Pszichoterapia

Szakmai kozélet

AZ ISKOLAJATI

A DEBRECENI EGYETEM PSZICHOTERAPIA
SZAKKEPZESE

Képzddesiink hosszu folyamat. Van, amikor lelkesedéssel, 6rommel tolt el, maskor inkabb te-
her, vagy félelemmel, gyétrodéssel teli. Tanaraink lehetnek szamunkra mesterek, kollégdak, mu-
musok. Az iskoldjat! rovatunkban bemutatjuk a jelenlegi klinikai fazist oktato pszichoterapias
képzohelyeinket. Célunk ezzel részben az, hogy a leendo hallgatokat segitsiik a dontésben,
hogy melyik iskolat valasszak, de célunk az is, hogy a képzdhelyek tiikrét kapjanak, lehetdséget
a valtozasra, valtoztatasra, ha sziikséges. Interjukat készitiink a képzés vezetdivel, illetve volt
és jelenlegi hallgatokkal is. Bizunk benne, hogy sikeriil minél transzparensebben bemutatni a
képzohelyeket, hogy egyiitt nézziink ra, mi benniik a kozos, és milyen egyedi elméleti, szemléle-
ti megfontolasok, hibak és erdsségek jellemzik 6ket. Koszonjiik az interjualanyok batorsagat!
Korabbi lapszamokban bemutattuk a szegedi FESZEK, a pécsi, a tindérhegyi (SE-TEPKI) és a
Semmelweis Egyetem — VIKOTE pszichoterdpias képzését, most pedig zarjuk a pszichoterapias
képzesek sorat a Debreceni Egyetem képzésével. Az interjukat Kepics Zsanett és Pal Krisztina
készitette 2024 szeptemberében. Reméljiik, hasznosnak talaltak a rovat interjuit!

HALLGATOI OLDAL

Harom hallgatét kérdeztink: Albok Evat, Jozsa
Tamast és Takacs Ritat.

Kepics Zsanett: Koszonjiik, hogy elfogadtatok az
interjut! Kérlek, mutatkozzatok be.

Albok Eva: Albok Eva vagyok, haziorvos. 2023-
ban csatlakoztam a pszichoterapias képzéshez.
Nagy 6rom volt szamomra, hogy elindult ez a kép-
z¢s Debrecenben is, mert a gyakorlatom soran azt
lattam, hogy a betegeim jo része pszichoszomatikus
betegségben szenved. Orvosként korabban is, 6szto-
ndsen probaltam segiteni betegeimnek abban, hogy
megértsék betegségiik pszichoszomatikus eredetét
azokban az esetekben, amikor sok negativ eszk6zds
¢s mas jellegli vizsgalati eredmény sziiletett, és sejt-
heté volt a pszichoszomatikus eredet. Viszont azt
éreztem, hogy nem volt hozza kelld eszkoztaram.
Amikor itt is elindult a képzés, én nagyon Oriiltem
neki, mert mar az els6 évfolyaman azt vettem észre,
hogy nagyon sok minden olyasmit kapok, amire
valdban sziikségem volt.

Sokaig kétségek gyotortek, hogy fogom-e tudni
csinalni az elfoglaltsagaim mellett. Most egy alap-
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ellatoé jellegli rendelében dolgozom, a Debreceni
Egyetem Klinika K&zpontban. Ebben a rendelében
is ugyanez koszont vissza, hogy nagy sziikség lenne
arra, hogy legyen pszichoterapias eszkoztaram is,
legalabb alacsonyabb intenzitasu intervenciokat be
tudjak vetni sziikség esetén. Nagyon-nagyon sok
mindennel gazdagodtam mar most is, gy érzem.

Takacs Rita: Takacs Rita vagyok, Debrecenben
dolgozom, mint haziorvos szakorvos. Van {izemor-
vosi szakvizsgdm is. Nagyon régota el szerettem
volna végezni ezt a képzést, de egyéb elfoglaltsagom
¢s a csaladi helyzetem, a gyerekeim miatt korabban
nem mertem bevallalni. Igazabol mindig érdekelt
maga a pszichoterapias képzés ¢s a munka is. Egy
kétezer fos korzetben dolgozom Debrecenben, 22
éve vagyok ott haziorvos. Ebben a munkaban azt
érzem, hogy mar nem igazabol talalom meg azt az
ordmet ¢és motivaciot, amit annak idején megtalal-
tam, és Ugy éreztem, hogy a pszichoterapia az, ami-
ben lehetne sikerélményem. Ezért kezdtem el ezt a
képzést.

Evaval csoporttarsak vagyunk. Harom befejezett
féeléviink van, gyakorlatilag masodévesek vagyunk,



a Klinikai I. fazisban vagyunk, orvosként propedeu-
tikaval kezdtiink.

Jozsa Tamds: En Jozsa Tamas, klinikai szakpszi-
cholégus vagyok, gyermekklinikus. En a Klinikai
II-ben vagyok. Nekem szakpszichologusként nem
kellett propedeutikat végezni, ugyhogy mar csak
fél év van hatra. A Debreceni Egyetem Klinikai
Kozpontban dolgozom a Klinikai Szakpszichologiai
Kozpontban, ¢és a kihelyezésem helye az a Gyer-
mek- és Ifjusagpszichiatriai Osztaly és Ambulancia.
Azt gondolom, hogy nekem a pszichoterapia és
azon beliil is a gyermekpszichoterapia vagy a feln6t-
tekkel, csaladokkal torténé munka okan elengedhe-
tetlen volt, hogy egy pszichoterapias képzettséget is
megtanuljak. Csaladterdpidban képzdédtem, csalad-
terapeuta is vagyok, és most az individualpszicholo-
giat csinalom a pszichoterapeuta képzéshez.

Kepics Zsanett: Hogyan éplil fel a képzés, hany
éves, milyen részei vannak? Milyen elfoglaltsagot
jelent a gyakorlatban? Hogy képzelje el, aki ide
jelentkezik?

Alb6k Eva: A szakképzés biztos, hogy nagyon-na-
gyon sok idot elvesz. Vannak a hivatalos talalko-
zasok, emellett rengeteget kell otthon is tanulni és
utanaolvasni. Havonta egyszer vannak elméleti
napok, ilyenkor reggel fél kilenctdl délutan négyig-
otig tanulunk. Viszonylag zstfoltak ezek a napok.
Emellett fel kellett venniink az onismereti foglal-
kozasokat is, ez hétfénként szokott lenni, délutan
négytdl este hétig, kéthetente. Most alakul az auto-
gén tréning, amit szintén fel fogunk venni még plusz
foglalatossagnak, és emellett kell, hogy az elméleti
képzés mellett a modszerspecifikus képzésiink is
menjen. En a CBT-t valasztottam Egerhazi tanarn
vezetésével. Ez nalunk szombatonként zajlik, szin-
tén havonta egyszer, egy elég zsufolt és intenziv
moédszerspecifikus napon. Altaldban gy szokott
lenni, hogy a napnak az els6 fele inkabb egyfajta
elméleti alap, a délutani pedig inkabb mar gyakorlat,
tehat probaljuk a modszereket, amelyeket megtani-
tottak aznap, a gyakorlatban elsajatitani.

Kepics Zsanett: J6l értem, hogy neked egyszerre
van a modszer képzes és a klinikai fazis? Havi egy
nap a klinikai, ami hétkoznap, és havi egy nap a
modszer, ami hétvége, az 6nismeret pedig havonta.
Az is a csoporttarsakkal? Es az milyen modszer?

Takdacs Rita: Igen. CBT-n alapuld modszer,
ugyanazok az oktatok.

Alb6k Eva: Séma fokuszu.

Kepics Zsanett: Ezek szerint az Onismeretet
ugyanugy a csoporttarsakkal egylitt csinaljatok?

AlbSk Eva: Igen.
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Takacs Rita: Még csatlakozott hozzank 6nismere-
ten két kolléga, 6k a Klinikai II-be jarnak. A képzés
keretein beliil tanarndék itt a Debreceni Egyetemen
szervezték meg az onismereti csoportot. Ez egy bor-
zasztd kdnnyebbség volt, hogy nem kellett egyediil
egy akkreditalt 6nismereti csoportot keresni.

Kepics Zsanett: Az évfolyamon hanyan vagytok?

