













http://www.epilepszia.hu/cikkek/galeria-erdekessegek/205/arnyekbol-a-fenybe



https://www.youtube.com/watch?v=Lq__o1kAlGc
https://www.youtube.com/watch?v=Jj9_QNkoZ0c
https://www.youtube.com/watch?v=EvtWoWCKIvk
https://www.youtube.com/watch?v=ad7xaewzZM8










Epilepszia- betegseg palya (trajectory)
kulonboz0 allomasai :

els6 (nyilvanos) roham

Ismétlodo r. -diagnozis alkotas-kozlés
tunetmentesités

tunetmentesités nem sikeres

muteti lehetosegenek felvetese

nem muatheto

mutét —sikeres

fennmarado rohamok



Pszichologiai zavarok

& szorongasos allapotok, roham fobia
& stressz mint rohamprovokalo tenyezo

& hangulati zavarok — depresszio,a szuicidium veszelye 3-4-szer
magasabb, mint az atlagnepessegben

& diszfunkcionalis csaladi folyamatok (overprotektivitas -dependencia-
atrendezodeés)

& gyogyulasi krizis, a normalitas terhe (burden of normality) szindroma
(Bladin), elvesztett evek (lost years)

& ?epilepszias személyiség? agresszivitas?












Tanult tehetetlenseg

» Seligman és Overmeier (1967) - allatkiserletek
(hatas: passzivitas, fasultsag, etvagy és sexualis erdeklodes
csokkeneése, tanulasi kepesseg deficit)

* Hiroto es mtsai (1974) - embereknél
(+ alacsonyabb problema megoldasi képesseg, kevesebb nyilt

agresszio és versengés,magasabb betegség kockazat)



TT -modositott elmelet: attribucios stilus

 attributional v. explanatory style
(Seligman 1975, vmint Abramson e€s mtsai, 1978)

» konzisztensen jellemz0, de beavatkozasra reagalo

Pszichoterapias hatasvizsgalatok
* eredet: korai veszteseg
szocializacios tapasztalatok






Epilepszias betegekkel folytatott vizsgalatok

143 TLE 73/70 mu{tét e. kivizsgalas

Beck, CES-Depresszio skala, Optimism/ Pessimism Scale
» nem, kor, betegseg indulasa, oldalisagtol fuggetlenul

a negativ attribucios stilus és a depresszio fugg 0ssze

Hermann, BP., Learned Helplessness, Attributional Style, and Depression in Epilepsy. Epilepsia 1996, 37(7).680-6

» review: rohamoknak valo kitettseg fugg 0ssze a depresszid mertekével
(szulbk, PNES is)

Hoppe, C., Elger CE., Depression in epilepsy: a critical review from a clinical perspective. Nature Reviews Neurology, 2011
7,462-472



Pszichologial zavarok

& szorongasos allapotok, roham fobia
& stressz

¢ hangulati zavarok — depresszio,a szuicidium veszelye 3-4-szer
magasabb, mint az atlagnepessegben

& diszfunkcionalis csaladi folyamatok (overprotektivitas -
dependencia- atrendezodeés)

& gyogyulasi krizis, a normalitas terhe (burden of normality)
szindroma (Bladin) az elvesztett evek (lost years)










Pszichologial zavarok

& szorongasos allapotok, roham fobia,stressz

& hangulati zavarok — depresszio,a szuicidium veszelye 3-4-szer
magasabb, mint az atlagnepessegben

& diszfunkcionalis csaladi folyamatok (overprotektivitas -
dependencia- atrendezodeés)

& gyogyulasi krizis, a normalitas terhe (burden of normality)
szindroma, az elvesztett évek (lost years)



Gyogyulasi krizis

Hosszu betegségtorténet utan bekovetkezd ,dramai’ egészségesse valas (pl.mitet) —
feldolgozasi folyamatanak jellemzoéi

1. Pszichiatriai jellegl tunetek- paradox gyogyulasi hatas: a mitét utani tartosan fennmarado
szorongas és hangulati zavar, pszichogéen rohamok

a tunetmentes csoport egyharmadanal depressziv tunetek, az ongyilkossagi rata emelkedett
marad

