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VITAK, HOZZASZOLASOK

VITA A TERAPIAS, KONZULTACIOS ORAN
TORTENO JEGYZETELESROL

Egy facebook poszt és az azt kovetd hozzaszoldasok adtak az otletét a legujabb vitanknak a
jegyzetelésrol. Az, hogy a téma mennyire sokakat érint és érdekel a szakmaban, valamint,
hogy milyen sok nézopontbol megkozelitheto, az is bizonyitja, hogy nemcsak a kézosségi
oldalon szoltak hozza szép szammal, hanem lapunkhoz is par nap alatt négy hozzaszolas
érkezett. Ezek koziil most csak egyet jelentetiink meg, hogy a tovabbi lelkes hozzaszolok koziil
senkit se tantoritsunk el.

Kiss Tibor Cece vitainditoja felveti a jegyzetelés kapcsan a mire (hagyomanyosan papirra
vagy modern ,, kiityiibe "), mikor (iilés kézben vagy utan), a kinek (magamnak vagy a pdci-
ensnek), a minek, a hogyan és a miért kérdeseit, tovabba sajat munkamodjaba is bepillantast
enged.

Cs6sz Roland hozzaszolasaban elsésorban a mire és a minek kérdésekre felel. Felhivja a fi-
gyelmet a modern eszkozokbe jegyzetelés adatvédelmileg aggalyos voltara, valamint kiemeli,
hogy palyakezdoként a kézben szorongatott toll akar szorongasoldoként is funkcionalhat.
Aki vitaba szallna, vagy kedvet kapott, hogy megossza a sajat allaspontjat, annak irasat szi-
vesen olvassuk, és a szerkesztoség cimére varjuk.

Berger Noémi, rovatvezetd

HA LEJEGYZEM, MEGJEGYZEM?
VITAINDITO A TERAPIAS, KONZULTACIOS ORAN TORTENO JEGYZETELESROL

Konnyen megakad a szemem az -elektronikus
kiityii-ijdonsagokon, igy feltlint a Remarkable
Paper Tablet mar az els6 generacié megjelenésekor.
Ez egy e-ink technologiat alkalmazo tablet. Szem-
mel lathatéoan hatékonyan hirdeti magat a gyarto,
mert — noha a Facebookot nem bongészem rendsze-
resen — a pszichologus csoportban nemrégiben elém
ugrott egy poszt, amiben valaki arr6l érdeklodott,
hogy a Remarkable Paper Tablet masodik generaci-
0ja mennyire valik be vajon a terapia soran torténd
jegyzetelésre. Meglepett a valaszokon, véleménye-
ken atsejlé magatdl értetdddség: ,természetesen
jegyzetellink az 6ran.” Ennek kapcsan elgondolkoz-
tam, hogy is voltam, hogy is vagyok én ezzel.

J6 ideje nem jegyzetelek az oran. Ez igy persze
nem teljesen igaz, egyéni helyzetben, ha felmertil
valami, amit intézni kell (példaul valami gyogy-
szerkérdés, amit egyeztetni kell a ndvérekkel vagy a
pszichiater kollégandvel, esetleg a paciens diétaval
kapcsolatos kérése a Tiindérhegyi Pszichoterapias
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Osztalyon), azt felfirkantom egy cetlire, hogy ne
essen ki a fejembdl az osztilyos zajlasban. Ezen
kiviil az anamnesztikus adatokat feljegyzem — jel-
lemzéen laptopba gépelek. Ennek formdaja némi-
leg eltér ambulans, illetve osztalyos munkamban.
Ambulans egyéni terapias helyzetben hagyomanyo-
sabb elsé interjut folytatok jegyzetelés nélkiil, hogy
jobban tudjam érzékelni, mi jelenik meg a kapcso-
latban, utana pedig bdséges jegyzeteléssel igyek-
szem rogziteni az informaciokat, torténteket és az
érzéseimet. Ilyenkor a masodik alkalommal jegyze-
telek ,,nyiltan”, és kérdezek direktiven anamneszti-
kus adatokra. Ezt kovetden az 6rakon nem jegyzet-
elek, hanem az 6ra utan (vagy ha dsszestirisddnek
a dolgok, a rendelés végén) irok egy Osszefoglaldt,
amiben a fontosabb témakat, informaciokat igyek-
szem megragadni, de valamennyire a folyamatot is,
honnan hova jutottunk, illetve a kapcsolatban meg-
jelend jellegzetességeket, kapcsolati torténéseket,
attételi-viszontattételi mozzanatokat. Rogzitettem



