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Kutatasi terviinkben a késé modern szolidaritas hazai mintazatainak feltérképezésére vallalkoztunk.
Ahhoz, hogy a relevans interakcidkat és mechanizmusokat minél részletgazdagabban feltarhassuk
kiilonboz6 problémahorizontokhoz kapcsolddd segitési helyzeteket allitottunk a vizsgalédas
kozéppontjaba. A segitSk és segitettek perspektivajanak parhuzamos rekonstrukcidja (interju,
fokuszcsoport, etnografiai megfigyelés keretében) lehetGséget teremtett nem csupan valamely
kitlintetett tudasszocioldgiai pozicid leirdsara (a segit6 vagy a segitett), hanem a szolidaritas alapjaul
szolgald értelmezések inkompatibilitasainak, valamint az ebbél fakadd hiatusok és diszfunkcidk
bemutatdsara is.

A Covid-jarvany kitérése miatt ez a terv részben mddosult. A tervezett két kutatétabor helyett csak
egyet tudtunk megtartani, tovdbba az interjuk és fékuszcsoportokat részben online keretek kozott
kellett végezni. Az Uj helyzet sziilte kényszerek hatasara ugyanakkor fontos kiegészitésekkel
gazdagodott kutatasunk: tobb terepen is sor kerilt online diskurzusok elemzésére, tovabba
beépitésre kerilt egy reprezentativ online survey is (amit sikerilt két hulldmban longitudinalisan
lekérdezni). Mindezek fényében a kitlizott célokat maradéktalanul sikerilt megvaldsitanunk,
mikdzben el6re nem latott elemekkel is gazdagodott a kutatas.

Els6 lIépésben a késé modern szolidaritas tarsadalomelméletei kontextusat tisztaztuk (Sik et al. 2019,
2020; Sik 2019, 20204, 2021). Ezt kévetSen privat (kismamak, allami gyermekvédelem, alapitvanyi
nevelGszildk, nevelési tanacsadok) és nyilvanos (gytloletblincselekmény, addikcidé és mentalis
zavarokkal kapcsolatos segitségnyuijtas, kistelepiilések szolidaritasi halézata) tarsadalmi terekben
zajld segitési interakcidkat elemezve feltartuk a szolidaritas tarsadalmi konstrukciojat, beleértve
annak vakfoltjait és diszfunkcioit (Kovai et al. 2019, Kepics 2021, Racz 2019, Bogacs-Racz 2019, Racz
2020a, Racz 2020b, Racz-Sik 2020, Sik 2020b, Takacs E 2021a, 2021b, Takacs F 2021). A kutatas
harmadik |abat egy online survey képezte: a jarvany kihivasai altal dinamizalt segitési interakcidkra
fokuszalva kidolgoztuk a kés6 modern ,,szolidaritasi mezG” idealtipikus pozicidit (Sik-Zakarids 2021a,
2021b). Eredményeinket hazai és nemzetkozi konferencidkon, valamint tudomanyos folydiratokban
publikaltuk. Osszel az eredményeket zarékonferencian tervezzitk bemutatni. Emellett egy 6sszefliggd
tanulmanykotet megjelenését tervezzilk, aminek szerkesztése jelenleg is zajlik.
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A kutatasi eredmények rovid ismertetése?

Elméleti alapok

Szolidaritas és modernizacié (Sik 2019, 2020a, 2021)

Az elméleti alapok tisztazasara elsé |épésben a késé modern tarsadalmi szenvedés genealdgiai
vizsgdlata kinalt lehet&séget. A modernizacié paradoxon tendencidinak kovetkeztében egyrészt a
tarsadalmi szenvedés olyan Uj tapasztalatai valtak meghatarozéova mint a kilatastalanna valt jové és a
kilresedett személykozi viszonyokkal 6sszefliggd depresszid; az dllanddsult félelembdl fakadd
szorongas; vagy a fajdalom hegemon biomedikalis paradigmajaval 6sszefligg6 (6n-)eldologiasitas.

L A publikalt eredmények révidebben, az elbiralds alatt all6/ kéziratban 1évs kévetkeztetések hosszabban
kerllnek bemutatasra.



Masrészt e valtozasok kihatnak a segitségnyujtas lehetdségterére is: az utdpikus horizontok
beszlkilése a segitési interakcidkat megalapozd reciprocitast aldassa; a személykozi viszonyok
nivelldlodasa a segitési interakciok életvilagbeli alapjait renditi meg; a félelem és szorongas kulturaja
az inkluzié helyett kizaras logikajat erdsiti fel; az biopolitikai logika mentén szervez6dé, eldologiasitd
rendszerek a szakértGi diskurzusok mentén besz(kitik a segités terét. E hosszutavu strukturalis
valtozasok jelolik ki a késé modern szolidaritas lehetdségterének hatarait. Ugyanakkor e
kordiagndzisok alapjan azonosithatd paradoxonok tovabbi konceptualizalast igényelnek. Azonositani
kell azokat az empirikus indikatorokat, melyek segitségével ezek kiilonb6z6 dimenzidi
megragadhatova valnak.

A szolidaritas kontingencia-elmélete (Sik et al. 2019, 2020):

A kés6 modernitas szocioldgiai diskurzusaiban kézhelynek szamit a megallapitas, hogy a tarsadalom
szerkezetét érintG, olyan alapvet6 valtozdsok, mint az Uj tipusu kockdzatok megjelenése (Beck 2003),
a poszttradicionalis rend kialakuldsa (Giddens 1991), a globalis haldzati kapitalizmus dominancidja
(Castells 2010a), az informacio logikajanak nivellalé hatdsa (Lash 2001), az élet gyorsulasanak
fokozddasa (Rosa 2013), kilonboz6képpen bar, de egyarant korszakhatdrra utalnak. Ehhez
kapcsolddik a segitési interakcidkban ujratermelt szolidaritds napjainkban zajlé paradigmavaltasa is,
ami az integrdcid, moral, valdsagértelmezés, politika és gazdasag szintjén lezajlé valtozdsokat
egyarant atolel6 modernizacids folyamatok tagabb perspektivaja felSl értheték meg.

Els6 Iépésben a tarsadalombiztositasi rendszer napjainkban is zajlé atalakuldsat jarjuk korbe.
Ahogy az allami szerepvallalas megnovekedése magaval vonta a kozosségi és csaladi szolidaritasi
haldk atalakulasat és sok esetben meggyengilését, Ggy a tarsadalombiztositasi rendszer
fragmentalddasa kérdésessé teszi ezek ismételt megjelenését, ill. Uj (pl. civil vagy piaci) szerepl6k
térnyerését. Kérdéseink ebben a fejezetben egyrészt arra vonatkoznak, hogy milyen belsé
(posztszocialista kényszerpalya) és kilsé (globalis kapitalizmus) hatdsok jatszanak kozre a joléti dllam
korlatozott kiépilésében, valamint lebomlasaban (1). Masrészt arra, hogy milyen hatdsa van a
szocialis munka intézményeire e fesziiltségekkel teli folyamatnak (2).