2. Pszichoszocialis zavarok:

« a normalitas terhe szindroma:
felfokozott aktivitas az elveszett evek és lehetésegek bepotlasara,
vagy nagyfoku passzivitas, dermedtseg a
hirtelen fellepd elvarasok és feleléssegek nyomasaban

* a betegszerep elengedesének nehezsegei,
a csaladi és kornyezeti kapcsolati rendszer atalakulasa



PSZICHOTERAPIAS, PSZICHOSZOCIALIS
METODIKAK

® rohamfrekvencia csokkentése

& pszichoedukacios programok - self-kontroll, a
betegseg helyretétele

& egyeéni pszichoterapia (eklektikus)
& csaladterapia es csoportterapia . pszichodrama
& komplex rehabilitacio

& fizikal trening -hardiness es testkep

preventiv szemlelet















Munkat, értelmes elfoglaltsagot keresel? Fejlesztenéd fizikai, szellemi kondiciodat?
Tarsasagra, programokra vagysz?

Var a

Az OPNI Epilepszia Centrum, a BBEC Alapitvany és az EsErny6 Alapitvany kozos tevékenysége alapjan
a kovetkezo programokban valo résztvételre van lehetoség az 1998 o6ta miikodo Valentin Hazban:

» Epilepszia oktatas — epilepsziaval €16k és hozzatartozoik részére
* Egyéni rehabilitacids €s neuropszicholdogiai felmérés

» Autogén tréning-csoportos relaxacio — stresszkezelés

» Kézmiives muhely, kreativ és ergoterapias foglalkozasok

» Munkavallalés1 és allaskeres6 tanacsadas

* Munkaterapias foglalkozasok

» Képzeési tanacsadas, szamitogépes tanfolyamok szervezese

» Egyéni, csoport €s csaladterapia az epilepszia negativ pszichologiai kévetkezményeinek felszamolasara
* Memoria tréning

» Fizikai edzés programok (futas, 6nvédelmi sportok, pingpong)

» Klubnapok, Nyilt Napok

A Valentin Hazban szivesen latunk mindenkit, akinek az epilepszia miatt nehézségei vannak.
Jelentkezni minden péntek delelott 10-12 kozott lehet személyesen, illetve telefonon a 391-54-60-as szamon
hétkéznap 8-16 ora kozott.

Budapest — Bethel Epilepszia Centrum Alapitvany, Orszagos Pszichiatriai és Neurologiai Intézet, Budapest 1021, Hiivosvolgyi at 116.

A plakat elkészitését a Soros Alapitvany tamogatta.

Dr. Békés Judit
szakpszichologus,

Dr. Halasz Péter
epilepszia
program-igazgato

Csorba Simon
miivészeti tanar

Mihalik Zsuzsa
gyogyfoglalkoztato

¢ Bieliczky Edit
.| gyogyfoglalkoztato

‘ szakmai vezet6
ri\ 7l







Rehabilitacios folyamat

& pszichologial, neuropszichologiai és szocialis felmeres

& rehabilitacios terv keszitése, rehabilitacios szerzodes megkotese
& a szemelyisegben és kornyezeteben rejlo tartalekok, eroforrasok
feltarasa, csalad bevonasa a rehabilitacios folyamatba

¢ rehabilitacios folyamat kivitelezese: szocializacios,
neuropszichologiai es pszichoszocialis fejlesztes, kreativ es
foglalkoztatasi terapia, pszichoterapia

& képzesi, munkavallalasi tanacsadas
& utogondozas
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1751 cikk

Research on dissociative seizures: A bibliometric analysis and visualization of the

scientific landscape Stoyan Popkirov et. Al Epilepsy and Behavior, 2018-06-01, Volume 83, Pages 162-167



https://www.clinicalkey.com/#!/search/Popkirov%20Stoyan/%7B%22type%22:%22author%22%7D

journal of clinical neurophysiology
annals ofipeurology

journal of neurology neurosurgery and psychiatry

acta neurologica scandinavica

epilepsia

jama n@mrology neurclogy

epilepsy & behavior

epileptic disorders journal of psychosomatic research

epilepsy research seizure

american journ@l! of psychiatry psychosomatics

journal of neuropsychiatry and clinical neurosciences
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Diagnozis:

atlagosan 6-7 ev (Reuber es mtsai 2002),

a nem epilepszias betegek ketharmada tartosan szed ae.-t,
gyakori intenziv osztalyos kezeles, status - ,pszichogen status”