Takacs Rita: Tizen vagyunk, és végiil is megma-
radtunk mind a tizen. A Klinikai I. fazis mar joval
tobb elfoglaltsagot jelent, mint a propedeutika. Van
még a szupervizionk. Szupervizionk minden honap
els6 ¢és harmadik szerddjan van, akkor 13-tol 16
oraig. A Klinikai 1. fazis kezdetével, ugye pacien-
seink vannak. A pszichoterapias klinikai ambulan-
cian elég sok helyiség van, €és ott mindenki mas
idopontban tudja a terapids alkalmakat megoldani,
beilleszteni a munkajaba, a hétkoznapokba. Ebben
szerintem nagyon rugalmasak voltak.

Kepics Zsanett: Hany pacienst visztek, mennyit
kell vinni a gyakorlat soran?

Takacs Rita: Mindenkinek volt két paciense
eddig, nekem most a harmadik paciensemmel lesz
az els6 alkalmam délutan.

Kepics Zsanett: Es ti mind orvosok vagytok az
évfolyamon?

Takdacs Rita: Végiil is igen. Van egy kollégand,
aki reumatologus szakorvos, €s egyébként pszicho-
logus is. De orvosként jelentkezett, végigcsinalta
veliink a propedeutikat.

Kepics Zsanett: A Klinikai I-en nem csatlakozott
hozzatok tobb pszichologus?

Takacs Rita: Nem.

Kepics Zsanett: Tamas, nalatok hogy van?
Hanyan vagytok?

Jozsa Tamas: Mi tizenketten vagyunk, és abbol
nagyjabol fele-fele a pszichiater és a pszichologus.
Nalunk, aki ambulancian dolgozik, az heti harminc-
nal is tobb beteget visz. Nincs plusz beteg vezetésre
szlikséglink. Az elmélet heti egy péntek, és nagyja-
bol fél 9-9-tdl fél otig szokott tartani. Emellett van
a szupervizio. Valamikor megosztva szokott lenni,
tehat havonta két félnap; van, amikor egy honapban
egy egésznapos szupervizio. Mindenki maganak
szervezi az Onismeretét, és a moddszerspecifikus
képzését. Van, aki CBT-ben képzddik, van, aki
jungi analizisben, én individudlpszichologiaban. A
képzés szerintem mindenkinek megterheld, viszont
jol meg lehet ugy oldani, hogyha valaki folyamato-
san tanul. A havi egy pénteki képzési nap eldtt mar
joval kikiildik a szakirodalmat, konyveket, cikke-
ket, abbol mindig irni kellett egy két-harom oldalas
referatumot, azt elétte elkiildeni a megadott e-mail
cimre. Tehat mindig igy mentiink az elméleti kép-
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z¢si napokra, hogy az adott témat a legfrissebb iro-
dalmak alapjan mar feldolgoztuk. Ott tudtunk mar
jobban a gyakorlatra fokuszalni. Volt egy elézetes
késziilés, nehogy az legyen, hogy valaki majd csak
a félévi vizsgakon veszi eld a tananyagot. Szerintem
az a jo ebben a képzési felosztasban, hogy a pénteki
képzési napokon déleldtt volt az elmélet, délutan
pedig modszerillusztraciok, esetvinyettak, mini
szupervizio. Tehat nem ugy kell elképzelni, hogy
lediktaljak a teljes kurrikulumot, és akkor nézziik at.
Sokkal inkabb gyakorlati fokusza, barmikor kozbe
lehet szolni. Mindent esethez lehet kotni.

Kepics Zsanett: A képzési napokon milyen fajta
elméleteket tanultok? Milyen el6adasok voltak,
mivel talalkozik a hallgatd, aki odamegy?

Takacs Rita: Példaul most a legutolsd pénteki
napunk az evészavarok voltak. Elére megkaptunk
vagy harom-négy szakirodalmat, irtam egy haro-
moldalas 0sszefoglalot. Nagyon gyakorlatiasak ezek
a napok, intenzivek €s farasztoak, de igy, hogy elére
késziiliink, szerintem nagyon hasznos. Ha barmi
kérdés, vagy probléma felmeriil, akkor azt barmi-
kor feltehetjiik, nagyon készségesek az eldadok. A
csoportban tébben vagyunk haziorvosok, ott is elo-
fordulnak helyzetek, amiket be lehet vinni esetként.

Alb6k Eva: Ahogy lemegy az elméleti nap, a
kovetkez6 napokban is mindig rengeteg kérdés
merll fel bennem. Voltak olyan helyzetek, mikor
példaul a kisgyermekem betegsége miatt kiesett
egy-egy szakasz ebbdl tanulasi folyamatbol. Ezt
nehéz volt potolni, mert irdatlan mennyiségii egyéb-
ként is az anyag.

Pal Krisztina: A szupervizidt értsiik a délutani
gyakorlatok alatt, vagy hogy képzeljiik a gyakorla-
tot?

Albok Eva: A szuperviziokat 2 képz6 pszicholo-
gus vezeti, veliikk kéthetente talalkozunk az aktuali-
san vezetett esetek megbeszélések céljabol.

Az elméleti napok ett6l fliggetlenek: déleldtti
inkabb elméleti alap, délutan is folytatodik ugyanaz
az elméleti képzés, csak akkor mar at probaljak for-
ditani a figyelmiinket arra, hogy hogyan is miikodik
ez a gyakorlatban. Van, hogy szituacios gyakorlato-
kat készitenek, vagy spontan esetleirast kérnek.

Kepics Zsanett: Milyen elméleti témak vannak
még?

Jozsa Tamas: Szerintem két részre lehet bontani.
Példaul az egyik pénteken a személyiségzavarrol
altalanosan tanultunk, a kovetkezé pénteken meg
konkrétan a borderline személyiségzavarnak a pszi-
choterapidja, diagnosztikdja volt a téma. Aztan a
négy nagy iskola, utana a kovetkezd pénteken meg
mondjuk az aktiv analizis. Valahogy igy valtja a
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ketté egymast. A pszichoszomatikus megbetegedé-
sek, ¢és aztan a kovetkez0 oran meg az evészavarok
pszichoterapiaja. Mint a tdlcsér, el0szor tagabb
kontextusbodl indulunk, aztan megytink le a gyakor-
lat felé.

Korabban kihagytuk még a tutoralast. Minden-
kinek van egy tutora. A tutor az barmikor elérhetd,
még nem volt, hogy valaki nem ment volna tuto-
rahoz, de nem ugy kell elképzelni, hogy havonta
egyszer kell jelentkezni, hanem barmikor jelent-
kezhetsz: hetente vagy kéthetente, amikor kérdésed
van. Az én tutorommal rengetegszer volt, hogy egy
esetet konkrétan atbeszéliink, nem az anamnézistol,
életattol kezdve, hanem konkrétan, hogy egy ilyen
problémaval ezt hogy lehet megcsinalni.

Kepics Zsanett: A tutor olyan, mint egy egyéni
szupervizor?

Jozsa Tamds: Abszolut. Szerintem sokkal sze-
mélyesebb. Nyilvan nem mész el vele Onismereti
kérdésekig. De egy olyan ¢l0 parbeszédet tudsz
folytatni, amit esetleg egy csoportos szupervizion
mar nem lenne tér.

Pal Krisztina: A vizsgaztatasrol nem beszéltetek
még. Milyen egy vizsga?

Alb6k Eva: Szigoru. Elsésorban szerintem szi-
gort. En azt éreztem, hogy nagyon igyekeznek a
szintet tartani a képzésszervezok. Valojaban, ami a
vizsgaig lemegy, az is szigort. Ehhez hozzatartozik,
a hidnyzasoknak a kezelése is. El kell, hogy saja-
titsuk azt a megfeleld tudast, amit aztan a vizsgan
vissza szoktak kovetelni. Ezt fontosnak is érzem
kiemelni, hogy a vizsgan valoban csak azok az
anyagok szerepelnek, amelyek le is futnak a képzés
alatt.

Kepics Zsanett: Ez szobeli vizsga, vagy irasbeli?
Az elméleti anyag van benne, vagy van esetbemu-
tatds is?

Albok Eva: Szobeli volt eddig, hogyha az elmé-
leti anyagrol beszéliink. Azért tartom fairnek, mert
tényleg azt tiikrozi, amit kapunk a képzés soran.
Ugy gondolom, hogy ide tényleg mindenki ugy jon,
hogy szeretné ezt a szakvizsgat, érdekli a téma is,
¢s orommel tanulja. Nem hallottam, hogy lett volna
valakinek gondja a vizsgan, de a kdvetelményeket,
azt igyekeznek nagyon szigortian tartani.