példaul azt az enactmentet, amikor a pacienst €s
magamat is megleptem azzal, hogy kezet nyujtot-
tam bucsuzaskor, noha a koronavirus-helyzet miatt
errdl leszoktam. Utdna végig tudtam gondolni sajat,
aktualis bevonodottsagomat.

Az osztalyos munkaban, ahol egy team tagjaként
kezeljiik a pacienseket, de mégis van egyéni kez-
eloi szerep és felelosség, a felvételi interju soran
szoktam végigkérdezni az anamnesztikus adato-
kat, és jegyzetelem mindezeket laptopba, gyakran
sz0 szerint leirva, amit és ahogy a paciens mond.
A késobbiekben itt is ugy dolgozom, hogy kdézben
nem, utdna viszont roviden lejegyzem az alkalom
fontosabb mozzanatait. Az osztalyos jegyzeteimbe
olyan dolgokat is leirok, amelyek nem az egyénin,
hanem mas terdpias térben torténtek: szemtantja
voltam példaul a folyoson vagy az udvaron; valami
nagycsoportos torténés, ahol érintett volt; esetleg
kollégaktol hallottam a paciensrdl; vagy a reggeli
teamen megbeszélt gyogyszervaltoztatas menete is
ide keriil. Ezek aztdn adand6 alkalommal témava
valnak az egyéni helyzetben, hiszen ott az is fela-
datunk, hogy integraljuk a kiilonb6z6 terapids terek
torténéseit.

Taldlkoztam mar olyan reakcidval, amikor a
paciens csodalkozott azon, hogy nem jegyzetelek,
tehat lehetett benne egy eziranyt varakozas, elvaras.
Ilyenkor érdemes elgondolkodni azon, hogy vajon
ez mit jelent, milyen kapcsolati beallitodas fejezddik
ki ebben, ami — ha nyitott rd a paciens — kibonthato
egy erre iranyuld beszélgetésbol.

Ehhez képest — ugy képzelem — nagyon mas az,
amikor valaki minden alkalommal jegyzetel az iilés
alatt. Nagyon érdekelne, hogy akik rendszeresen
jegyzetelnek, mit érdemesitenek arra, hogy leirjak.
Mi alapjan szelektalnak menet kozben leirando és
nem leirand6 anyag kozott? Azt irjak le, amit a kli-
ens/paciens mond? Az & szavaival? Atfogalmazva?
frnak-e arrél, hogy mi jelenik meg, jatszodik le a
kapcsolatban? Nekik, pszichologusként, terape-
utaként esziikbe juté (nem feltétleniil kimondott)
gondolatok, érzések lejegyzésre keriilnek? Attéte-
li-viszontattételi mozzanatok? Jegyzetelnek az ora
utan is? Vagy az le van tudva az 6rai jegyzeteléssel?
Ha jegyzetelnek utdna is, akkor mit irnak le még
ilyenkor?

Gondolkodnak-e azon, milyen hatdssal lehet az
a kliensre/paciensre, hogy latja, hogy ir? Vagy az
milyen hatassal lehet, hogy latja, hogy mikor ir, de
azt is, hogy mikor nem ir? (El tudok képzelni egy
olyan — félig tudatos — gondolatot, hogy ,,Jam, jot/
fontosat mondtam, mert leirja”.)
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Gondolkodnak-e a sajat figyelmi beallitddasu-
kon? Mire figyelnek, hogyan figyelnek? Hova néz-
nek jegyzetelés kozben?