Pszichoszocialis helyzet:
negativ hatasok, alacsony eletminGseg,

Neuropszichologiai deficitek
10-50%
- a jellemz0 elharitasi mechanizmus(elfojtas) miatt?
- a letez0 deficitek miatt alacsonyabb szintl elharitasi ill. megkuzdési modok ?




Kimenetel:
valtozo , a csak diagnosztizalt, kezeletlen esetek 70 %-a rohamok tovabbra is,
50-60 % szocialis ellatas

kedvezobb kimenetel.

korai dg és kezdet (Irwin es mtsai 2000)

J0 intellektualis szinvonal

kevesebb tarsuld pszichiatriai - somatoform es disszociativ
tunet

gyermekekben jobb mint felnotteknel és epilepszia tarsulasa
nekul



Tipusok:

1. PSZICHOGEN MOTOROS ROHAMOK:
nagy, rango jellegl végtagmozgasok, ritmikuscsip6 lIokések, fejingatas
alcsoport: tantrum vagy viaskodas

2. PSZICHOGEN KIS MOTOROS ROHAMOK:
also/es vagy felsd vegtagi remeges, razkodas

3. AREAKTIV - SWOONING” ROHAMOK: elesés,
osszeeses tudat alteracioval

video



PNES rohamok jellemzOi

- Kezdet fokozatos

* Prolongalt lefolyas

» Megszakitasokkal zajlik

« A motoros tevekenyseg szekvenciaja nem kovetiaz anatomiat és fiziologiat
 Ritmikus csipOmozgas

» Az arcizomzat nem vesz reszt a ,generalizalt konvulzioban”
« Siras az esemeny soran v. utana

A klonusok” nem fokozatos csillapodasa

» Megtartott tudat/valaszkeszseg kétoldali konvulziok mellett
* Provokalhatok — etikal kerdes

o |[ktalis EEG nem utal iktalis epilepszias tortenésre

» Posztiktalis kimerulés gyakran hianyzik



Jellemzok

Epilepszias roham

Pszichogéen NER

Alvas kozben Gyakran Soha (?)

Aura Jellegzetes lehet Nem jellemzé

Mozgasjelenségek Tonusos, klonusos, Kaotikus mozgasok,
komplex tartasi tonusos gyakran GjrakezdOdnek,
motoros jelenségek tremor gyakori

Tartam par mperc-2 perc tobb perc-ora

Intervencio nem szakitja meg megszakithatja

Provokalhato szuggesztiv nem igen

eljarassal

Siras roham alatt/utan Nagyon ritka gyakori

Iktalis EEG Koros kivéve egyes Mozgas mitermekek
frontalis rohamokat
Posztiktalis EEG Generalizalt v. Lokalis Normalis

meglassulas




Tunetkepzesi modell

PSZICHOPATOLOGIAI ZAVAR (heterogén jellegii)

4

konverziv, disszociativ pszichés mechanizmus

§

TUNETVALASZTAS/MODOSITO FAKTOR

? PNER - Aldenkamp,1997 EEG eltéeres 45%, csaladi epi. el6fordulas 5%
? PTSD testi emléek maradvanyok

video



Pszichopatologiai zavar

1.Pszichiatriai zavarok szeles skalaja
(szorongasos, depressziv tunetek, szeméelyisegzavar-borderline kep)
suicid gondolatok, kesztetes 30-40%, suicid kiserlet 15-20%

2. Pszichopatologiai mutatok
Rorschach: hy munkamaodok, vonasok
szorongas €s annak kezeléese
egyes teruletek zavara
MMPI
magasabb Hd és Hy skala (alacsonyabb D skala ,V” profil)
konfiguracios szabalyok (Wilkus és mtsai) 80-85%-0s bevalas