Masodik lépésben a tarsadalombiztositasi rendszer miikodése szempontjabol kiemelt
szerepet betoltd politika és nyilvanossag terét érintd valtozasokat tekintjik at. A hagyomanyos jobb
és baloldali politikai valasztévonal helyett egyre inkdbb a lokalis és globdlis kozti konfliktus valik
meghatarozéva, vilagszerte felerésitve az e konfliktusra adott populista-Ujnacionalista ideoldgiakat.
Ezek a szolidaritas szempontjabdl egy kizardsi logikat érvényesitenek, a nemzetkozosség tagjaira, és
nem ritkdn azon belil is az érdemesekre korlatozva a segitend6k korét (3). Ennek ellenpontjaként,
elsGsorban a civil szféraban jelentek meg a szenvedés és trauma kozvetlen tapasztalataira
tdmaszkodd szolidaritasi diskurzusok. Ezek a nemzeti hovatartozastdl fliggetlen, raszorultsagi
szempontok alapjan szervez6d6, inkluziv transznacionalis valaszokat slirgetnek (4). A politikai tér
atalakuldasanak tovabbi dimenzidja, maganak a nyilvanossag technikai hatterének a megvaltozasa: az
informdcids tdrsadalom koraban egyszerre igaz az, hogy minden tapasztalat, igy a félelmek és az
egyuttérzés is egy mediatizalt szlir6n at kerllnek kozvetitésre. Ez egyszerre tesz lehet6vé korabban
nem latott terjedést, mikozben besz(lkiti a narrativ értelemképz6édés, vagyis az érdemi vitak terét (5).
Az Ujnacionalista-populista és univerzalis dldozatisag versengd narrativai egyarant ebben a
korlatozott térben mérettetnek meg.



Harmadik [épésben a szolidaritas szakértéi jellegét biztositani hivatott tudomanyos
diskurzusok szintjén lezajlé folyamatokat vizsgaljuk. Ezek egyik dimenziéjat a biopolitikai komplexum
expanzidja alkotja: a tudomany nevében az életre egyre aprolékosabb normalizalo tekintet vetdl,
kijelolve és hatalmi potencidlként alkalmazva a segités kereteinek standardjait (6). Masik dimenzidjat
a szakért6i tudassal szembeni bizalom megingasa jelenik meg: utat nyitva a vallasi dogmakon, kitalalt
hagyomanyokon és ezoterikus tanokon alapuld segitésnyujtasi formaknak (7).

ez

lebomlasa, a politika terének globalizacié hatdsara torténd atalakulasa, valamint a szakértdgi
intézmények szerkezetvaltozasa ugyan 6nmagaban is nagy hatast gyakorol a cselekvéperspektivak
formalédasara, azonban 6nmagaban nem hatarozza azt meg. Ezek mellett a késé modernitasban
egyrészt a tarsadalmi nagycsoportok felolddddasabdl és a kozos tradicidk feloldédasabdl fakadd
individualizalédas fokozéddsaval szamolhatunk. Ennek kdzvetett hatdsa, hogy a masikrdl az énre
irdnyitja a figyelmet, akar a segités targyairdl, akar potencialis segitékrél van szd, tovabba
bizonytalanna teszi ennek kereteit (8). Sajatos mdédon e folyamatot kiegésziti a kiszolgdltatottsag uj
formainak expanzidja: akar a haldzati kapitalizmus altal a munkavallaldra terhelt flexibilitasra, akar a
globdlis kapitalizmus peremvidékein megfigyelhet6 totalis fliggbségre utalunk, egy autonémidjaban
korlatozott, vagy attdl egyenesen megfosztott agens képe villan fel. Az ilyen értelemben sajat id6tdl,
vagy eréGforrasoktdl megfosztott, végsé soron sajat létfeltételei Ujratermelésének bortonébe zart
cselekvd esetében a masik érdekére irdnyuld tevékenység tere strukturalis okokbdl szakiil
minimalisra (9).

A fentiek attekintését kovetben lehetSségiink nyilik kijeldIni azokat a valaszutakat, melyek az
atalakuld kés6é modern szolidaritas el6tt alinak. Ennek legalapvetdbb sajatossaga egy kiszamithato
paradigma felbomlasa, és ezzel 6sszefliggésben a szolidaritas esetlegességének megnovekedése. A
segitési interakcidkat alapértelmezésben tébbdimenzids szolidaritasi kontingencia terheli meg: attél
fliggben beszélhetliink adekvat segitségnyujtasrodl, hogy sikeriil-e a kilénb6z6 dimenzidk mentén
tdmadé kihivasokat kezelni. Ahhoz, hogy kdlcsonds megelégedésen alapulé szolidaritds
stabilizdlédhasson a potencialis diszfunkcidkat és zavarokat e dimenziék mentén egyarant kezelni
kell. A redltipusok a fenti valtozdk vegyes mintazatait fogjak kirajzolni, felvillantva, hogy mely
pontokon sikeril kezelni a kontingencidkat, és miken csuszik el a szolidaritas konstrukcidja. Az egyes
terepek tapasztalatai egy ilyen 6sszetett értelmezési horizontban helyezhetGk el: a kiilonbo6z6
helyzetekben megfigyelhetd mintazatok nem csupan azt tarjak fel, hogy helyben mi térténik a
segitési helyzetekben, hanem azt is, hogy ez milyen tdgabb tarsadalomelméleti tétje van. Vagyis
milyen emancipatorikus vagy trendek er6sodésére utal, 6sszességében mit mond arrél, hogy
napjaink szolidaritdsi paradigmaja miként szervezédik.

Modszertanilag a fenti megkozelitésbdl a parsonsi kett6s kontingencia modelljével
parhuzamba allithaté ,,szolidaritasi kontigencia” modellje vezethetd le. Parsons szerint tetszéleges
interakciéban azzal a kihivassal kell megklizdenilk a cselekv6knek, hogy egymas szamara
kolcsdnosen kiszamithatatlan perspektivaval rendelkeznek. A szolidaritas klasszikus modernitasbeli
paradigmajanak meggyengiilésével a segitési interakcidkban is megnd az esetlegesség: az intézményi
hattér leépuilése, a politikai mez6ben formalddo kdzos normativ alapok hidnya, a szakértelemmel
szembeni bizalmatlansag és az individualizal6das egyardnt azt eredményezi, hogy a felelGsség,
raszorultsag és adekvat segitségnyujtas kérdései tekintetében fundamentalis eltérések vannak jelen,
melyek vakvaganyra terelik, vagy egyenesen fel is szamoljak annak lehet&ségét. Ebben az értelemben
a modernizdacids sajatossagokra ugy tekinthetlink, mint azon kihivasok listajara, melyeket kezelni kell
a segitési interakcidban a tarsadalmilag relevansnak mingsitett szenvedések csokkentéséhez vagy
megszlintetéséhez. Az empirikus segitési interakcidk e dimenzidk alapjan valnak értelmezhetdvé:



egyarant tisztazando kérdés, hogy e kihivasok kozil melyeket sikeriil kezelni adott segitési interakcio

soran; milyen mechanizmusok teszik ezt lehet6vé; tovabba milyen torzuldsokat okoznak a
kezeletlenil marado kihivasok lokalis és strukturalis szinten?