Kepics Zsanett: Az elmélet mellett van gyakorlat?

Takacs Rita: 1gen, az el6z06 félévben két eset elso
interjujat kellett beadni, és kellett egy szabadon
valasztott témarol egy kis értekezést irni. Ez volt
végiil is a vizsgara bocsatasnak a feltétele. A szobeli
vizsgan tételsor van. A vizsga azzal kezd6dott, hogy
mindenkinek a beadandd esetérdl is beszéltiink,



elkiildtiik e-mailben, és azt a vizsgan is értékelték,
beszéltiink az esetrdl, és utana volt a tétel kidolgo-
zasa. Két tétel volt.

Kepics Zsanett: Tamas, a tobbi félévben mire
lehet szamitani, milyen dolgozatot kell irni?

Jozsa Tamds: A vizsgaig torténd eljutds maga
is a vizsganak a feltétele, hogy a szakirodalmakat
elolvasod, feldolgozod. Egy félévben 6t vagy hat
péntek van. A masik része, hogy mindig kell ese-
teket irni a vizsgara. Ez minimum ketto eset. Elsé
interju volt a Klinikai I.-nek az elso félévében, és ez
mindig bovill: anamnézis, pszichopatologiai leltar,
elso interju, ez volt a Klinikai I. els¢ félév. Utana:
terapias terv, par iilésen torténd talalkozas, ez volt
mondjuk a Klinikai I. masodik félévében. A Klinikai
II. els6 félévében meg mar alapvetden lezart, vagy
a zaras felé vezetd ton elérehaladottabb esetet kell
vinni. A Klinikai II. negyedik féléve, tehat a leges-
legvége az pedig mar a lezarasra fokuszal. Itt most
a Klinikai II.-nek az utolsé féléve, most megy a
diskurzus, hogy harom vagy négy eset kell. Valo-
szintileg kettd kell mint félévi eset, és kell egy zaro
eset a képzés a lezarasaként. Ugye ez még nem a
szakvizsga eset, hanem a képzés lezarasa.

A vizsga pedig ugy zajlik, hogy van egy elére
megadott szigora tételsor. Megadott irodalmak van-
nak, azokbol huzol tételt. Van, amikor egy vagy két
tételt htizol, ez nyilvan komplexitastol, vagy mar az
elérehaladastol fiigg, hogy a Klinikai I. vagy I1.-ben
vagy. Az esetekrdl a visszajelzés vagy kiilon szokott
lenni, vagy valamikor mondjuk az adott témaba
vago az eseted, akkor ennek kapcsan beszélsz rola.

Alb6k Eva: Igen, nekem is ez volt szimpatikus,
hogy a vizsga sordn tudjak az egyensulyt tartani:
megvan a megfeleld szigor, mégis. Az én esetemben
az esetleiras volt nehezebb, mert, orvosként pszicho-
terapias esetet vezetni teljesen mas, mint amit addig
csinaltam. Tanulsagos volt, hogy pl. a legutobbi
vizsga elott leadott esetleirasokrol visszajelzést
kaptunk azokrol par szoban a vizsga alatt. Nyilvan
vannak bizonyos szépséghibai mindig az altalunk
elészor végzett dolgoknak, merthogy tanulunk, de
fontosnak érzem, hogy meglegyen a megfelel6 feed-
back is errdl.

Jozsa Tamas: A tutoralas példaul erre is szolgal.
A tutorral nagyon mélyen at tudod beszélni az ese-
tedet, amit beadtal. O errdl tud neked visszajelzést
adni négyszemkozt.

Kepics Zsanett: Tamas, mondtad, hogy te gye-
rekklinikus vagy. Lehet gyerek- vagy serdiiloesetet
vinni a vizsgara?

Jozsa Tamas: Igen, j6 szemléletl a képzés ebbdl a
szempontbol. Most a gyermekpszichoterapiat sokan
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modszerspecifikusnak akarjdk mindsiteni, mas meg
azt mondja, nem biztos, hogy ez a helyes irany. Es
ebbdl a szempontbol a debreceniek modus vivendit
kovetnek, egyfajta arany kozéputat. Itt az ifjusag-
pszichiatrian, ahol én dolgozom 21-22 éves fiatal
felnottekkel is dolgozom, és igyekszem a képzésbe
olyan esetet vinni, aki mar 16-18 éves, ezt el szok-
tak fogadni. En olyan kompromisszumot szoktam
hozni, hogy egy 16-17 éves paciens esetét, meg egy
18-20 évesét irom meg.

Kepics Zsanett: Ez ki van mondva, hogy erre van
lehet6seg?

Jozsa Tamas: Igen. Nyilvan az mar teljesen mas-
fajta pszichoterapids megkozelités lenne, hogy ha
mondjuk egy 10 éves gyereknek az esetét vinném,
ez bennem fel sem merdilt.

Pal Krisztina: Van-e valamilyen hitvallasa a kép-
zésnek?

Jozsa Tamas: Szerintem az a hitvallas, hogy 6tven
szazalékban tradicio, Otven szazalékban reform.
Végigmegyiink a klasszikus iskolakon: pszichoana-
litikus, individualpszicholédgia, jungi, behaviouriz-
mus. Végigmegyiink az ehhez kotédd elméleteken,
de foleg a gyakorlati aspektusokon; utina a masik
képzési napon meg aktualis kérdésekrol van szo. A
képzoink gyakorlati szakemberek, akik egészség-
igyben dolgoznak. Vannak tehat nagyon kurrens
témak, azzal kapcsolatosak, hogy aktudlisan milyen
betegekkel talalkozik valaki a pszichiatrian, egész-
ségiigyben. Példaul borderline személyiségzavar,
szuicidium, paraszuicidium, onsértés, falcolas.

Alb6k Eva: Véleményem szerint a képzés hitval-
lasat a szigor és a humanizmus sajatsagos egyen-
sulyaval lehetne kifejezni. Ahol tényleg nagyon
szigorunak kell lenni, példaul a hianyzasokkal kap-
csolatban, ott nagyon szigoruak is. A masik oldala
meg ez a humanus, egy kicsit lazabb, rugalmasabb
hozzaallas. Hogyha latjak, hogy a hallgatok mas
iranyban is érdeklédnek, mint amit a tanterv eldir az
adott témakorben vagy szeretnének még kérdéseket
feltenni, akkor ott teljesen nyitottak és rugalmasak.
Ezt érzem egyensulyban.

Takacs Rita: A folyamatos tanulas. A valtozas ¢és a
folyamatos tanulds. Orvosként én példaul a terapias
alkalmakra a betegekkel nagyon sokat késziilok.
Nekem van olyan, hogy egy 50 perces alkalomra 2-3
orat késziilok. Utanaolvasok, gondolkodom rajta,
CBT-ben képzddiink, feladatlapokat szoktam készi-
teni. Tehat folyamatosan késziilni és tanulni kell.

Kepics Zsanett: Milyen kompetenciakkal keriil-
nek ki a hallgatok a képzésr6l? Van-e, amit kiemel-
nétek ebbol?
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Jozsa Tamas: Csak olyan oktatok jonnek, akar
Budapestrol, Nyiregyhdzar6l, Debrecenbdl, Sze-
gedrol, akik rengeteget dolgoznak a betegellatasban.
Nyilvan az akadémiai tudas is nagyon fontos, mert
nincsen gyakorlat elmélet nélkil. Itt az evidence
based szemléletre fektetik a hangstlyt. Fiatal a kép-
z¢€s, tehat sok mindenben ki is kérik a véleményiin-
ket, hogy miben javitsanak. A Debreceni Egyetem
tradicionalis, régi egyetem, az orvostudomanyi kép-
zések nagyon erdsek €s szabalyozottak, ami abszo-
lat j6 minéségbiztositas. A kérdésre valaszolva: gya-
korlatorientaltan keriilsz ki. Tehat igazi, hasznalhato
intervenciokat tanulsz, de nem csak technikakrol
beszélek, hanem jelenségnek a szemléletérdl is.

Pal Krisztina: Részben attértél mar egyik utolso
kérdéslinkre ezzel: mi a képzés erdssége, esetleg
gyengesége?