Jellemzok - el6zmény

Antiepileptikus kezelés nem csoOkkenti a rohamszamot -terapia rezisztencia kett6 vagy tobb
antiepileptikum utan

Mas szomatikus tunetek gyakran, kronikus fajdalom, kronikus faradtsag szindroma, fejfajas stb.
Rohamok 0sszefluggést mutatnak specialis kornyezetei és érzelmi hatasokkal
Jellemzb hogy van-e tanuja a ronamoknak: vagy kizarolag masok jelenléteben vagy egyedullétkor

Keves, alacsony intenzitasu reakcié a rohamokra, allapotra (,belle indifference”) /
dramai szinezet

Pszichiatriai tunetek, zavarok az el6zmenyben

abuzus vagy trauma az elettorténetben



Janet: a mentalis integracio elégtelensége esetén, egyes miikodeések levalhatnak a tudatossag folyamarol
(désintegration = dissotiation) gyermekkori traumak-hisztéria - gyenge idegrendszer automatikus reakcidja

Freud: a konverzio énvédé mechanizmus - az elfojtott pszichés, bels6 konfliktusok kapcsolodo fenyegeto erejli
érzelmek, emlékek tudattalanba szoritasa - testi tliinetek

Ferenczi (1933)kétfazisos trauma koncepcio -a traumatizacio folyamata két elemre bonthaté: a trauma nem
onmagaban patogén, hanem negligacio, elutasitas, tagadas teszi azza.

* Szorongas konverzidja szomatikus tinetekbe
* Maladaptativ megklzdési stratégia
e Kommunikacios forma —érzelmek szomatikus nyelven valo kommunikacioja

e Alexitima az erzelmi ingerek felismerésének, azonositasanak és kifejezésének zavara van a
hattérben

* Neurobiologiai — egyes specifikus funkciok figyelem, érzelemszabalyozas, vegrehajto funkciok,
ellatasaért felel6s agyi halozatok eltér6 szervezédése

* Ezek kombinacidja —bio-pszicho-szocialis






ELETESEMENYEK ES PNER

gyermekkori trauma vagy feln6ttkori trauma,
halalesetek és mas veszteseg,
akut vagy szituativ stressz

PNER 59 beteg( E.S. Bowman,1995)
eStrukturalt interju a pszichiatria diagnozis
felmérésehez

eEXxplorativ interju az életesemenyekrol
(+ konfliktus és érzelmek kezelése - sajat és csalad)

eKeérdoiv elettortéenet - bantalmazas vagy trauma



Kozvetlen kivaltd téenyezok

58 felnott | 35 n6 | 23 ffi
1.Balesetek 11 9 )
2.Stressz csomagok 10 3 7
3.Szerep valtozas 10 4 6
4.Betegség vagy mutet 10 6 4
5.Halaleset vagy évfordulo| 8 7 1
6.Kapcsolati konfliktusok | 8 1 7
[.Szexualis események 8 7 1
8.Talalkozas a korabbi 7 6 1

bantalmazoval
9.Partneri bantalmazas 7 6 1
10.Munka, karrier nyomas | 5 0 5




Kontextualis tenyezoOk (esetek 3/4)

1. Az eletszakasz vagy helyzet a korai trauma
egyre fokozodo felidezodeset

2. Kronikusan emocionalisan megterhelo vagy frusztralo helyzet

3. Tartés hazassagi, kapcsolati feszultseg vagy
csaladi bantalmazas

4. Feloldhatatlan csaladi lojalitasi konfliktusok



Korai/régebbi életesemények

1.Gyermekkori szexualis abuzus (50 %)

2.Gyermekkori fizikai bantalmazas (32%)

3.Emocionalis elutasitas, elhanyagolas a szulOk részeral
4.Gyermekkori elhagyatottsag, elhanyagoltsag

5.Fizikai bantalmazas vagy fenyegetettseg feln6ttkorban

6.Tartosan frusztralo vagy agressziv csalad —
agresszio kinyilvanitas tiltassal a gyerek felé