Az aldbbi tablazat foglalja 6ssze a szolidaritas kontingenciajanak dimenzioit:

diszfunkcidk, zavarok

szolidaritas komponense

emancipatorikus potencidlok

szolidaritas és a
joléti allam
lebomlasa

megoldatlan kihivasok (érték-,
finanszirozasi-, intézményi-,
munkarépiaci valsag)

joléti allam

joléti paradigmavaltas (anyak
segitése, idGsek
munkaerdpiaci integracidja,
beruhazas a gyerekekbe,
munka és szabadidé
egyensulya, esélyegyenl&ség Uj
formai)

eldologiasitd, biopolitikai
szocialis munka

szocialis munka gyakorlat

kozosségi, emancipatorikus
szocialis munka

a szolidaritas
politikai
konstrukcidja

protekcionizmus / populizmus
/ felugyelet fokozasa

(makro és mikro) politika
mint kollektiv dontések tere

nyitas/ reflexivitas ndvelése

aldozattd tevés mint
agenciatol valé megfosztas

szenvedés a nyilvanossagban

humanista segités,
szenvedés/trauma alapu
segités

botrany-félelem logikaja/
narrativ értelemképz&dés
blokkoldsa

nyilvanossag az informacids
térsadalomban

Uj informacids csatornakhoz
vald hozzaférés

a szolidaritas
tudomanyos
dimenzidi

biohatalom normalizalé
diskurzusainak burjanzasa/
eldologiasodas

szakértelem és
eldologiasodas

kommunikativ intézményi
logika

tudomanyos tudas
hiteltelenné valasa/
mesterséges hagyomanyok/
ezotéria

a szakértelem
relativizalédasa

szakértelem
demokratizalodasa

szolidaritas és az
egyén cselekvési
tere

atomizalt
kockdzatmenedzsment/
dekonstrudlé esztétikai
reflexivitas/
élményracionalitas

individualizalédas

élménykozosségen alapuld
szolidaritas

informacids zarvanyok/
fragmentalddott tér és id6/
naturalizalt bizonytalansag és
kiszolgaltatottsag

Uj strukturalis
kiszolgdltatottsag

informacids és globdlis piaci
strukturaktél vald
fliggetlenedés

Az egyes kutatasi terepeken e szempontok alapjan felvazolt lehetGségtér fel6l keriltek a segitési

interakcidk értelmezésre. Ily médon tagabb strukturdlis paradoxonjaik és diszfunkciéik is
feltérképezhetévé valtak.

Kismamak lehetdségtere a szolidaritas kontextusaban (Takacs E 2021a, 2021b)

Mar a rendszervaltozast kozvetleniil megel6z6 és az azt kovetd kutatasok is kiemelték, mennyire
magukra vannak utalva a kismamak, akik nemcsak térben lehetnek tavol sajat sziileiktél, hanem
mentalitasban is: nem tudjak és nem is akarjak kovetni a nemzedékkel kordbban alkalmazott

gyakorlatokat. Csaknem mindenkinek maganak kell megtanulnia, hogyan kell, lehet, j6 gyereket
varni, sziilni, boldogulni a gyermekagyas idészakban, csecsem6ét és kisgyermeket gondozni. Ez

0sszekapcsolddik a kismamak altal megfogalmazott masik problémaval, a magany megélésével, mely




az els6 hénapokra, évekre egyébként is jellemzé izolalt helyzet gyakori velejaréja. Mind a kismama,
mind a szakértdi interjuink megerésitették, hogy a sziil6 nék a gyermekagyas id6szak nehézségei
tekintetében tajékozatlanok, szamos kérdésben nem tudjak, hogyan jarjanak el és hogyan
tdjékozddhatnak, valdjaban semmilyen szakmai vagy nyilvanossagban megjelené szakért6i diskurzus
nem segiti ebben Sket.

A szil6 n6 egy minden izében technokrata szililéskultdra alanya — pontosabban: targya —, melyet a
nagyfoku mdszeres kontroll és a hierarchikus kérhazi protokoll merev szabalyrendszere hataroz meg.
Ebben a medikalis kornyezetben a szll6 né6 érzései, megfigyelései, igényei eljelentéktelenednek,
feleslegessé, vagy éppen zavardva valnak. A kérhazi hierarchia kdvetelményei, a szigoru kotottségek
folyamatos stresszhelyzetet teremtenek a benne dolgozdknak is, melynek reakciéjaként a kérhazi
dolgozdhdl eltlinik az egylttérzés, empatia, jellemz6vé valik a paciens targyiasitasa. A pdaciens-kliens
viszonyt tovabb terhelik és nehezitik a kélcsénésen nem teljesllé elvardsok: a sziil6 n6k tamogatast,
informalast, empatiat varnak el, az egészségligyi dolgozdk pedig felkésziilten érkezé pacienseket, akik
tudjak, mit kell tennitik (,mi a dolguk”). A n6ket targyiasitd intézményi krnyezet még az eredetileg
j6 gyakorlatokat is el tudja torzitani (példaul a 24 éras rooming-in rendszer ergltetett
alkalmazasaval). Az intézményes medikalizacionak kitettség a csaszarmetszések adataival is
megragadhatd: Magyarorszagon nemzetkdzi 6sszehasonlitasban is kiemelten magas a mtéti
beavatkozdssal jaro szilés, melynek kovetkezménye meghatdrozd, hiszen a csdszarmetszés
meghosszabbitja az anya felléplilését, fizikai szovédményekkel jarhat, hatassal lehet az anya-gyerek
kapcsolatra, szoptatdsi nehézségek |éphetnek fel, és gyakrabban alakulhat ki a poszttraumds stressz
szindréma. Altalanos tapasztalat, hogy a sziil6 nSk az Ujsziildtt dpolasaval kapcsolatosan, és még
inkabb a szoptatds kérdésében nem kaptak megfelel§ segitséget, sokszor kifejezetten lekezeld,
haritd, vagy egyenesen elutasitd magatartasrél szamoltak be. Altaldnosan jellemzd a sziilészetekre,
hogy nem mutatjak meg a (helyes) szoptatdst (az anyak tobb mint fele szoptatasi nehézséggel kiizd).
A fentebb leirtak, az altalunk is ismert koriilmények, ill. az intézményi rugalmatlansagon elbukd
progressziv kezdeményezések egyértelmden jelzik, hogy a szoptatds nem fontos probléma az
egészségligy szamara, mintegy magatodl értet6ds (és megoldddd) ,ndi tigy”. A sziilészeti intézmények
maguk hozzak létre, gerjesztik azokat a szoptatasi problémakat, amelyek megoldasara a
kés6bbiekben nem ad segitséget. Kutatasunk soran kiderilt, hogy egy talyog kialakulasa, esetleg egy
lazzal, fajdalmakkal jaré mellgyulladas kezelése mennyire nem magatél értet6dé a hazai egészségligy
szamara, mivel hianyzik a kiillonb6z6 intézményesen széttagolt kompetenciakorok 6sszehangolasa. A
szoptatdssal 6sszefligg6 problémdk nagyon gyakran érintenek egyszerre tobb egészségligyi teriletet,
de ezek kozott a teriiletek k6zott nincsen 6sszmunka, nincsenek protokollok, az intézményes
betegutak kidolgozatlanok.

