetértés a terapias feladatokban (szerzédés, tilés
strukturaja — taktika, terapias technikak),
oa terapeuta és a paciens kozotti kotelék mindsége
(biztonsagot ado6 kotddési helyzet).  (Bordin, 1994)
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Terapias szovetséget javito technikak

° A célokban val6 egyetértés feltérképezése
o Tamogat6 attitid, az ellendllas megértése

o A technikak és médszerek milyen jelentSséggel birnak — ezt el kell magyarazni a
paciensnek (egylittmikodés, partnerség!)

° Ha a kapcsolatban zavarok adédnak, beszéljék meg, Figyelni kell ezekre a jelekre.
Beszéljenek a terapias viszonyrol.

o A paciens élményeinek feltarasara idét kell szanni.

° Lehet6séget kell adni a paciensnek, hogy a kialakult nehézségekrol beszéljen és
felelésséget kell vallalni a sajat hibankért

° T6bb pozitiv visszajelzés adasa.

(Safran és mtsai, 2011)

45

A szovetség megszakadasanak okai

o Egyet nem értés a célokban (pl. a paciens krizishelyzettel érkezik, mi viszont mély
feltaro terapiaba kezdunk)

o Egyet nem értés a terapias feladatok tekintetében (a paciens szeretne minél
mélyebben elmertlni a multjaban, és megérteni élettdrténete mélyebb
Osszefuiggéseit, a terapeuta a jelenre fokuszal, és a paciens jelen problémainak a
megoldasara iranyul6 viselkedéses feladatokat ad)

o A paciens-terapeuta kozotti kotelék megszakadasa (a paciens ugy érzi, hogy a
terapeuta gyerekként banik vele, vagy hideg és tavolsagtartd, vagy nem érti meg)
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Egyuttmtkodés

o Bgyiittmikods, partneri viszony, mely aktivitast igényel a terapeuta és paciens részérdl is

o Az egyuttmtikodés fokozasa (Tryon és Winograd, 2011)

° A paciens problémain csak azutan kezdjiink el dolgozni, ha mar egyetértettiink a terapias célokban,
és abban, hogy milyen eszk6zokkel tudjuk egytitt elérni célunkat.

° Ne er6ltesstik a sajat elképzeléseinket. Hallgassunk a paciensre, és a beavatkozasokat vele
egyetértésben tervezzitk meg;

o A terapia soran folyamatosan batoritsuk a pacienseket arra, hogy adjanak visszajelzéseket, és mi is
rendszeresen jelezziik vissza nekik fejlédéstiket.

o Hangsulyozzuk egyiittmik6dé hozzajarulasuk jelentéségét.
o Gyakran ellendrizzik, hogy valéban megértjiik egymast, és kozos célokért kiizdink.

° A paciens visszajelzései hatasara médositsuk a kezelési moédszert és a kapcsolati hozzaallast,
amennyiben az etikai és szakmai szempontbdl elfogadhato.

Visszajelzés a pacienst6l

° A terapiak hatékonysaga nyilvanvalo, a pszichoterapia a paciensek 80%-nal valamilyen
haszonnal jar, a paciensek 50%-a valéban érdemi javulast tapasztalt a terapiak lezarasat
kévetSen is.

o Pszichoterapia hatasara a paciensek nagy részénél érdemi javulds érhet6 el kb 12 ilés alatt

° Vannak terapeutak, akik hatékonyabban, akar 90%-ban hatékonyak és akar 75%-os
gyogyitasi arannyal birnak, mig mas terapeutak nem annyira hatékonyak.

o Minden eréfeszitéstink ellenére a kliensek 50%-a tovabbra is szenved.