/.Csaladon kivuli szexualis er6szak serduldkorban vagy
felnottkorban



Sajat csoportterapias tapasztalatok (6)

Csal4di helyzet Korai Neuropszich.| epilepszia | pszichoterapia
fejlodés | deficitek

Nincs telijes | 4 korai | 1 hatarozott| 215-1S Egyéni -5
csalad elhagya- def. csalzfnd -5

3 valas tottsag 2 tanulasi SZ0CI0-,

2 orokbe- 2 fizikal | zavar kreativ
fogadott abuse terapiak

1 anya halala-

neveloanya

8 uiles — 2 teljes tlinetmentesseg
(1 PNERmegsziint, de borderline t. megmaradtak)
3 1ényegesen ritkabb, teljes belatas és kooperacio
1 kalepett 2 1ilés utan






Terapias protokoll

& diagnozis kozlési folyamat - kozos video megtekintés
(stab, majd a csaladdal egyutt - szokasos roham?)

& megbeszélés : megitelésmentes,
atcimkezo
explorativ

& nem szinlelés

& megfelelo pszichiatriai, pszichoterapias kezelés
elinditasa

& elso lépés a diagnozis elfogadtatasa, a nem a tunetek
gyors megszuntetese



Terapias protokoll (folyt.)

¢ Egy ideig a beteg megtartasa a neurolégiai gondozasban is
terapia soran fellép6 rohamok — iatrogénia kockazat
az antiepileptikum megvonasanak modjara is figyelve (hangulat)

Stab-beteg egyuttmiikodés nehézségei:

¢ odafigyelés-elhanyagolas-jutalmazas

& orvos-beteg:mindket résztvevo
bizonytalan és megszégyenuléstol fél



Pszichoterapias lehetoségek, modszerek

¢ Diagnozis pszichoedukativ kozlese -20-30 % tunetmentesseg —
tunetvaltas?

& Egyéni pszichoterapia a pszichopatologiai folyamattol fuggoen
(dinamikus, kognitiv, viselkedésterapias megkozelités)

& PTSD — EMDR Eye Movement Desensitization and
Reprocessing

& Csaladterapia

¢ Pszichoedukativ csoportterapia



Treating Nonepileptic Seizures: LaFrance & Wincze

(2015)

Therapist Guide/11 Sessions
. Decision to Take Control
. Getting Support
. Deciding about Drug Therapy
. Learning to Observe Triggers
. Channeling Negative Emotions
. Relaxation Training

. Identifying Pre-seizure Aura
. Dealing with Life Stress

. Dealing with Internal Issues/
Conflicts

10. Enhancing Personal Wellness
11. Other Symptoms

Workbook

1. Understanding Seizures

2. One Chapter for Each
Session; Seizure Logs,
Worksheets Goals:
obstacles, tools

3. Taking Control: An Ongoing
Process

4. Appendices: Biofeedback,
Yoga, Meditation

5. Outcome Response Grid by
therapist




Adam (19¢é.)
,panik jellegl ronamok”, suicid gondolatok
iIskolai szakpszichologus: prepszichotikus allapot

Pszichiatriai majd neurologiai felvétel

Rosszulletek:
,homalyallapot, oralis €és manualis automatizmusok,kenyszernevetes,

kenyszersiras iktusz-szertallapot”

1. Temp. epilepszia lehetosége felmerult — negativ EEG, CT, -alvasmegvonasos
EEG folyamatban— a rosszullétek kivaltasaban vs. pszichogen komponens is
fennall, emiatt javasolt a pszichiatriai gondozoi kontrol A valoszinl korképre
tekintettel (temporalis epilepszia) carbamazepint kezdtunk, mely mellett a
beteg tunetmentessé valt rendszeres ideggyogyaszati gondozoi kontroll

javasolt.”



2. OKITI
Ambulancia halmozott rosszullétek - osztalyos felvétel, video-EEG negativ -
CBZ elhagyasa pszichodiagnosztikara és pszichoterapiaba iranyitas

PTH exploracio+projektiv teszt:

Jo mentalis szinvonal, ennek megfeleld ambicio, de komoly teljesitmenygatlas es szorongas,
kudarc jelzesel, elsOdleges kapcsolatok zavaranak talajan kialakult konverzios tunetkepzodes,

lllll

Pozitiv prognosztikai jelzés a motivaltsag és az introspekcios készség.
Sem pszichozis, sem aktualis suicid veszelyesztettseg nem észlelhet6.