Egyéni szinten a két leggyakoribb megoldas a sziilés és az azt kovetd kérhazi tartdzkodas
bizonytalansagainak vagy akar a kérhazi banasmaodtél félelmeinek csokkentésére a piaci és a
familiaris logika mozgdsitasaval torténik. Az orvosnak, sziilésznének, babaknak, névéreknek kifizetett
halapénz a biztonsag és torGdés biztositasat, vagy ennek illzidjat nydjtja. A csalad nyujtotta védelem
az apas szlilés lehetGségével jelenik meg. Az ezzel élni tudd szil6 nék szdamara ez nemcsak a tarsas
tdmogatast és kozos szllésélmény szamos pozitiv kovetkezményét biztosithatja, hanem a targyiasitas
és kiszolgaltatottsag enyhitését is: az apa jelenléte tényleges védelmet jelenthet a szil6 nével vald
bandsmadd, példaul a kommunikacié mddja terén. Szintén a csalddi szolidaritds nyilvanulhat meg az
anyanak biztositott fizetett segitség esetében (legyen ez legdlisan megvasarolt szaktudas, segitség,
vagy kérhazi paraszolvencia). Jol érzékelhet6 az utdbbi évtizedekben erGteljesen kiépld piaci
professziondlis segitségnyujtds is, amely egyértelmden az intézményi szolidaritas hidnyossagainak
kompenzalasara jelent meg (szoptatasi tanacsadas, korai fejlesztés, gydgytorna, alapozé torna,
beszédinditds, pszicholdgiai tandcsadas stb.). A csaladi szolidaritas ugyanakkor egyaltalan nem



magatdl értetddd, példaul a sziilGi, hazas vagy élettarsi segitség hianya interjuinkbdl és az online
segit6 csoportok elemzésébdl is kiderilt, mint ahogy az is, hogy nem mindenki fordul a védénéi
szolgdlathoz segitségért, mely utdbbi feltarasanak részletesebben utanajartunk. A szakért6k azt is
kiemelték, hogy a csalad tamogatdsa annal fontosabb, minél rosszabb a csaldd szocio6kondmiai

hattere, ugyanakkor ezekben az esetekben gyakrabban diszfunkcionalis ez a segitség.

Az intézményes és kollektiv szolidaritashidny kollektiv megklizdési stratégidja a nyilvdnossaghoz
kapcsolddik, e téren a szolidaritaspotencial erGsodését lathatjuk, de kutatasok hianyaban lehetséges,
hogy ez tulnyomodrészt az internetes aktivitas lathatdsaganak koszonhet6 (és egy szlikebb rétegre
korlatozodik). Az intézményi szolidaritast a szlilészeti kérhazi ellatas mar ismert szolidaritashidnyos
sajatossdagain tullépve tulnyomaorészt a védénéi haldzat és az allami laktacids szakértd intézményen
keresztil vizsgaltuk. Szakért6i interjuinkbdl az a benyomas alakult ki, hogy a kismamakat érinté
problémakat az egészségiigyi és szocialis intézmények ,lefelé” nyomjak a rendszerben. igy a védénék
és gyerekorvosok sokszor kompetencidjukat meghaladd egészségiigyi vagy szocialis problémak
megoldasanak elvarasaival szembesilnek. A védéndk esetében nyilvanvaldva valt, hogy a két
kiilonboz6 alrendszer feladatai és megoldasi logikai az ehhez felkinalt megoldasi eszkdztarral lassan
szétfeszitik a védéndi funkcid kereteit. Az is lathatd, hogy a kilénb6z6 mezG6k (kérhaz, véddéng,
kortars segités) csak esetlegesen kapcsolddnak 6ssze, a kiilonb6z6 logikdval (normdval, stratégiaval)
m(ikod6é mez6k széttartanak. A segitd aktivitas — legyen akar professzionadlis vagy laikus — ott is
onmagat kényszeriil felépiteni (intézményesiteni vagy piacositani), ahol a kiilénb6z6

kompetenciateriletek, szakért6i mez6k egymasra épilhet(né)nek.

A segitségnyujtasnak azzal a formdival is talalkoztunk, amikor ez az intézményes szolidaritas
szabadlyainak atlépésével tortént meg: ezek a konkrét segit6 vagy szolidaritasi aktusok jelenhetnek
kompetencia tullépést, szabalyszegést. Mindez 6sszefligg az intézményi rendszerek
m(ikod6képességének atalakuldsaval. A kés6modernitds egyik jellemzdje, hogy szocializaciot végzé
intézmények programja soha nem fliggott ennyire erésen az intézményt képvisel§ személyétél,
kompetenciaitdl. igy adott intézményi program — esetiinkben példdsul az anyasagra szocializalds —
tadrsadalmi elvardsainak elsajatittatasa az intézményes képvisel6 személyére terhel6dik.

Ez a feladat, ennek minden kreativitasaval, lehet vonzo kihivas, de nagyon erésen kétédik az
Onkizsdkmanyold hivatassa valashoz. A védénék (és megkérdezett orvos szakértGink is) ennek
teljességgel tudataban vannak, hiszen a védéndgi intézmény maga a giddensi értelemben vett reflexiv
intézmény. A reflexivvé valé intézmények perszonalizdlédasaval és az intézményes keretek
(szabalyok, stratégiak, programok stb.) rugalmassa valasaval azonban az intézmények nevében
eljarokra harul az a teher is, hogy kezeljék a diszfunkcidkat, és erésitsék az emancipatorikus
tendencidkat. A kutatds ravilagitott, hogy az intézményi szolidaritas funkciondlis miikodéséhez az
intézményes segit6k a hianyzoé tudast 6nszolgalombdl, a sajat szabadidejikben, raadasul sajat anyagi
finanszirozdssal szerzik meg, kiilonb6z6 képzéseken, amit azutdn adott intézmények kihasznalnak és
amit az allam nemigen honoral.