Takacs Rita: Az erOssége talan, amit Tamas mon-
dott, hogy tényleg igyekeznek az adott témaban a
legprofibb eléadot hivni. Példaul Tury Ferenc tar-
totta az evészavaros napunkat. Meg az, hogy inter-
aktiv, egy nagyon pozitiv dolog.

Pal Krisztina: Van-e gyengesége a képzésnek?

Takacs Rita: Ami gyengeséget érzek benne, az a
betegvezetés. Kicsit tigy éreztem, féleg az elején,
hogy nagyon magunkra voltunk hagyva. Nyilvan
egy pszicholdgus, aki ezt csinalja minden nap, nem
¢lte meg ilyen negativan, mas ez orvosként. Miu-
tan az elsé interjut befejeztiik, azok a betegek ott
maradtak nekiink a terapiaban. Nekem példaul ez
volt borzasztd nehézség, hogy ugy éreztem, egye-
diil kinlédok a beteggel. Van szupervizionk is, de a
témaja az elozo felévnek az elsd interju volt. Rend-
ben, hogy az els¢ interju volt a fokusza annak a fél-
évnek, de amikor az elsd interjut befejezi az ember,
azok a betegek a panaszaikkal, problémaikkal, ott
maradnak. Es akinek ebben tigy nagyon nincsen
gyakorlata, mert nem pszichologus, pszichiater — a
mi csoportunkban senki nem pszichiater —, annak ez
haziorvosként nehézség. Ezt gyengeségnek éltem
meg a képzésben.

Jozsa Tamas: Szerintem er0sség, hogy nagyon
sok szemlélet elfér egymas mellett, és van egy befo-
gadas. Nem eklekticizmusrol van szo, hanem ez egy
adott célhoz rengeteg uton el lehet érni, €s mindez
nagyon jol elfér egymas mellett. Nem volt egy arra
valo torekvés, hogy egyetlen modszert, vagy egy
iranyzatot helyeznek mindenek f6lé. Az egyéni
terapiaktol kezdve csoportterapiak, csaladterapiak
részegységet képeztek, és ezt nagyon jol tudtak
Otvozni. Aztan innen mindenki a személyiségével
a kongruenset fogja hasznalni, vagy az adott diag-
nozishoz illeszkeddt. A gyengeség kapcsan: én azt
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latom, hogy torekszenek ra, és orszagos szinten élen
jar a Debreceni Egyetem ebben; a gyermek-¢és ser-
diiléterapiaknak a beemelése, integralasa még varat
magara. Volt tobb elméleti 6rank, ami gyermek- és
serdild tematika, de azért ez egy felnott pszicho-
terapeuta végzettséget ad. Ebben lehetne valami
nagyobb konszenzust hozni, amiben viszont a nagy
képz6 egyetemnek kellene megegyeznie. Tehat nem
a Debreceni Egyetem egyediili hidnyossaga ez. Ha
egyaltalan hianyossagrol beszélhetiink.

Alb6k Eva: Amikor pszichoterapia soran iilik
szemben egy beteggel, ez valoban egy teljesen mas
jellegli hozzaallast igényel, mint a megszokott szo-
matikus orvoslas orvos-beteg helyzete. Gyakorlati-
lag az egész teljesen mas, mint amit eddig csinaltunk
szomatikus orvosként. Bevallom, a legelején volt
is ebbdl kifolyolag egyfajta elveszettség-érzésem.
Akkor, azt vettem észre, hogy gyakorlatilag mindent
megmozgattam, hogy megbeszéljem a betegem ese-
tét a szakmailag érintett személyekkel. Igy pl. meg-
kerestem ¢és megkérdeztem a pszichiater kollégakat,
akik pszichiaterként ugyanazt a beteget vezették.
Sokszor kérdeztem a képzésvezetoktdl, a szuper-
vizorokkal pedig mindent részletesen atbeszéltiink.
Most, hogy Rita beszélt, pont azon gondolkod-
tam, hogy mindezek miatt talan épp az erdssége is
lehet ennek a képzésnek az a gyengeség, amit 6 az
elébb emlitett. Merthogy mobilizalta benniink ezt
a betegeink kapcsan a vezetd pszichiaterrel, majd
olyan szintre fejlodott ez a szakmai kommunikacio,
hogy rendszeresen megbeszéljiik, hogy hogy halad
a beteg. Hogyha mondjuk én ezt csak a tutorral
beszéltem volna meg, vagy lett volna kész sémam
arra, hogy hogy kell ezeknek a dolgoknak mikddni,
akkor valoszintileg nem épiiltek volna ki ezek a kol-
legialis kapcsolatok.

Pal Krisztina: Elényt tudtal kovacsolni a gyen-
geségbol.

AlbSk Eva: S6t, én gy éreztem, hogy elképzel-
hetd, hogy ez is volt a cél. Lehet, hogy a mélyvizbe
is néha-néha beledobnak minket, aztan utana, ha ott
szlikséglink van segitségre, akkor segitenek.

Pal Krisztina: Milyen a légkore a képzésnek?
Milyen a viszonyotok a képzokkel, milyen bemenni
oda?

Kepics Zsanett: Milyen a hallgatokkal?

Takacs Rita: Mindig olyan jo érzéssel megyek a
képzonapunkra is, az 6nismeretre is, egymassal egy
nagyon jo légkor alakult ki. Sziinetekben olyan jokat
beszélgetiink, egyiitt szoktunk ebédelni, vannak mar
kis ritualék, utdna elmegyiink meginni egy kavét,
tényleg jo beszélgetni és egyiitt lenni. Az oktatokkal



is egyébként szerintem. Az Onismereti csoportunkat
a képzés két vezeto pszichiater kollégaja tartja, és a
kezdeti — ugye azért mégiscsak 0k a vezetdk — tavol-
sagtartas érzés idovel eltiint. Az 6nismereti csoport
a légkoron sokat javitott. Megismertiik egymast,
a vezet0 pszichiater kollégakkal is a sziinetekben
jokat beszélgetiink. Amellett, hogy nagyon nehéz
egy haziorvosi korzetbdl elszabadulni és helyettest
talalni. Ez negativ érzéssel toltott el egy darabig,
aztan utana mar most azt érzem, hogy alig varom,
hogy alkalmunk legyen. Nekem nagyon pozitiv.
Jozsa Tamas: Nagyon jo, maximalisan, kollegi-
alisan viszonyulnak hozzank, tényleg mindennel
lehet hozzajuk fordulni. Nyilvan ez egy raépitett
szakképzes, és rengeteg mindenbdl nem tudnak, és
nem is akarnak engedni a szakmaisag kapcsan, €s ez
jo. Mindig visszajelzést kérnek toliink. Minden félév
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végén van egy anonim visszajelz6 lap, ahol minden
egyes eldadorol lehet véleményt irni, kivansagot,
kérést megfogalmazni. Szerintem az jelentkezzen
ide, aki nyilvan érzi és érti ennek a sulyat, hogy
Debrecenben ezt nem fogjak ingyen adni. Viszont
aktiv formaldja lehet a képzésnek, rengeteg proaktiv
otlettel el lehet allni, én jol érzem itt magam.

Kepics Zsanett: Azt mondod, Debrecenben nem
fogjék ,,ingyen adni”, ez azt jelenti, hogy sok ener-
giat kell beletenni?

Jozsa Tamas: Abszolut, sok energiat kell bele-
tenni, de ez igy van rendben, ¢s szerintem mindenhol
sok energiat kell beletenni. De gy jossz ki beldle,
hogy rengeteg mindent kaptal.

Kepics Zsanett, Pal Krisztina: Koszonjik az
interjut!

OKTATOI OLDAL

Az oktatok oldalarol Egerhdzi Aniké és Kovacs
Attila voltak jelen az interjun.

Pal Krisztina: Udvozliink Benneteket! Koszon-
jik, hogy elvallaltatok az interjut. Azzal a kérdéssel
kezdenénk, hogy arr6l meséljetek, hogy hogyan
épiil fel a képzés klinikai része? Milyen részei van-
nak, milyen elfoglaltsdgot jelent a gyakorlatban,
hany jelenléti 6ra van egy honapban, mi a vizsgazas
menete, a felvételi menete, hogy lehet bekeriilni...?