Pszichoterapia — dinamikus pth. kevert modszerek — edukativ, kognitiv
viselkedéster. elemek, relaxacio, imaginativ belso képek, zene és rajz,
szocialis tamogatas

PNER -Asitozik, mellkasi szoritast, nyomast érez, kapkodja a levegét, aztan kikapcsol, félig-
meddig van tudataban a kornyezetének, arra emlekszik, hogy egyszer rosszullet utan mikozben

kisertek a tanariba, ki akart menni az ablakon. A kornyezet nevetéshez-sirashoz hasonlito zavart
hangokat ir le a rosszullét soran, amely utan lassan veszi fel a kornyezettel valo teljes kontaktust.






S © @

® @

Terapia kb. 2/3-anal

Rosszullétek ritkulnak majd teljesen ¢ a fesziiltségek €s a memoria zavar
megsziintek — atalakultak emociok rontjak, veszélyeztetik az iskolai,
kifejezése munka mukodését, teljesitményét,
anyaval valo kapcsolat valtozasa & minimalis érzelmi, tarsas kapcsolat
apa partnerével valo kapcsolat valtozasa & szik élettér — on-line szerepjaték
munkatarsakkal valo kapcsolatban & rémalmok ritkabban, de vannak
1}yitottabb, programok ® hugaval valo kapcsolat nagy fesziiltség,
Erettségi utani szakképzés ambivalencia -krizis

kiilso gyakorlohelyen jol teljesit

jogositvany

,felelosségteljesebb, ambiciozusabb lettem”

ylelkileg is jobban meg tudom védeni magam, ami feltapadt ram, azt le tudom soporni”
,barmikor nemet tudok mondani”

,j0, hogy most én vagyok az er6sebb, de abbdl is elegem van,

hogy kettonk kozul az anyammal én vagyok a feln6ttebb”






VIEW

FROM THE

FLOOR

Psychogenic Non-Epileptic Seizures:

A Patient’s Perspective

Kate Berger

Foreword By Loma Myers Ph.D

17 -24

Els6 roham 17 é.

szorongasos zavar, panik tiinetek

trauma

tobbféle pszichoterapia, pszichiatriai gyogyszer
jelenleg kompenzalt életvitel, de részmunkaido
ritka, de fennmaradé rohamok



A) Epilepsziahoz tarsulé pszichopatologiai,
pszichoszocialis zavarok, kezelésuk

B) Pszichogén nem-epilepszias rohamok
jellemzok, diagnosztika, terapia

C) Rehabilitaciés modell epilepszias betegek
integraciojara

juditbekes@agmail.com



mailto:juditbekes@gmail.com

Elettorténet:

Adam 43 hétre kétpetéjii ikerterhességbdl sziiletett, it testvére van.

Az anya zenetanar, az apa vizvezetek szerelo, a gyerekek 6 eves koraban valtak el.
Adamnak a valas el6tti idoszakbol nagyon kevés emléke van, altalaban is panaszkodik a

A 6 eves kori valas utan az anyja hosszl ideig nem tartotta a kapcsolatot, idonkent fel majd
ujbol eltiint.

Az anya 4 ¢s fel evvel ezelott, amikor terhesen egy agressziv abuziv kapcsolatbol
visszamenekiilt az anyjahoz, kezdte 0jbol rendszeresebben keresni a kapcsolatot a fiukkal.
Adam engedett az anya kérésének, a hliga egy éves kora 6ta rendszeresen jar vigyazni ra,
amikor az anyanak este elfoglaltsaga van. Testvére nem tartja a kapcsolatot, évente egyszer-
kétszer talalkoznak. Az anya jelenleg is alkohol problémaban szenved, Adam szerint az anyai
nagyanya is alkoholista volt, aki elhanyagolta az anyat gyerekkoraban

Az apa lényegében a fiuk fizikai jollétet tudta biztositani, megbeszéelni vele a valast, az anya
eltiinését, majd visszatérését, barmilyen érzelmi-indulati dolgot lehetetlen.