7 sre

Tudhato, hogy az egészségligyi és a szocialis alrendszerhez egyarant kapcsolédé magyar védénéi
haldzat kitlizott céljaihoz és feladataihoz nincsenek a megfelels feltételek hozzarendelve. Az
adminisztrativ vagy kifejezetten biirokratikus elvarasok névekedése mellett a feladatok
diverzifikdléddsa is hozzajarul a tulterheltséghez (illetve a pdlyaelhagyashoz, kiilénosen a fiatalok
korében), tovabbnodvelve az egyre kevesebb emberre jutd teriilet ellatasanak terheit. A klasszikus
véddéndéi feladatok kiegésziilnek a méhnyakrakszlréssel, sokan a szoptatdsi tanacsaddi képzést is
elvégzik kiilon tanfolyam keretében és mindemellett egyre hangsulyosabbak a pszicholdgiai
segitségnyujtasbdl adddo feladatokképzésben nem megjelené problémak kezelése, elsGsorban a

kapcsolati problémak és a depresszid. Az intézményes pszicholdgiai segitség teljességgel hidnyzik a



rendszerbdl: csak nagyon kevés anya jut el fizetGs maganpraxisba akar a gyermekagyas idGszakban
vagy azt kovet6en megjelend szorongds, panikbetegség, depresszié esetében. S6t, a kismamak
jellegzetes pszicholdgiai problémainak mar csak a felismerése is alapvetd hidanyossaga rendszernek:
még a jomaodu paciensek sem jutnak el segitséget nyujtani tudé megfelel6 szakemberekhez, mivel
nagyon kevesen specializdlédnak e teriletre. Példaul spontdn vetélésre, az orvosi vagy muvi
abortuszra egyik intézményes szerepld vagy segité haldzat sincsen megfelelGen felkésziilve, noha
évente 15-18 ezer spontdn vetélés torténik (aminek 30%-a mar kozépidGs magzat vagy megsziiletett
magzat).

Az intézményes szolidaritas mikodésének alapvetd eleme a bizalom. A véd6néi rendszerben
jelenlévé kotelez6 adminisztracio és a csaladsegit6, gyermekvédelmi szolgalatok jelz6rendszerének
elemeként a csalad életébe, intim terébe belép6 védénd gyakran gyanakvast valt ki. Sokan
ellenérzésként élik meg a védéndbk latogatdsait, gyakran elhdritva az intézményes segitségnyujtast,
masok értetlentl és tajékozatlanul fogadjak megjelenésiiket. Az egészségligyi és a szocialis
alrendszerek metszéspontjaban sokszor maguk a védénék igényelnének tisztabb
kompetenciakijel6lést, mikdzben mind a laikusok, mind az egészségligy bizonyos képviselGi
kétségbevonjak szakmai autoritasukat, kompetenciaikat (pl. a laktacios szakért6 orvosok a szoptatas
terliletén). Ezzel parhuzamosan a véddndk egy része a konkurenciaként megjelené szoptatasi
tanacsaddk hozzaértését kérdGjelezik meg, mas védéndék tidvozlik a parhuzamos segitségnyujtast
(barmilyen szintl is legyen is az). Némileg hasonlé helyzetet [atunk a gyermekorvos-védéné
komepetenciahatarok esetében: hol élesen kiilénvalnak, hol pedig az intézményes segit6k és a
paciensek hallgatdlagos megegyezéssel fordulnak a védén6hoz egészségligyi kérdéseikkel,
problémaikkal megkeriilve a helyi gyermekorvost. A kismamak legnagyobb online féruman egy
honapon 4t tarté adatgydijtés sordn az derdilt ki, hogy az anyak szemében a védéndk kifejezetten
respektalt szakértbk, akik a kismamakkal rendszerint m(ikodd, bizalmi kapcsolatot épitenek ki. Ez
kiilondsen szembet(ing a gyerekorvos megitélésével 6sszevetve, akik messze gyakrabban tlinnek fel
negativ szinben.

Az intézményes szolidaritas hidnyossagaira a védénSk maguk is reflektalnak: jé par olyan alapvet6
problémat latnak, ami szorosan Osszefligg segité munkdjukkal, de amiben nem tudnak segitséget
nyujtani. Ezek elsésorban a lakhatds, az anyagi és parkapcsolati problémdk, a kapcsolaton beliili
erdszak, a pszicholdgiai segitségnyujtas intézményes hidnya.

Egy ilyen atalakuld tarsadalmi kbrnyezetben nem meglepd, ha a kismamak egy része ambivalens
madon viszonyul a szakért6i segitséghez. Az online 6nsegitd kismama csoportok vizsgalataban ez az
ambivalenciaja szembetlnd volt, mint ahogyan az is, milyen dominans mértékben van jelen egy
0sztonds, esszencialista anyai identitas narrativaja és igazolasi médja (ilyen példaul az anyai
megérzés, akar a szakértdi/orvosi véleményt is fellliréan). Lathatdéan a dominéans eldologiasitd,
hierarchikus narrativa ellenpdlusaként létrejott diskurzus azonban nem rendelkezik emancipatorikus
potenciallal, a giddensi értelemben vett fundamentamentalista (és megosztd) reagalasi modként
értelmezhetd.

Az 6nszervez6d6, emancipatdrikus szolidaritasi cselekvéképességrél 6sszefoglaldéan azt allapithattuk
meg, hogy mind az dnszervez6dés, de még az egyéni laikus szakértGvé valas cselekvGképessége is
kivételen nagy belsé és kiils6 eréforrasokat feltételez. Ez kevésbé bizonyult meglepetésnek, arra
azonban kevésbé szamitottunk, hogy az intézményi szolidaritasban is, ennek mikodtetésében
mekkora szerepe van a szolidaritasi kontingencidnak. Kutatasunk alapjan az a benyomdasunk, hogy az
Onsegit6, dnszervezGds csoportok leginkabb akkor jonnek létre (illetve maradnak fent tartésabban),
ha a létrehozd anya vagy anyak nemcsak nagyon motivaltak, hanem valamilyen szakértGi szerepbdl
szarmazo 6nbizalommal vagnak bele a szervezésbe. Ez leggyakrabban valamilyen egészségligyi vagy



e

pedagdgiai, véd6néi végzettséget jelent. Szintén megergsitésre szoruldé benyomas, hogy ezek az
Onsegit6é csoportok akkor maradnak fent hosszabb tavon, ha valamilyen médon intézményhez
kapcsolddnak.