Egerhdzi Aniké: Koszonjiik, hogy megkereste-
tek benniinket! Ahogyan a leveletekben is irtatok,
valdban ez a legfrissebb képzés abban az értelem-
ben, hogy a Debreceni Egyetem égisze alatt indult
el. Ugyanakkor szeretném az elején megjegyezni,
hogy van a képzésnek eldtorténete: Degrell Istvan
professzornak koszonhetéen mar 1993 koriil elin-
dulhatott a pszichoterapeuta képzés a Debreceni
Pszichiatriai Klinikdn. Ez a budapesti Semmelweis
Egyetem kihelyezett képzése volt itt Debrecenben.
A kognitiv-viselkedés terapias képzés volt integ-
ralva a szakvizsgara valo felkészitési folyamatban.
A harmadik képzést mar mi oktattuk, akik a masodik
képzésben kiképzo terapeutakka valtunk. Ezek alta-
laban nem voltak parhuzamos évfolyamok, hanem
harom év volt egy képzés, aztan ahogy véget ért,
vagy azutdn rogton kezdtiink egy ujat, vagy egy
évet is kihagytunk, mert altalaban a régiobol jottek
a szakemberek, akik szerettek volna pszichoterape-
utava valni. gy nem kellett Budapestre jarnia azok-
nak, akik ezt a szakteriiletet valasztottak.

Pal Krisztina: Hataron talrdl is jottek esetleg?
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Egerhadzi Aniké: Voltak jelentkezések, de én konk-
rétan nem emlékszem olyanra, aki onnan jart volna.
Nehéz lett volna ezt megoldani, példaul, hogy hogyan
illessziik ssze az 6 munkahelyét és az itteni képzést.
Nagyon igyekeztiink - és a Debreceni Egyetemnek
is volt egy ilyen igénye -, hogy ha mar mi oktatjuk,
akkor legyen ez egy debreceni képzés. Erre tortén-
tek probalkozasok, mi is szerettilkk volna inkabb
azt a modot valasztani, hogy sokszinlibb legyen a
képzes, és az egyetem a szakképzésre felkészités-
ben modszerspecifikussag kényszere vagy igénye
nélkiil tudja felkésziteni a pszichoterapeuta jeldlte-
ket. Kiilon van nalunk is, ugy, mint a tobbi vidéki
egyetemen, hogy a mddszert mindenki maga illeszti
Ossze. Tehat ezt parhuzamosan kell végezni a kli-
nikai fazissal. A felépitése ugyanaz, mint a tobbi
képzésnek: haroméves és kétéves.

Kepics Zsanett: Azt mondtad, hogy 1993-t6l
indult Debrecenben a pszichoterapeuta képzés, ami
akkor még a SOTE-hoz tartozott. Aztan az egy idore
megsziint és ti most Ujrainditottatok a Debreceni
Egyetem kdotelékében?

Egerhdzi Aniké: Igen, probaltuk hamarabb is
elinditani, de 2023 februarban tudtuk elinditani.

Kepics Zsanett: Mikor szlint meg a budapesti?

Egerhdzi Aniké: Szerintem 2014-15 koriil volt az
utols6 ciklus vége.

Kepics Zsanett: Akkor koriilbelill 8 év sziinet.
Egerhazi Aniko: Igen. Visszatérve a képzés felépité-
sére: ugy épiil fel, hogy minden honap masodik pén-
tekén van az oktatasi nap, egy-egy szemeszterben
hat alkalommal, és az oktatasi napnak a déleldttje az
elméleti képzés, és a délutan az az interaktiv, ekkor
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van sajatélmény, Mindig igyeksziink olyan szine-
sen, hogy sokféle modszert megtapasztalhassanak,
legyen benne élményiik, és utana pedig olyan szu-
pervizioban, ami abban a modszerben segit nekik a
sajat eseteiket megérteni, és a végén van a megbe-
sz¢lése annak, hogy hogyan tudjak ok ezt integralni,
az 6 munkajukban milyen modon lehet ez része az 6
fejlodésiiknek. Emellett természetesen van 21 honap
gyakorlat, azt a pszichiatriai ambulanciankon pszi-
choterapias munkaval tudjak azok teljesiteni, akik
nem akkreditalt képzohelyen dolgoznak, és van a
harom hoénapos hospitalas a rezsimrendszerii pszi-
choterapias osztalyunkon.

Kepics Zsanett: Az elméleti eldadasok mirdl szol-
nak tartalmilag?

Egerhdzi Aniké: Kicsit hattérbe huzodok, hogy
Attila is szohoz jusson.

Kovdcs Attila: En azt gondolom, hogy viszonylag
erds elméleti tudasanyag atadasa torténik az elsd
évben, egy nagyon erés megalapozas torténik.

A személykozpontu, kognitlv, pszichodinami-
kai iranyzatok nagyon részletesen megjelennek.
A masodik évet pedig igyekeztiink ugy osszeallitani,
hogy egy nagyon szines vilagot lassanak, és minél
tobbféle terapias modszerbdl és problematikarol
kapjanak képet, és ezzel gazdagitsak a tudasukat,
¢s azt az ¢lményt kapjak meg, hogy milyen sokarcu
¢és sokféle tud lenni a pszichoterapia, €és meny-
nyi Ut van, amin lehet jarni, és integralni a tudast.
A visszajelzések alapjan hasznosnak talaljak a hall-
mit gondolnak.

Kepics Zsanett: Mi a felvételi a menete? Hogy
lehet bekeriilni a képzésbe?

Egerhdzi Aniké: Meghirdeti a Szak-és Tovabb-
képzési Kozpont, honlapon megjelenik, és a RENY
rendszeren keresztiil lehet jelentkezni. Eddig ugy
tlint, nem volt olyan, akit el kellett volna utasitani,
megfontoltan jelentkeznek a hallgatok. Ott minden
informécié6 megvan, hogy milyen feltétele van a
belépésnek. A felvételi elbeszélgetés inkabb arrol
szokott szo6lni, hogy mire szeretné hasznalni, hol
tart a sajat pszichoterapeutava valasanak folyama-
taban. A mostani Klinikai II. évfolyamunkban sok
olyan hallgat6 van, akik amigy miivelik mar a sajat
képzettségiiknek megfeleléen a pszichoterapiat, de
a szakképesitést még nem szerezték meg. Egy kicsit
kihivas is ez, hogy olyanokat oktassunk a Klinikai
IL.-ben, akik oktatjak is ezt gyakorlatilag.

Kovacs Attila: Tobb modszeriik van.

Egerhdzi Aniké: Igen. Tobb médszerben képz6d-
tek, és nem konnyti dolog Gjat adni, hogy 6k is ugy
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érezz¢k, hogy ezzel valami pluszt kapnak ahhoz,
ahogyan 0k eddig mikddtek.

Kepics Zsanett: De akkor van egy ilyen vegye-
sebb tarsasag? Akikkel mi besz¢éltiink, koztiik voltak
pszichoterapiaban kevésbé tapasztalt orvosok is.
Nehéz lehet talan, hogy van, aki mar oktatoként il
ott a hallgatok kozott, €s sok éves tapasztalata van,
van aki pedig akar most kezdi ezt az egészet. Megje-
lenik valahol a képzésben ez a nehézség vagy nem?

Kovacs Attila: Az a szerencsés helyzet, hogy ez
két kiilon évfolyam. Magat a képzést, a tematikat
nem valtoztatjuk, de hogy ami a tematikéan beliil
elhangzik, azt tudjuk azért rugalmasan illeszteni az
¢évfolyam felkésziiltségehez.

Kepics Zsanett: Ez hogy alakult igy?

Egerhdzi Aniké: Az indulasnal két évfolyam
indult, a propedeutika és a Klinikai I. Es azért maradt
ez igy, mert amikor a propedeutikai évfolyam atke-
riilt a Klinikai I. fazisba, akkor nem csatlakozott az
évfolyamhoz szakpszichologus vagy pszichiater.

Pal Krisztina: A képzés kapcsan az fontos tud
lenni, hogy mennyi id6t vesz igénybe? Emlitettétek
ezt a 21 honapos gyakorlatot. Az hogyan ¢épiil fel?
Otthoni felkésziilésre mennyire van sziikség?