Az utobbi par évben az apanak van egy stabil kapcsolata, az anyanak tobb rovid kapcsolat.



A fiuk 12-13 éves koruk ota szinte minden szabad idejiiket a szamitogép elott toltik, a csetelnek, illetve egy
on-line kalandjatekban €lnek, jatszanak, orakon, napokon, €jszakakon at, egymastol fliggetlentil, kortars
kapcsolatuk nincs.

Adam szamara szerepjaték egy masik vilagba valo atlépést, tudatanak kiiiritését, egy virtualis kozosségnek a

cr s

vesznek bele”

Erettségi el6tti évben kezdddtek a tiinetek, amikor Gigy nézett ki, hogy tobb targybol meg fog bukni, mert
képtelen volt tanulni, figyelni az iskolaban. Ez nagy szorongast valtott ki belOle,ugy €rezte apjanak a terheit
noveli az 1skolai kudarccal, sajnalta volna az apjat, az anyja pedig indulatosan szidalmazni fogja,
,.hulyegyerek’nek nevezi ahogy korabban mar tobbszor.

Erettségi -Jo-kozepes atlag, angol dicsérettel

A szobelin minden oke volt, kiveve angolon, amikor a tételhez kapcsolodoan megkerdezte a tanar,
hogy mondjak par tulajdonsagot anyamrol.... ott elborult minden és total kiborultam.

Nem érdemlem meg a dicséretet, ugyhogy még 1 ok, hogy fels6foku nyelvvizsgat tegyek, mert ez igy
szamomra csalas és 0”



1 Maga a terapia szamomra egy utazas volt magamon beliil, be -és kiléeptem szamtalan ajton. Minden egyes
orat hihetetlentil vartam, egy felfrissiilés volt szamomra leiilni beszélgetni. Minden alkalommal egy 1y
dimenzio tarult eléem ami altal rajohettem az ok-okozatra. Ha magat az egész procedurat kéne leirnom,
leginkabb egy fereglyukon valo athaladasra tudnam hasonlitani. Az els6 és utolso talalkozasunk kozotti 1d6
eltelésére gondolok, mintha csak egy csettintés lett volna. Hidat alkotott a zavartsag és a felvilagosodas kozott.
Csak egyetlen dolog volt nehéz a terapia folyaman. Megtanulni szembenezni a dolgokkal a rendeld ajtajan

kiviil

2 A hangulatom kb. 3 naponta vandorol a van-e barminek is értelme €s az adjunk mindenbe a maximumot
kozott Terveim nincsenek, van 1-2 dolog, hely amit el szeretnéek erni a kozeljovoben, de semmi szoravalo.
Mondjuk ha nem sok mindennek latom értelmet akkor ez nem is fog valtozni, szoval nem kell csodalkoznom

D



biologiai

Adam 20 é.

predis ZpOl‘lél(’) anya borderline, alkoholizmus,
apa hangulati zavar

kontextualis

anya visszatérése

kognitiv figyelmi, memoria
zavarok

Kivalto/ precipital6 —
gimnazium utolso éve-

érettségi

Fenntart6/perpetualo

pszichologiai

sulyos gyermekkori érzelmi
elhanyagoltsag,

visszautasitottsag, elhagyas

kovetel6zése a gyerekvigyazasban
ambivalencia —
kotédés/ elutasizas

hugéval valo6 kapcsolat
feszltsége-felel6sség/kapcsolat

Anya szoros/elhanyagolé kotédése
a hugahoz

Szorongés az iskolai teljesitmény
miatt,”csalodast okozok az
apamnak”

roham els6dleges nyeresége —
fesziiltség, harag kifejez6dése

Diszfunkcionalis csaladi heyzet az
apattestvér csaladban

szocialis

Valas id6szakaban nincs tamogatas

jatékszenvedély miatti izolacio,
rohamok miatt magantanuld

izolaci6 csak internet kapcsolatok

iskolai tamogatas hianya