Szolidaritds az allami gyermekvédelemben (Racz 2019, 2020a, 2020b, 2020c)

A gyermekvédelmi terlleten készitett esettanulmany célja az egyes szerepl6k perspektivajabdl a
rendszer funkcidinak és diszfunkcidinak azonositasa, a segité helyzetek értékel6-elemzése, az, hogy a
gyermekvédelem célrendszere a gyakorlatban hogyan érvényesiil, a rendszer kivel szolidaris,
egyaltalan a gyermek / ellatott jogai hogyan azonositottak. Az eset kivalasztasanak alapvetd
szempontja volt, hogy egy olyan gyermekvédelmi élettortrénetre nézziink ra, ahol az allami
gyermekvédelemben ismétlédnek, illetve hasonldé mintazatot mutatnak a hozott, csaladbdl ered6
problémak. Kerestiik a valaszt arra, hogy a gyermekvédelem altal azonositott csaladi problémakra
milyen megoldas sziiletik az dllami gyermekvédelemben, majd a gondozasi folyamat soran fellépd
problémakra hogyan reagal a rendszer. Az esettanulmanyban a rendszer szereplGinek érdekei,
ellenérdekei is azonosithatdk. Szamos ponton ellentmondast tapasztaltuk a kiilonb6z6 nézépontok
ismertetésekor, kiilondsen a csalad problémajanak értelmezésére vonatkozdan, mely egyértelmuien a
rendszer m(ikédési hidtusait mutatja, azt, hogy a gyermekek és fiatalok és ugyanigy a sziil6k nem
rendelkeznek kell6 informacidval sorsuk alakuldsardl, igy elvesznek a rendszerben (Cossar et al. 2014;
Racz-Bogacs 2020).

Szolidaritas egy nem-allami fenntartasu nevel§szil6-haldzatban (Kovai et al. 2020)

A terepmunka sordn egy alapitvanyi nevelGsziilé haldzat intézményi atalakuldsat vizsgaltuk. A kutatas
alapvet6 konkluzidja, hogy a szervezet kiilonféle szintjein az atalakuldsokrdl alkotott elképzelések
eltéréek, az értelmezés kiilonbségei csak részben fakadnak az atalakuldasban érintett neveldsziil6k
anyagi veszteségeibdl. El6zetes vizsgaldodasaink alapjan azt feltételeztiik, hogy a vezetGség, a szakmai
segit6k, a , kiilsés” és ,belsGs” anyak nem csupdan az atalakuldssal kapcsolatban vélekednek masképp,
hanem olyan, a szervezet alapvet6 céljait, értékeit illet6 koncepcidkrol és fogalmakrél is (mint példaul
szegregacio-integracid, kozosség, intézmény, csalad, identitas stb.), amelyek az atalakulds szakmai
kontextusat képezik. Ezek az értelmezésbeli kilonbségek nem csupan megnehezitik a felek
kommunikacidjat, hanem egy allanddsult fesziiltséget teremtenek a vezetGség és a nevelGszilék egy
része kozott, holott a szervezet céljardl, mikodésérdl alkotott konszenzus jelentésen megkdnnyitené
a gazdasagi kényszerekbél fakadd megszoritasokkal valé megbirkdzast.

Az interjuk alapjan az 2013 és 2018 kozotti id6szakkal, illetve a 2018-as dontéssel kapcsolatban két,
egymasnak ellentmondd elbeszélés él a vezetGség korében. Az egyik kizarélag gazdasagi, a masik
szakmai és gazdasagi okokkal magyarazza a 2018-as megszorito intézkedéseket tartalmazé vezetGi
stratégiat. A vezetGi interjuk szerint az integralt modell és a kiilsé halézat eredményességérdl jelenleg
nem all rendelkezésre mérés vagy vizsgalat. Noha az interjualanyok maguk fogalmaztak meg, hogy
nincs megbizhato bizonyiték az integtalt modellel kapcsolatban se pro, se kontra, az interjukban mégis
szakmai indokokkal magyarazzak a kiilsé haldzatra vald attérést. Ezek a szakmainak mondott okok tobb
olyan fogalom haszndlatahoz kapcsolddnak, amelyek az interjukban definialatlanok. Az ,integracid”,
az ,intézménytelenités”, a ,szocidlis munka szemlélet” az interjukban egy koherens, a vezetGség altal

atgondolt koncepciod részeiként jelennek meg, noha nem készilt tudomanyos felmérés e fogalmak



haszndlataval, és a vezetGség részérél sem alakult ki tudatos és valds konszenzus e fogalmak jelentését,
a szervezetre érvényes tartalmat illetGen. A két narrativa, a , gazdasagi” és a ,,szakmai”, nem csak a
valtozasok okait, hanem a valtozasok felelGseit is masban latja. A ,gazdasagi” narrativa esetében a
felelGs/ok a szervezeten kivili szereplé (nemzetkézi szervezet, globalis pénzigyi helyzet, magyar
kormdny stb.), a ,,szakmai” narrativa esetében a szervezetben kereshetd az ok (régimddi szervezet,
elavult falumodell, valamilyen szempontbdl alkalmatlan nevel6szil6k). E két narrativa
Osszegabalyodasabdl épiilé érvrendszer a vezetdség nevelSsziilSkkel valé kommunikacidjaban allando
félreértésekhez, sziikségszeri konfliktusokhoz vezet. Megbontja a szolidaritast a vezetdség és a sziil6k
kozott, kiélesiti a budapesti vezetGség és a ,vidéki” falvak kozt meglévé régi keletl szervezeti
ellentéteket, tagadva vagy legalabbis elhomdlyositva a tényt, miszerint a vezet6ség 2013-ig az integralt
intézmények megmentéséért kizdott.

A szocioldgiai kutatasok szerint a magyar tarsadalomra is jellemz6, hogy a tarsadalom mikodése
szempontjabdl kulcsfontossagl gondoskodasi, igy a gyereknevelés is munkaként ,lathatatlanna” valik.
A gyereknevelés terepén ez azt jelenti, hogy a szlil6kkel, de kiilondsen az anyakkal szemben magatdl
értet6d6 és elvart viselkedés, hogy erdGforrasaikat nagymértékben a gyereknevelésre forditsak
barmiféle ellentételezést nélkil. Ez azt is jelenti, hogy a gyereknevelés erGforrasigényét széva tenni,
érzelmi, szellemi, vagy anyagi teherként értelmezni normaszegésnek mindsil, a szillGi szeretet
hidnyaként van megbélyegezve. Ugyanakkor még ilyen feltételek mellett is megéri sziilének lenni, mert
a gyermeknevelésbe fektetett érzelmi és fizikai munka, anyagi és mas t6ke érzelmi kielégiilést, az
értelmes élet érzését, és valamilyen mértékben anyagi megtérilést is igér.

A szimbolikus-érzelmi és anyagi el6nyok érvényesiilésének egyik kbzponti eleme az az igéret, amely a
kapcsolat idGtlenségére, felbonthatatlansagara vonatkozik, arra a varakozasra, amely szerint a
gyermekeikre a szll6k kilonféle médokon, halalukig szamithatnak. Ezzel szemben a nevelGsziilGség
természetes és sziikségszer(i velejardja az az érzelmi teher, amely abbdl fakad, hogy a nevelt gyerekek
elhelyezése mindig ideiglenesen térténik. A neveldsziiléségnek mindenképp id6beli korlatai vannak: a
hazagondozas, kilonféle okokbdl mas nevel6sziil6h6z gondozas vagy az Oorokbeadds is ott van a
lehetséges forgatdkonyvek kozt; de legkésébb a gyerek felngtté valasa — formalisan - mindenképp a
nevelGszilGi szerep végét jelenti. A nevelGszilGi csaldd miikodése mar csak ezen id6beli korlat miatt
sem tud soha teljes mértékben megfelelni a mainstream csaladi normanak.