Kovacs Attila: Sok kérdés, és akkor most sor-
rendben fogok valaszolni. Az egyik, hogy ami-
kor a gyakorlati és elméleti nap van, ott altalaban
elére kapnak forrasdokumentumokat a hallga-
tok, és van egyfajta elvards, vagy ajanlas, hogy
azért lehetdleg mar valamilyen szintli felkésziilt-
séggel jelenjenek meg ezen az oktatdsi napon.
Egerhazi Aniko: Kérjiik is, hogy kiildjenek egy
kivalasztott irodalombol egy Osszefoglalast.

Kovdcs Attila: Es akkor altalaban az oktatasi nap
utan, ha didkkal késziil az eléado, akkor az anya-
got megkapjak a hallgatok. A 21 honapos gyakor-
laton kapnak beteget. Nyilvan valamilyen szinten
szerencsésebbek azok, akiknek a munkahelyén
akkreditalt képzohelyként tudjak az ambulans ella-
tasi formajat a képzésnek elvégezni, és akkor ott
altalaban helyben meg is vannak jeldlve a szupervi-
zorok, akikhez fordulhatnak, de akiknek meg nincs
ilyen képzohelyiik, akkor ott pedig mi biztositjuk.
Van egy vardlistank, ahova bekeriilnek potencialis
pszichoterapiara vard paciensek, akik egyébként
mar szlirve vannak, 6k azok, akiket megkereshetnek
a hallgatoink.

Pal Krisztina: Aképzés az inkabb CBT-hez kotott,
vagy inkabb modszersemlegesnek mondanatok?

Kovdcs Attila: Még mieldtt erre valaszolunk...
Nagy terhelés a hallgatoknak, ezt tudjuk pontosan.

Egerhdzi Aniké: Nem hatja at semmilyen médszer
ezt a szakképzést. Mint emlitettiik, nagyon széles



skalat, amit csak tudunk, bevonunk a programunkba.
A modszerspecifikus képzést a hallgatok valasztjak
maguknak. Vagy mar benne voltak egy képzésben,
¢és ugy jottek hozzank a szakképzésbe, vagy parhu-
zamosan inditjak a szakképzéssel. Lehet, hogy azért
kérdeztétek ezt, mert a Klinikai 1. fazisban most a
résztvevok nagy része viselkedés-kognitiv terapias
modszerekben képzddik parhuzamosan. Ez tigy ala-
kult, hogy Debrecenben elérheté modszerspecifikus
képzések a csaladterapia, jungi képzés, integrativ
pszichoterapias képzés, pszichodrama képzés, és
példaul van, aki nem feltétleniil Debrecenben csi-
nalja a modszerspecifikus képzését, hanem példaul
individualpszichologidban is van két hallgatonk,
aki abban képzddik. A debreceni modszerspecifi-
kus képzések szintén nem tudnak minden évben
elindulni. Amikor a mostani Klinikai I-es évfolyam
elkezdte a propedeutika évfolyamot, akkor éppen
nem volt olyan képzés, ami akkor indult. Mivel 6k
nem hoztak magukkal médszert, valamibe be kellett
lépniiik. Mivel nekiink volt kapcsolatunk a Semmel-
weis Egyetem képzésével, és a Viselkedés-Kogni-
tiv Terapias Egyesiilettel, és mi kiképzok vagyunk
ebben az egyesiiletben, igy ezt meg tudtuk hirdetni,
hogy Debrecenben is indulhasson a kognitiv-visel-
kedésterapias képzés, €s helyben el tudjak kezdeni
azok, akiknek sziikségiik van arra, hogy modszert
valasszanak, és nem akarnak varakozni modszer
elindulasara, vagy nem mennek el messzebb mod-
szert tanulni. Ez egy opcio a tobbi kozott.

Kepics Zsanett: Es itt az 6nismereti részt ti veze-
titek, mint kiképzok?

Egerhdzi Aniké: Ha a viselkedésterapiara gon-
dolsz, akkor a viselkedés-kognitiv terapiaban ebben
a modszerben torténd Onismeret az, amit elvarnak,
¢s inditottunk itt Debrecenben, igen.

Kovdcs Attila: De sokan, féleg a Klinikai II-es
¢évfolyamban, az onismereti képzést az mashonnan
¢s mashogy kapjak meg, vagy mar megvolt nekik.

Pal Krisztina: Volt szo6 itt a tutori rendszerrdl,
¢s mondtad, hogy modszersemleges a képzés, ugy-
mond sok mindennel talalkoznak, de azért mégis-
csak az talan meghatarozhatja, hogy az oktatok
miben képzddtek ki, vagy a tutorod miben képzo-
dott, az befolyassal lehet a hallgatok munkajara.
Szoval, miben képzddtek az oktatok, hogy néz ki a
tutori rendszer nalatok?

Egerhdzi Aniké: Harom csoportban csindljak a
szuperviziot, és a szupervizorok képzettsége egy-
részt kognitiv-viselkedésterapia, masrészt integra-
tiv pszichoterapia. Akiknek a kognitiv szemléletii
szuperviziora van sziikségiik a képzés miatt, azok
inkabb azokhoz keriilnek, akik kognitiv szemlélet-
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ben végzik a munkajukat, és az Osszes tobbi tud
csatlakozni az integrativhoz. Tehat inkabb a szak-
pszichologusok ¢€s a pszichiaterek keriiltek at oda,
de azoknak is egy része, akik a kognitiv modszert
elkezdték itt tanulni, azok kertiltek a kognitiv szu-
pervizorokhoz.

Kovacs Attila: Szerintem a tutorok elég nyitottak,
¢s leginkabb arra fokuszal ez a munka, hogy hogyan
valik valaki pszichoterapeutava. Ezt kevésbé a
modszer hatarozza meg, hogy most akkor mi az,
hogy ,,j6 pszichoterapeuta”, és hogyan valik valaki
ebben a szakmaban ,,jova” vagy ,.elég jova”, és
talan ez, ami jellemzo, €s ez, ami miatt ez talan jol
mikddik, hogy ez egyértelmiien a fokuszban van.
Es az egész képzésben ez a kettésség ott van, mert
persze mi most egy pszichoterapeuta szakvizsgara
is felkészitiink hallgatokat, de azért pszichoterape-
utakat nevellink, mar amennyire ez nevelé munka,
¢és ez persze atfedésben van, de azért nem teljesen
ugyanaz. Ennek volt értelme?

Kepics Zsanett: 1gen.

Kovacs Attila: Most az Anikot kérdeztem legin-
kabb. (nevet)

Egerhdzi Aniké: En nagyon sokszor hangsulyo-
zom, hogy én nem latom azt, hogy ennyire kiilon
kéne valasztani, hogy kognitiv vagy nem kognitiv
vagy micsoda. Mert hat mi, akik kognitivban kép-
z6dtiink, vagyunk sémaban képzodottek, vagyunk
csaladterapiaban képzodottek, vagy pszichodra-
maban képzddottek, tehat ez nem jelenti azt, hogy
egy modszerben vagyunk mi is beskatulyazva. Es
egyebként a kognitiv, mint megkozelités minden
modszerben megjelenik: az, hogy kognitive fel kell
dolgozni. En nem érzem azt, hogy ezt igy kiilon kel-
lene valasztani, és 6k a pszichodinamikai megkoze-
litésekben ugyanugy kapnak oktatast, és ugyanugy
megbesz¢ljiik a betegeket ilyen szempontbdl is, mint
ahogyan a sajat valasztott modszeriik szerint. Tobb
oldalrol megkozelitjiik egy esetnek a megértéseét.

Pal Krisztina: Igen, csak amentén is kezdtem el
ezen gondolkodni, hogy sokan abszolit nem pszi-
chiatriai-orvosi vonalrol érkeznek, és persze, aki
sok modszerben képzodott, ott mar mas a helyzet,
de akinek teljesen 0j dolgok ezek, ott lehet, hogy
fontos, hogy eleinte egy iranyzathoz legyen lehor-
gonyozva valamennyire, amig 4t nem latja jobban a
dolgokat. Oké, koszi!

Kepics Zsanett: Vannak gyerekklinikusok a kép-
zésben, ez hogy van nalatok: gyerek esetet lehet-e
vinni, vagy serdilét? Az eldaddsok mennyire
helyeznek hangsulyt a gyerekterapidkra?