Tovabbi kérdés szamomra, hogy mi torténik
ezekkel az ora alatt sziilet6 jegyzetekkel? A kliens/
paciens esetleg elolvashatja? Vagy 6 mit tud arrol,
hogy mi célt szolgélnak ezek a jegyzetek?

De az alapkérdés nekem az, hogy miért van sziik-
ség az orai jegyzetelésre, mi a célja vele a gyakorld
kolléganak? Mivel jarna, ha nem jegyzetelne ora
kozben?

Osszegezve 4llaspontomat: a kapcsolat elején, az
anamnesztikus adatok felvételekor latom igazolva a
jegyzetelés létjogosultsagat, de szerencsés esetben
ott sem az elsé alkalommal, az els6 interjun, mert
ez kialakitana valamilyen varakozast és beallitodast
a paciensben, nem is beszélve arrdl, hogy lekotné a
figyelmem egy részét, és akadalyoznd, hogy minél
teljesebben érzékeljem a klienst/pacienst és a tera-
pids kapcsolatot. Azért érvelnék tehat a rendszeres
orai jegyzetelés ellen, mert kevesebb figyelem jut
arra, hogy érzékeljem a teljes helyzetet, amiben
vagyunk, érzékeljem a madsikat, érzékeljem sajat
magamat, érzékeljem a kapcsolatot. Akadalyozza
a reakcidim spontaneitasat, noveli a reakcioidot.
Hatassal van a paciensre is. Kozottiink all.

A hiteles kronika jegyében szeretném megje-
gyezni, hogy fentebb idézett Facebook-poszt alatt
az a hang is megszolalt, ami (nagyjabol) egybevag
az én hozzaallasommal: ,...csak az els6 interjunal
hasznélok papirjegyzetet, és abbodl is csak a meg-
szlrt Iényeget viszem be utana archivalasra a gépbe,
de folyamatos terapia kozben nem készitek ora
alatt jegyzetet, csak a végén egy rovid bekezdésben
emlékezetbol dsszefoglalom, ami l1ényeges. Amire
nem emlékszem, azt leirni sem érdemes, fontosabb
a jelenlét és az ott és akkor...”

Ugyanakkor ez a hozzaszolas teljesen visszhang-
talan maradt. Bizom benne, hogy termékeny vitanak
néziink elébe, ami segit szamos szempontot Ossze-
szedni az orai jegyzetelés témdajaban.

Kiss Tibor Cece

Amikor hazankban berobbant a koronavirus elsd
hullama, és a terapidkat egyik hétr6l a madsikra
online kellett folytatni, valdszinileg keveseknek
volt meg a kelld tudasa és gyakorlata az atallashoz.
Legaldbbis erre enged kovetkeztetni az a tobbszaz
visszajelzés, amit azutdn kaptam, hogy hivatalos
utmutatok hidnyaban én posztoltam adatvédelmi
tippeket a pszichologusok csoportban a Facebookon.
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A visszajelzésekbol két tanulsagot sziirtem le:
egyrészt, bar mindenki hallott mar az adatvédelem
fontossagarol, korabban a legtobben még a sajat
digitalis eszkozeik biztonsagarol sem tudtak kell-
képpen gondoskodni, nemhogy az online folytatott
terapia titkossagarol. Masrészt, meglepden sokan
még a tippek elolvasdsa utdn sem voltak hajlandok
atallni egy biztonsdgosabb megoldésra sajat vagy
klienseik kényelme miatt.