A korabbi modell ezt a korlatot Ugy igyekezett oldani, hogy az anyagi er6forrdsokat b&ségesen
biztositotta, a nevelés érzelmi és logisztikai-fizikai feladatait megprébdlta tobb szerepld kozt
megosztani. Ezzel egy olyan egyensulyi modellt célzott meg, amelyben a szll6-gyerek kapcsolat
szimbolikus, hosszu tavu nyereségeinek hidnyat kompenzalni lehetett: egyrészt az anyagi és érzelmi
tehermentesitéssel, masrészt a nevelGsziil6k anyagi jutalmazdsdval. Paradox médon az integralt
modell éppen ezzel kdzelitette a nevelSsziiléséget a mainstream csaladi kapcsolatokhoz.

Az Uj haldzati modell, azzal, hogy a mainstream csaladi mlkodést tekinti mérvaddnak, a
gyereknevelési munkakat Ujra a ,,Iathatatlansdg” irdnyaba tolja. A nevelGszild privat er6forrasainak
bevonasat sokkal inkabb magatdl értet6dGnek tekinti, az dnkizsdkmanyolast sziikségszerdvé teszi, és
ezzel parhuzamosan nem csak az anyagi, hanem a szimbolikus elismerés is jelent&sen csdkken.
Fontos azonban latni, hogy nem tudatos vezetGi dontésekrél van sz4. A lathatatlansag felé vald
elmozdulas nem szandékolt kdvetkezménye annak a folyamatnak, amely azt célozza, hogy a
nevelGszilSi viszonyok a mainstream magyar tarsadalom csaladi viszonyaihoz — egy elvek szintjén
idealizalt, am a gyakorlatban igen gyakran erGforrasszegény, dnkizsakmanyolé és egyenlétlen
m(ikodéshez — legyenek hasonlatosak.



Szolidaritds a nevelési tanacsadok vilagaban (Kepics et al. 2021)

Az allami ellatas keretében szakértSk altal nydjtott szolgaltatasokban kialakult intézményi, kliens és
kollegialis kapcsolatok mindségére vonatkozd értelmezés narrativaiban két jellemzé figyelheté meg.
Az elsé faktor ahhoz kapcsolddik, hogy az allami ellatason beliil a szolidaritas kiemelt célja egy adott
képesség vagy részképesség funkcionalitasanak novelése, amelyhez sziikségszer(i, hogy a
teljesitmény, valamint annak bemeneti értéke szamszerdsithet6 legyen. A szakértGi bizottsagi
feladatok, vagyis a funkcionalitds mérhet6vé tétele hianyosan ellatott, ennek kovetkeztében a
kliensek iranydba megnyilvanuld szolidaritas korlatozott marad. Hangsulyosan jelenik meg a
szolidaritas akadalyaira vonatkozd narrativa és az azokra adott reakciok. A masik szempont a
szakért6 segitGk; a tarsszakmak képviselSinek és a sziil6k szempontrendszereinek litkdzése, mas

szdval a kontingencia mértéke és az erre vonatkozé magyarazatok, adott reakcidk.

A szolidaritas kifejezését hatraltatéd tényez6k (hidanyosan elladtott szakértGi feladatok;
szakemberhidny; infrastruktura hidnyossagai; leterheltség mértéke) kbvetkeztében a szakértdi
szempontok alapjan meghatarozott kliensut ideiglenesen megreked, egyes ellatdsi formdakban a piaci
ellatds pedig jogszabalyi akadalyokba ttkozik. A szakirodalom és az interjuk alapjan valdszin(sithetd,
hogy az ellatas févaroscentrikus, az leirt hidnyos ellatdsi folyamat a févaroson kiviil hangsulyosabban
jelenik meg. A szolidaritas kifejezésének fenntartasara vonatkozé eréfeszitéseket a szakért6k részérél
a “kiskapuk” keresése és az ad hoc megoldasok jellemezték. Ezzel parhuzamosan a sziil6k arra
kényszerilnek, hogy egyéni utakat alakitsanak ki. A fenti kényszernek a kozéposztalybeli habitussal
rendelkez6 sziil6k tudnak jobban megfelelni, akik képesek reflektalni a véges eréforrasokra, valamint
az ellatdrendszer korlataira, kovetkezésképpen 6k egylttmiikédSként mutatkoznak a szakérték
szemében. Ok azt “veszik ki” a rendszerbél, amit az nyujtani tud, igy kettds ellatast vesznek igénybe a
gyermekeik szamara: az allami mellett, az esetleges hidanyokat maganszolgaltatasok igénybevételével
potoljak.

Az interjuk alapjan az egyes szerepl6k céljainak eltérése figyelhet6 meg. Az alacsonyabb
tarsadalmi helyzetben 1évé sziil6k esetén kiemelkedik, hogy id6nként nem Iatjak 4t a rendszer
mUkodését, emiatt né annak a valdszinlsége is, hogy az ellatas tétjével sincsenek tisztdban. Az a
szUl6, aki nem képes atlatni a folyamatot vagy alternativ utakat kidolgozni, az a szakszolgalati dolgozd
szemében, mint felel6tlen sziil6 jelenhet meg. A szakemberek a sziil6kkel valé kapcsolatukban a
stigmak elkeriilését; a szakért6k altal meghatdrozott problémara vald érzékenység hianyat; a zavar,
mas problémakhoz képest hattérbe soroldsat érzékelik. A fenti hatds még abban az esetben is
megjelenik, ha a szakemberek maguk is alacsony szinvonaluként jellemzik az ellatdst. Ez ndvelheti
annak a valdszinlségét, hogy a kapcsolatban paternalizald, valamint patologizald attitlid alakuljon ki
jellemz6 viszonyulasként. A kontingencidk kezelése szempontjabdl a szakértGi szempontok asszertiv
kommunikaldsa és a szakértGi kontroll novelése emelkedik ki az interjuk narrativdjaban. Fontos
hangsulyozni, hogy a szakért6k reflektalnak a kontingencia min&ségére és kiemelik a személyre

szabott ellatas fontossagat.

A szolidaritasra épil6 kapcsolatok mindségérdl alkotott szubjektiv narrativat tehat

befolyasolja az egyes szereplGk, szakértGi szempontokkal vald azonosulasanak, és az erre vald



reflexionak a mértéke. Erdekes jelenség, hogy néhdny esetben a sziil6k szakértsi szempontokkal valé
azonosuldsa kontraproduktiv is lehet, annak okan, hogy a piaci ellatastdl a sziil6k nagyobb
hatékonysagot varnak, emiatt ellenallas jelenhet meg az allami ellatassal szemben. Tovabba passziv,

befogadd attitlidot er&sithet meg.