Egerhazi Aniké: A gyerekterapeutak igyekeznek
id6sebb serdiild eseteket hozni, nem kisgyerekeket
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hoznak éaltalaban. Vannak olyan el6adasi napok,
amik kimondottan gyermekterapiardl szolnak, és
a tobbi modszerben pedig az van érintve a felndtt
terapias szempontok mellett, hogy hogyan jele-
nik meg az a modszer a gyermekek kezelésében.
Kepics Zsanett: Akar mondjuk szakvizsga esetként
is lehetne leadni serdiilét, vagy ez, hogy van nala-
tok?

Egerhazi Aniké: Vizsgan felnéttet kériink.

Kovacs Attila: Az a szerencsés helyzet van, hogy
akik gyerekvonalon vannak, nekik vannak felndtt
eseteik is. Egyetlen egy olyan hallgatonk van szerin-
tem, akinél eznehezebb, de § isnyilvan a gyakorlatok
soran azért meg tudja oldani. Ennek a nehézségével
hal’ Istennek nem kellett annyira szembenézniink.
Egerhazi Aniké: Igen. Most egyeldre azt latom,
hogy ez inkabb segiti azokat, akik csak felnéttekkel
foglalkoznak, hogy a gyerekszakosok a szupervizi-
ora hoznak esetleg gyerekkel kapcsolatos probléma-
kat. Mindenkinek van elézménye az élettorténeté-
ben, ami gyermek- ¢és felnétt fejlodési folyamatokat
tapasztalatként hozza, és jot tesz mind a két szak-
teriiletnek, hogy nem csak az egyikkel foglalkozik.

Pal Krisztina: Van-e valamilyen hitvallasa, ars
poeticaja a képzésnek?

(csond)

Itt eldszor mindenki cséndben marad, mindig
egy hosszabb sziinet szokott kovetkezni. Nyugodtan
gondoljatok at.

Egerhdzi Aniké: En azt tudom erre mondani,
hogy az fontos, hogy pszichoterapeutdk képzod-
jenek. Tehat ez a pszichoterapeutava valas, ez ne
egy ilyen szabalyok kozé szoritott szigorii rendszer
legyen, hanem megélni ezeket a valtozasokat. A
pszichoterapeuta identitas megélése és kialakitasa a
célja a képzésnek. Es hogy ehhez kinalunk tobbféle
megkozelitési lehetdséget.

Kepics Zsanett: Attila, te kiegészitenéd?

Kovdcs Attila: Amit korabban mondtam, hogy ez
a kettdsség, hogy persze felkészitiink egy szakvizs-
gara, de emellett inkabb arra fokuszalunk, hogy ezt
az érési folyamatot végigkisérjiik, és ha kell, terel-
gessiik a hallgatoinkat ebben az érésben.

Kepics Zsanett: Es milyen kompetencidkkal
keriilnek ki toletek a hallgatok, mit mondanatok?
Egerhazi Aniké: Még nincs végzett évfolyamunk, de
az, hogy milyen kompetenciaval rendelkeznek majd,
azt emelném ki, hogy azok, akik eddig szomatikus
orvoslasban dolgoztak, és kialakult benniik az igény
arra, hogy a lélek oldalardl is megkozelitsék azokat
a személyeket, nem is azt mondom, hogy megko-
zelitsék, hanem értébben, és a betegség megértése
szempontjabol nagyobb ralatassal tudjanak foglal-
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kozni a betegeikkel. Erre mindenképp nagy haszon-
nal tekintenek. Nagyon halasan veszik az altalanos
orvosi ellatasban dolgozok, mert olyan szakemberek
jarnak most hozzank, -csaladorvos, fogorvos, tiido-
gyogyasz, belgyogyasz,- akik felismerték, hogy erre
szlikséglik van. Lehet, hogy kicsit még nekik sokkal
tobb idore van sziikség ahhoz, hogy azt mondjak,
hogy ¢én pszichoterapeutaként fogok dolgozni.
Ok inkabb az altalanos orvoslasban tudjak jobban
beépiteni ezt a fajta képességiiket, és sokkal inkabb
varni lehet azt, hogy a betegségek gyogyitasaban
eredményesebbek tudnak lenni. Kevesebb teher jut
majd az egészségiigyre, €s sok haszna lesz ebbdl a
személyeknek, a beteg személyeknek. En nagyon
szoktam ezt képviselni, hogy az egészségmegor-
zésben is nagy szerepe van a pszichoterapianak,
mert hogy ne akkor kezdjlink mar el a betegekkel
foglalkozni, amikor betegek, ¢s egy csaladorvosnak
igen fontos szerepe van az egészségmegorzeés tani-
tasaban.

Kepics Zsanett: Milyen a képzés 1égkore? Milyen
a kapcsolatotok a hallgatokkal? Mennyire szoktak
javaslatot megfogalmazni a képzéssel kapcsolat-
ban? Ez egy induldo képzés, mennyire szoktatok
beépiteni?

Kovacs Attila: Gyakorlatilag allando kapcsolat-
ban vagyunk a hallgatokkal. Ki van jeldlve évfo-
lyamfelelds, és a mai vilagban az online platform
rendszeren keresztiil gyakorlatilag folyamatos a
kapcsolodas. Ha megjelennek kérdések, otletek,
vagy barmi, akkor ezek elég hamar eljutnak hoz-
zank, és akkor természetesen van egy valasz is, és
kozos gondolkodas is. A képzési napokon mod és
lehetdség van, hogy személyesen is torténjenek
megbeszélések. Szerintem elég szoros €s gyorsan
mikddik, és mind az évfolyam, mind az oktatok
kozott van egy nyitottsag.

Egerhazi Aniké: Rendszeresen van a kérddiv is,
ami kiilon vonatkozik az eldadas, a gyakorlati rész,
a szupervizid mindségére, és ott irasban is adnak
visszajelzéseket arrol, hogy miben szeretnének val-
toztatni, mi az, amivel elégedettek.

Kepics Zsanett: Egy pontositd kérdésem lenne
még, mert korabban probaltam kérdezni, de lehet,
hogy nem volt érthetd, hogy ha jol értettem, akkor
van egy ¢évfolyam, ahol van egy CBT modszerspe-
cifikus képzés, aminek az Onismeretét ti tartjatok.
Ezt jol értem? Ha ez igy van, akkor erre vagyok
kivancsi, hogy ez igy milyen? Nyilvan van egy spe-
cialis kapcsolat a hallgatokkal, aminek biztos van
elénye, hatranya. Ezzel mennyire foglalkoztok, ez
hogyan jelenik meg a hallgatokkal valo kapcsolat-
ban? De lehet, hogy nem jol értettem.



Kovdcs Attila: Az évfolyam tilnyomo része valo-
ban a CBT képzésre jar, de nem mindenki. Az nem
az egész évfolyamot fedi le. De valdban, sokan a
CBT-t kezdték el most a Klinika I-es évfolyambol.

Kepics Zsanett: Tehat, hogy az Onismeretet, - ez
a kérdés igazabol, - hogy ezt jol értem-e, hogy ti
tartjatok?

Pal Krisztina: Hogy mondjuk lehet egy olyan,
hogy délelott oktatoként il ugyanaz az ember ott a
teremben, ¢és délutan pedig 6 tartja az Onismeretet
ugyanazoknak az embereknek, ha jol értem, erre
iranyul a kérdés.

Kovdcs Attila: Mi is oktatunk a klinikai fazis-
ban, valoban, de egyébként viszonylag keveset.
Jol mondom, Anik6? Tehat, hogy ott nem a miénk
a foszerep. A CBT képzés az elkiiloniil idoben a
klinikai fazistol, és a klinikai képzéstol, €s plusz
van még az Onismeret, ami megint elkiloniil, ettdl
a CBT képzéstdl, tehat idoben ezek elkiiloniilnek
egymastol. Tény és vald, hogy azok, akiknek a CBT
képzésében benne vagyunk... Egyébként ott is csak
egy része az, amit mi tartunk, oktatasi része a pesti
kollégak tartjak a CBT képzést, de tény és valo,
hogy az 6nismereten egy szorosabb kapcsolat alakul
ki ezekkel a hallgatokkal, akik ott vannak nalunk.
Ez egy jo kérdés egyébként, és ezen lehet el kell
gondolkodni, hogy ez barmit is befolyasolhat-e a mi
viszonyulasunkban, akar azok a hallgatok felé, akik
nem ebben a képzési rendszerben vannak. En maxi-
mum most annyit tudok mondani, hogy talan nem.