° A terapeutak hatékonysaga névelhetS tlésenként és a terapia végeztével kitdltott terapiat
értékelS skalakkal, melyeket a paciens tolt ki és szupervizié keretében az eredmények
atbeszélhetOk a terapia hatékonysaganak javitasa érdekében

(Derek Truscott, 2018)
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Teriapias Ulés Becslé Skila
Session Rating Scale (SRS) (Duncan et al., 2003)
Keérjiik, becsiilje meg a mai iiléssel kapesolatos élményét az alabbi vonalakon egy kereszttel, tigy, ahogyan leginkabb

megfelel a tapasztalatinak.
Kapcsolat
Nem éreztem a meghallgatast, Ereztem a meghallgatast,
megértést vagy tiszteletet | | megértést vagy tiszteletet
Célok és témak
Nem foglalkoztunk azzal vagy Foglalkoztunk azzal és
nem beszéltiink arrdl, amirél beszéltiink arrdl, anmrél
akartam akartam
Megkiizelités vagy médszer

A terapeuta megkozelitése A terapeuta megkozelitése
nem megfelelé szimomra | ‘ megfeleld szimomra

Osszességében

Ma valami hidnyzott az tilésen Ma minden rendben volt az
‘ iilésen
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Kimeneti Becslo Skila

Outcome Rating Scale (ORS) (Miller et al. 2003)
Visszatekintve a mlt hétre (vagy az utolso iilés ota eltelt idore). beleértve a mai napot is. kérem. segitsen nekiink
megérteni az alabbi skala segitségével. hogyan érezte magat. mennyire jol mentek a dolgai az élete kdvetkezo
teriiletein? Az alabbi skalan bal oldal az alacsony értékeket. jobb oldal a magas értékeket jeloli.

Osszességében
(a jol-lét altalanos élmeénye)

| Magas

Egyvénileg
(szemelyes jol-1ét)

| Magas

Személykozi
(csalad, kozeli kapcsolatok)

| Magas

Alacsony [
Alacsony |
Alacsony I
Alacsony |

Tarsas
(munka, iskola. baratsagok)

| Magas

Hatékony

Karos

Bizonyitottan hatékony

Terapias szovetség

Szovetség alacsony foka

Empatia

Empatia hianya

Visszajelzés kérése

Nem keér, és nem torddik a
visszajelzéssel

Valosziniileg hatékony

Egyetértés a célokban

Nein egyezteti a célokat

Egyuttmikédés

Egyuttniik ddési zavar

Pozitiv hozzaallas

Pozitiv hozzadllas hidnya

Igéretes, de nincs elég kutatds a
megitéléséhez

Kongruencia/hitelesség

Hiteltelen magatartas

Szévetség megromlasanak
helyrehozatala

Nein veszi figyelembe a szdvetség
megromlazat

Viszontattétel kezelése

Nem figyel sajat viszontattételére.

Konfrontacio

Negativ viszonyulas

Elofelteveések

Terap eutak dzpontisag

Merevség

Prokusztészi agy
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A pszichoterapiak soran bekovetkezett
valtozast befolyasolo tényezok

Ko6z0s
valtozdk; 30%

Lambert, Barley, 2002

2020. 02. 29. 53

Pszichoterapias alapmodellek

°Determinisztikus emberképpel rendelkez6 iranyzatok:
° Pszichoanalitikus/pszichodinamikus modell
° Viselkedésterapias modell

°Indeterminsztikus emberképen alapulé iranyzatok (pozitiv
emberkép)
° Humanisztikus/személykézponta modell

° Kognitiv modell

2020. 02. 29. 54
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Pszichodinamikus modell

° Legnagyobb multra tekint vissza

° Az emberek viselkedését a mélyben meghtz6do pszichés tényezSk hatarozzak
meg, melyek zommel tudattalanok

o Az intrapszichés konfliktusok az élet korai szakaszaiban atélt kapcsolati
problémak, traumak kovetkeztében jonnek 1étre

o Sigmund Freud nevéhez fz6dik

° Freud pszichoanalizise:
o Szabad asszociacio

° Introspekcid, szubjektum hangsilyozasa

Dinamikus terapiak stratégiai

° A tiinetek hatterében allé tudattalan tartalmak feltarasa és a beteg belatasa. A

terapiaban korrektiv emocionalis tapasztalat alapjan 4j kapcsolati mintak
kialakitasa.