Ebbdl a tapasztalatbdl kiindulva érdekes kérdés a
tabletek beemelése a terapias térbe. Kdnnyi ugyanis
abba a tévhitbe ringatni magunkat, hogy ami képes
az internethez kapcsolodni, az még lehet szakmank
szempontjabodl biztonsdgos. A mai okos eszk6zok,
amint wifit ,,szagolnak”, mar kiildik is a gyartonak
az aznapi tevékenységiinket. A mennyiség és a
mindség eltér, a cégek egyetlen mentsége pedig az
anonimités kifejtés nélkiil maradt igérete. Marpedig
a kliensek szempontjabol aligha tekinthet6 adat-
védelmileg elégségesnek, hogyha a roluk késziilt
feljegyzések gy keriilnek online adatbazisba, hogy
az eszkoz tulajdnak neve lett csak titkositva, de a
tartalom nem feltétlendil.

A felvetésre azonban mas szempontbol is szeret-
nék reagdlni. Ehhez pedig sziikséges, hogy tegylink
egy lépést hatra: ha a mire? helyett a minek jegy-
zeteljiink? kérdést tessziikk fel, maris évtizedeket
zuhanunk vissza a multba. Olyan régi téma ez, hogy
a hagyomanyos érvek-ellenérvek végigzongorasa-
val valoszintileg ugyanoda lyukadnank ki, mint a
korabbi vitak esetében: a siillyesztdbe. Lépjiink hat
még egyet hatra, és rdgton ott talaljuk magunkat a
kérdésnél, hogy egyaltalan mitdl kérdéses ez? Mert-
hogy sz0 sincs arr6l, hogy a terapias térben ne lenne
haszna a figyelem teljes odaforditasanak a kliensek
felé, hogy ne lehetne kelloképpen megedzeni az
emlékezokészséglinket.
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Talan sokakat meglep, de 6t év egyetem alatt nem-
igen meriilt fel a jegyzetelés kérdése sem a hallga-
tokban, sem a tanarokban. Lattam viszont a filmek-
ben, hogy ott ezt teszik, igy nyilvan, amint munkéaba
alltam, én is jegyzetelni kezdtem. Palyakezddként
sziikségem is volt ra, a toll fogasa egyszeriien szo-
rongascsokkentd volt, és akkor még tartottam tdle,
hogy nem tudndm megjegyezni az elhangzottakat.

De tegyiik fel, hogy oktatéink mégis kihangosit-
jak a jegyzetelés nélkiili odafordulas hasznat: vajon
kevésbé lettem volna bizonytalan palyakezd6?
Aligha, mert a klinikai irdnyt mesterszaknak nem
képezi szerves részét a szituativ gyakorlas, ennek
feladatat a szakmai gyakorlati helyekre bizzak, az
ott toltott id6 viszont legfeljebb a rendszer kiismeré-
sére és az egyetem altal eldirt feladatokra elegendo,
nem az aktiv kliensmunkéra. A végeredmény egy
elméleti tudassal felszerelt pszichologus, aki a sze-
mélyiségzavarosok jatszmajarol egyik nap még a
pad mdgiil tanult, masik nap meg mar vele szemben
kellene helytallnia egy korhazban.

Egyaltalan nem meglepd, ha ezek utan palyakez-
doéként valaki jegyzetelés mogé rejti a bizonyta-
lansagat, amihez végiil hozzéaszokik, és a kérdésen
el sem gondolkodik tdbbet. Nem utolsé szempont
viszont az sem, hogy utdlagos jegyzetiras helyett
igy hamarabb fogadhatja a kovetkezd klienst.

,Kiut” persze mindig van a jegyzetelésbol —
nekem némi gyakorlat és a szakképzés hozta el —,
az elhagyas sziikségessége mellett vagy ellen pedig
bizonyara bdven lehetne még érvelni, de a fenti
tapasztalatok miatt mindezeknél sokkal siirgetobb-
nek tlinik szamomra a tabletre vald atallas adatvé-
delmi kérdéseinek tisztazdsa és a szakmai szerveze-
tek hivatalos utmutatdinak, ajanlasainak Osszealli-
tasa az online terapiak és adattarolas kapcsan.

Csosz Roland