Pal Krisztina: Mondtatok, hogy 10-12 fések az
¢évfolyamok, hogyha jol értettiik. Van-e valamilyen
fajta lemorzsolodas, vagy ezzel még akkor kevés
tapasztalat van ezek szerint?

Egerhadzi Aniké: Most eddig nem volt lemorzso-
l16das ebben a két évfolyamban.

Kepics Zsanett: 1dén is februarban indul a kép-
z€s?

Egerhadzi Aniké: Igen, februarban indul.

Pal Krisztina: Mennyire gordiilékeny az admi-
nisztracio?

Egerhadzi Aniké: Amikor mar a képzés folyama-
taban van, akkor a hallgatoknak szerintem nincsen
nehézségiikk az adminisztracioval. A RENY rend-
szerbe valo bejelentkezéssel voltak nehézségeik,
de szerintem abban kaptak elég segitséget. A mi
résziinkrdl, az oktatok részérdl szerintem nagyon
gordiilékeny. A tanulmanyi koordinatorunk, Anita
nagyon sokat segit. Hallgatokkal is jol tudja tartani
a kapcsolatot, kikiildi az anyagokat, az ajanlott iro-
dalmat, kikiildi az eldadasanyagokat.

Pal Krisztina: Még egy utolso ilyen adminisztra-
tiv, bar elég fontos kérdés, hogy mennyi a dija jelen-
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leg a képzésnek, vagy hogyan alakitjatok ki a dijat,
az oktatok bérezését, ebben elégedettek vagytok-e
azzal, amit itt meg lehet allapitani?

Egerhazi Aniké: 30 ezer forint nalunk is, mint a
tobbi vidéki egyetemen.

Kovdcs Attila: Nagyjabol ugyanannyi az oktatoi
oradij, mint a tobbi képzésben, az orszagban, tehat
szerintem koriilbeliil azonos szinten van mindenhol.
Mennyire vagyunk elégedettek vele? (nevet)

Egerhdzi Aniké: Ha ezen szeretnénk valtoztatni,
akkor a képzésnek a dijan is emelni kéne, és azt nem
szeretnénk.

Kepics Zsanett: Es az utolsé harom kérdés: mi
a képzés er0ssége, mi a gyengesége, €s miben sze-
retnétek még valtoztatni az eddigi tapasztalatok
alapjan?

Egerhazi Aniké: Kezdjem, Attila? De mar az
erdsséget te elmondtad, hogy az ersséget abban lat-
juk, hogy elég alapos elméleti tudassal igyeksziink
a hallgatokat felkésziteni. Amit lehet erdsiteni, talan
az, hogy a gyakorlati oldalat szeretnénk még jobban
fejleszteni. A harmadik kérdés pedig az volt, hogy
mi az, amiben valtoztatnank? Attila, miben valtoz-
tassunk?

Kovdacs Attila: Tényleg azért nehéz erre valaszolni,
mert ez egy most formal6do, kialakuld rendszer, és
van, amikor alapvetden mar a visszajelzések, és a
sajat tapasztalataink alapjan formaljuk, valtoztatjuk.
Hat ilyen vagyaim lennének, hogy mindenkinek
legyen tobb ideje, és még tobbet tudjon ezzel foglal-
kozni, de hat ezek erdsek voltak.

Pal Krisztina: A csoda kérdést azt nem tettiik fel.
Egerhazi Aniké: Azt ki lehetne itt emelni, hogy azok
a szakemberek, akik megszerzik ezt a szakképzést,
Ok is be tudnak majd kapcsolodni abba, hogy okta-
tova valjanak. Ez egy nagyon fontos segitség lenne,
mert most elég kevesen vagyunk, akik itt helyszinen
ezt az oktatast kézben tartjuk, szervezziik, iranyit-
juk. Ugyhogy én ezt valtoztatisnak is élem meg,
hogy tobben, nagyobb teammel szervezziik ezt a
képzést.

Kovacs Attila: Ez egy kimondott és hangoztatott
célunk a Klinika II-es évfolyam felé.

Kepics Zsanett: Van-e még valami, amit nem kér-
deztiink meg, de szeretnétek, hogy szerepeljen, mert
fontosnak érzitek?

Egerhdzi Aniké: Talan annyi jutott eszembe, hogy
nem szeretnénk mi csak a régiora korlatozodni, bar
ez egy nagyon fontos célunk, hogy a szakemberek, a
pszichoterapeutak szama ebben a régioban ndveked-
jen. Viszont nagyon nyitottak vagyunk arra, hogy ha
masnak ez a rendszer vonzdva valik, barhonnan szi-
vesen latunk hallgatokat a debreceni képzésben. Es
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hat nyilvan az els6 évfolyamok, ha végeznek, akkor Pal  Krisztina, Kepics Zsanett: Koszonjik!
lesz referencia is, hogy hogyan élték meg ezt, és  Egerhazi Aniko, Kovacs Attila: Mi koszonjiik a
milyen haszonnal zarult a pszichoterapeutasagban lehetdséget!

val6 fejlodéstik, identitasuk alakulasa.

A MAGYARORSZAGI PSZICHOTERAPEUTAK SZAKNEVSORA

Kedves Kollégak!

Orommel értesitjiik Ondket, hogy megjelent a Pszichoterdpids elldtds és képzés — Magyarorszagi pszichoterapeutik szaknév-
sora 2023.

E kiadvany az egyetlen, amely listaszerlien tartalmazza a pszichoterapeutak adatait. Valamennyi feltiintetett képzettség csak ket-
tds ellendrzést kovetden keriilhetett be. A kiadvany tartalmazza tovabba a pszichoterapias szakképzések legfontosabb adatait és
felépitését. Ezenkiviil bemutatja a klinikai és modszerspecifikus képzohelyeket, valamint kitér a PTSz, az egyetemi grémiumok
¢és szakmai kollégium szerepére.

E kotet hasznos lehet a pszichoterapeuta szakképzés irant érdeklédék szamara.

A kotet masik haszna, hogy bemutatja a hazai pszichoterapias ellatasi formakat: pszichoterapids osztalyokat, pszichoterapias
rendel6ket és mithelyeket.

A kiadvany érinti a gyermekellatas dilemmait a jelenlegi ellatorendszerben, valamint a pszichiatria helyét a pszichoterapiaban.
Akotet tartalomjegyzéke az alabbi linken megtekinthetd: https://www.mentalport.hu/wp-content/uploads/2024/02/tartalomjegy-
zek szaknevsor.pdf

A kozel 500 pszichoterapeuta adatai online elérhetd adatbazis barki szamara hozzaférhetd, az adatok kozott sziirni lehet a tevé-
kenység helye és a mddszerspecifikus végzettség szerint. Megtekinthetd itt: https://www.mentalport.hu/pszichoterapias-szak-
nevsor/magyarorszagi-pszichoterapeutak-szaknevsora/

A kotetben megjelené adatok a 2023-as allapotot tiikrozik. A Pszichoterapeuta szaknévsor online elérhetd, publikus adatait

sris

Megrendelési lehetéségek:
A kiadvany online és nyomtatott verzidban is elérhetd, a Pszichoterapia szakfolyo-
irat el6fizetdi kedvezményes dijjal rendelhetik meg a kotetet.

A nyomtatott kiadvany megrendelhet6 az alabbi linken:
https://www.mentalport.hu/kiadvanyok/szaknevsor-megrendeles/

A kiadvany ara: 5.400 Ft.

Pszichoterapia szakfolyoirat eléfizetdi szamara kedvezményesen: 4.900 Ft.
Postazasi igény esetén a postazasi dij 1.500 Ft.

Amennyiben az online kiadvanyt szeretné megrendelni, kérjiik, latogasson el a
https://online.pszichoterapialap.hu/elofizetes

oldalra, ahol regisztraciot kovetéen megrendelhetd és a bankkartyas fizetést kove- ﬂ:’::.‘:,!fm

Médszertani Intéret

téen azonnal hozzaférhet6 az online kiadvany.
Az online kiadvany ara 4.300 Ft, a Pszichoterapia szakfolyoirat el6fizetéi szamara
kedvezményesen 3.900 Ft.

A kotetet szerkesztette Benkd Henrietta és SzOnyi Gabor, az adatokat gyujtotte
és egyeztette Pach Judit, felelds kiado Bokor Laszlé (MentalPort Pszichoterapias
Moddszertani Intézet).
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