1. Tudattalan tudatositasa
2. Konfliktusok feloldasa
3. Onismeret

4. Uj kapcsolati mintak
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Dinamikus terapiak taktikai

° Neutralitas: {téletmentesség, szabado lebegé figyelemmel, valogatas nélkiil fogad
be az analitikus a pacienstél érkez6 élményeket

° Anonimitas: a terapeuta nem terheli a pacienst a maganélete részleteivel

o Absztinencia: a terapeuta nem hasznalja a pacienst sajat igényei kielégitésére, és
ellenall a pacienstdl felé iranyuld, kapcsolatot athago sziikségletek kielégitésének

Dinamikus terapiak 6 technikai

o Terapias kapcsolat
o Brtelmezés

° Nem értelmez6 technikak: észrevétel (pl ismétlédésre), konfrontacio
(ellentmondasok feltarasa), tisztazas (Osszefoglal vagy kérdez), batoritas a tovabbi
kifejtésre, empatikus megerdsités (érzések normalizalasa), szabad asszociacié
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Viselkedésterapia

©19-20. sz. forduléjan. Az introspekci6 helyett a megfigyelhet6 viselkedés a
tudomanyos megfigyelés targya

° Watson: az emberi viselkedést az ingerek hatarozzak meg
° A terapia ezen ingerfeltételek modositasa

o Késébb a személyiség is fontossa valt a viselkedés kialakulasaban

2020. 02. 29.

A viselkedésterapia jellemzo1

o A viselkedés el6térbe helyezése

o Tanulas jelent6sége

o Kezelés aktiv és direktiv, id6hataros

o Felmérés és értékelés fontossaga

°Paciens mindennapi kérnyezetének bevonasa
° A terapias modszerek megismételhet6k

°Személyre szabott

°Szerzbdést kotiink (Kazdin, 1984, O’Leary és Wilson, 1987)
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A viselkedésterapia javallatai

o Els6dleges indikaciok:

o A kilvilag szamara is megfigyelhetd, kortlirt vis. zavar (fobia, kényszer,
szexualis funkcidzavar, imp. kontroll zavar, kéros szokasok, evészavar, tic,

magatartiszavar)

o Szocialis kompetencia csokkent (kapcsolatteremtési problémak,
szorongasos ¢s depressziv szindrémak, szoc. fébia)

o Szocializaci6 kialakitasa (mentalis retardacio, autizmus, sch)
° Masodlagos indikaciok:
° Mas pszichoterapia kiegészitéseként (kognitiv, hipnozis és relaxacio,
csaladth., farmakoth.)

o Kontraindikacio: akut pszichotikus allapot, sulyos demencia,
tudatzavarok.

Expozicios technikak hatékonysaga
° Deszenzitizaci6/relaxacié gyermekeknél hatékony (236 RCT
metaelemzése Weisz és mtsai, 2004, hatasérték: .70)

o Szisztematikus deszenzitizacié feln6tteknél hatékony (101 RCT
alapjan Smith és mtsai, 1980, hatasérték: 1.05)

o Viselkedésaktivacié hatasfoka az AD-hoz hasonlé (Dimidjian és
mtsai, 2000).
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Megerositéses technikak hatékonysaga

° Meger6sités gyermekeknél hatékony (236 RCT
metaeclemzése Weisz és mtsai, 2004, hatasérték: .69) és
teln6tteknél is (143 RCT, Shapiro és mtsai, 1982,
hatasérték: .97)

° Meger6siték kezelése addikciok esetén hatékony

(Prendergast és mtsai, 2000)

o Kényszeres zavarban a vis.th és AD kiilon és egytitt is

szignifikansan hatékonyabb, mint a placebo (van Balkom
és mtsai, 1994)
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Humanisztikus modell

o Emberképe: a személynek dontési szabadsaga van, nem determinisztikus
emberkép

° Az ember képes 6nmagat megvalésitani megfelelé kériilmények kézott.
° Rogers, Maslow humanisztikus szemlélete
o Klienscentrikus, nondirektiv terapia

© Terapia célja: az ember 6nmegval6sitasi folyamatainak tdmogatasa (empatia,
teltétel nélkili elfogadas és kongruencia altal)

o Ezek az alapfeltételek minden pszichoterapia alapfeltételei is egyben!
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Kognitiv terapia

© 70-es években kognitiv forradalom: a lelki miikédések elemzésében az egyén és a
kornyezet kapcsolatanak viszonya a lényeg

o Kérdés, hogy a személy hogyan latja a vilagot és 6nmagat
° A betegségek ezen latasmod patologiajabol fakadnak
° Beck és Ellis

2020. 02. 29. 65

Kognitiv terapia alapja

° A megismerés nem passziv befogadas, hanem aktiv alakitds, mely magaban foglal
egy jelentésadasi folyamatot.

° Ilyen jelentésadd folyamatok révén alkotunk képet a vilagrol vagy 6nmagunkrol.

° Az egyén adaptiv magatartasa az informaciéfeldolgozasi és jelentésadasi
folyamatok eredményeként jon létre, az optimalisan mikodé kognitfv struktara
révén .
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Kognitiv terapia definicioja

o A CBT aktiv, strukturalt, révid, 10-16 tlésb6l allé id6hataros terapia pszichiatriai
megbetegedések kezelésében

° Elméleti hatterét az képezi, hogy a viselkedést és az emdcidkat nagymértékben
befolyasolja, hogy a személy hogyan strukturalja 6nmaga szamara a vilagot.

(Beck és mtsai, 1979)

Mire jo°

° Bizonyitottan hatékonyan alkalmazhaté
o affektiv zavarok, disztimia
° szorongasos zavarok (GAD, OCD, PTSD, fébiak)
o szexualis zavarok,
° impulzuskontroll zavarok,
o evészavarok,
o alkalmazkodasi zavarok,
° szomatoform zavarok,
° valamint egyes személyiségzavarok eseteiben.
© Terjed a hasznalata: pszichézisok pozitiv tineteiben

o Kontraindikacié: mentalis retardacié, demencia, tudatzavar, akut pszichoézis
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A kognitiv viselkedésterapia altalanos elvei
(Perczel Forintos, 2019)

1. Id6hataros jellegt (10-20 6lésbdl all6 terapia),
2. Strukturalt kezelési forma,

3. Kollaborativ terapias kapcsolat,

4. Direktivitas,

5. A terapia koherens kognitiv modellen és a beteg problémainak egyéni konceptualizalasan
alapul,

6. Cél és problémaorientaltsag jellemzi,

7. ,,Itt és most” jelleg,

8. Hipotéziseket alkot a problémarél, nem tényként kezeli a gondolatokat,
9. Tanulason, ismeretszerzésen alapul6 (edukativ) modell.

A kognitiv terapia fejlédése

1. Hullam: 70-es évek, standard kognitiv terapia

2. Hullam: személyiségzavarok kezelésére kidolgozott technikak
°  Dialektikus viselkedésterapia (Linehan, 2010)
°  Sématerapia (Young és mtsai, 2003)
3. Hullam: PTSD és visszaesések megel6zésére kidolgozott mddszerek
(kogniciékhoz val6 viszonyt definialja)
°  Mindfulness technikak (Jon Kabat Zinn, 1995)
°©  Metakognitfv terapia (Wells és Mathews, 1994, 2009)
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Pszichoterapiak jellemz61

Diszfunkci6 oka
Tudomanyos
igazolasa

Ugyfél elnevezése

Terapeuta

szerepe

Terapias eszk6z

Terapias cél

Rejtett
konfliktusok

Csekély
Beteg
Interpretald
Szabad

asszociacio

Teljes pszichés
valtozas

Maladaptiv
viselkedés
Hatarozott
Kliens
Tanitoé

Kondiciona-las

Megfelel6
viselkedés

Maladaptiv
gondolkodas
Hatarozott
Kliens
Meggy6z6

Ervelés

Adaptiv
gondolkodas

Onbecsapis

Bizonytalan

Beteg, kliens

Megfigyeld

Vissza-tukrozés

Onmegvalé—sités
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Pszichoterapiak szakaszai, menete

o A pszichoterapiak altalaban heti egyszeri tlésben, 45-50 percben zajlanak,
szemlélettdl és problématdl figgben 15-20 alkalmas rovid terapiaktol tobb éves
terapias folyamatokig terjedhetnek.

o Bevezetd fazis: 6-12 ulés

° Szocializalas, rapport

o K6z€ps6, munkafazis: 5-20 ulés

o Egytttmukoédés, javulas

° Lezaras, befejezés: 5-10 alkalom

o Ritkabb talalkozasok, fontos része a terapianak

)
N
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Pszichoterépiék formai

°Egyéni

o Csoport

o Csalad

2020. 02. 29.
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