Osszességében az allami ellatason belill az infrastrukturalis és személyi hianyossagok miatt a
szakértGi vizsgalati ellatas csak korlatozottan tudja kielégiteni a kliensek igényeit. Ennek
kovetkezménye, hogy a szakértGi szempontok alapjan meghatarozott kliensut ideiglenesen
megrekedhet, egyes ellatasi formakban a piaci ellatas pedig jogszabalyi akadalyokba ttkozik. A
kapcsolat min&ségét befolydsolja a szerepl6k motivacidinak 6sszhangja. A szereplSk a hidnyossagokat
és a kontingencidkat egyéni megklizdéssel igyekeznek mérsékelni.

A szakért6k megklizdésének eszkdze a szakért6i szempontok és tevékenységiik megismertetése a
tobbi szerepl6ével; a szakért6i szempontokkal kapcsolatos érzékenység névelése; a személyre szabott
ellatds igényének megfogalmazasa és az ellatds hidnyossagainak kompenzaldsa. A szil6k jellemz6
megkizdése a szakértdi szempontokkal valé azonosulas; alternativ piaci megoldasok keresése; a
kapcsolatbdl vald kilépés. A felel6s vezetbk, az iskolarendszerben dolgozd pedagdgusok, allami segit6é
szerepben dolgozd szakemberek és a csalddok kapcsolatrendszerében a szolidaritas f6 korlatjaként a
koz0s megértés és kozos célmeghatarozas hidnya rajzolddik ki. A rendszer hibdinak kompenzaldsa az
egyéni felelGsségként artikulalodik, hol a szll6, hol a szakember feladataként, azonban az elégséges
ellatas lehetdsége erésen esetleges, kevesek szamara elérhetd, mikdzben a gyermekek narrativaja

kevésbé hangsulyosan jelenik meg.

Szolidaritds a szenvedélybetegekkel foglalkozd intézményekben (Szécsi J)

A szerfligg6kkel foglalkozé intézmények egyik f6 diszfunkcidja, hogy a kizardlagos szakértGi modell
alkalmazasa kovetkeztében a kliensek olyan tavolsagot élnek meg, amit a szolidaritas hidnyaként
azonositanak és ami akadalyozza az 6szinte kommunikdciét. A tarsadalmi stigmak az aktiv
szerhaszndlat ideje alatt erGsitik a rejt6zkodést és akadalyozzak a segitéskérést, igy a valtozas
lehetGségét is. A feléplilési szakaszban megélt tarsadalmi elGitéletelek egyrészt fokozzak a
szégyenérzetet, masrészt akaddlyozzak a felépiilés egyes elemeihez nélkiilozhetetlen feltételek
megvaldsulasat (pl. munkavallalds). Masrészt a tarsadalmi megitélés differencidl is az addikcids
problémakkal kiizd6k kozott. Mig egyes szercsoportok torténeti multja miatt elfogadottak és az
egyén szlikebb-tagabb koérnyezete éppen a tarsadalmi kzmegegyezés, valamint az addikcids
szakpolitika sugallatara, a fliggd fogyasztast is sokaig bagatellizalja. A fogyasztas és a fligg6séggel
egyutt jard problémdk halmozéddsanak lathatatlan hatarat atlépve pedig mindez atfordul
megvetéssé, elszigeteléssé, érdemtelennek nyilvanitassa, tehat egy moralizald attitld lesz jellemzé.
Az illegitim szerhasznalatnal eleve ez a jellemz6 gondolkodas a tarsadalom és a dontéshozdk fejében
is, figgetlenll éppen a tudomanyos tényektél is.

A segit6 szakemberek a tarsadalmi megitélés, hibaztatas és diszkrimindciét igyekeznek tompitani,
azonban a mentélis 6nvédelem és/vagy a célcsoporttdl vald elkulonulés kifejezése miatt, sokszor
éppen a tudomanyos szakértelem hangsulyozasa tavolsagot teremt a szakember és kliense kozo6tt.
Sokszor ennek kdszonhet6 a hatékony segitségnyujtas kudarca: a szakember Ugy éli meg, hogy nem
motivalt, nem egylittm(ikodé a kliens; a szenvedélybeteg pedig arrdl szamol be, hogy ,,nem figyelnek



eléggé rd”, vagyis sokkal inkabb tipusnak, mint egyénnek kezelik, valamint a megértésre torekvés
hidnydaval az autondmidja is séril. A szolidaritds és a jéléti allam lebomlasaval egyiitt jard
eldologiasitd, menedzserista szocialis munka meger6sddése az addiktoldgiai teriileten is megjelent.
Emancipatorikus potencial a fentiek ellensulyaként hatd kozosségi szervez6désekben, a kozosségi
értékeket hordozé kezdeményezésekben érhet6 tetten. Er6s6dott az 6nsegit csoportok, terapias
kozosségek erGsodése, a ,,peer-group” segités és mentor rendszer kialakitasa az addikcids
problémakkal kiizdd, felépil&k kdrében informalis vagy civil keretek kézott. E tendencidk
kovetkeztében az allami és civil diskurzus szétvalik. A szolidaritas értéke mentén a segitést
kozéppontban tartoé civil kezdeményezések sokszor versengd, szamos szakmai és tapasztalati tudast
egyesitenek, melyek megvitatasa a hivatalos, allami addikcids politikan kivil, kozosségi terekben,
online mini-konferencidkon zajlik.

Az addikcids problémaval kiizd6k narrativajabdl kirajzolddik, hogy bar az egyéni sajatossdgokat
figyelembe vevd szolgdltatasokat, individualis valaszokat keresnek, valdjaban szdmos esetben a
kozosségi programokban taldljdk meg a hatékony segitségnyujtast. A magasabb tarsadalmi réteghez
tartozdk a piaci szektorban igyekeznek szolgaltatasokat igénybe venni, elsGsorban a stigmatizacié
elkerilése, a diszkrécié garantdlasa miatt. A piaci alapon nyujtott szolgaltatasok az utébbi években
bdviiltek, de a szakértbi tuldimenziondlds, valamint a kozosségi szolgaltatdsok hianya, illetve a magas
novekvé szolgaltatasi dijak miatt ezek sem tudnak kielégité megoldast nyujtani.

Szolidaritds és segités pszichés problémakkal kiizd6 személyeknek egy online kdzdsségi
oldalon (Banyai-Légman 2021)

A kutatasban résztvevék korében jellemzd, hogy gyerekkorukban valami trauma érte Gket, tébben
gyerekkori bantalmazasrdl szamoltak be, volt, ahol az egyik szil6 alkoholista volt, vagy depresszios,
vagy ahol elhagyta a csalddjat. Tobben mar gyerekkorukban azt érzékelték, hogy nehezen tudnak
beilleszkedni a kiilonb6z6 kozosségekbe. Az életutakban ugyanakkor erdsen jelen van a felépiilés,
amiben fontos szerepe van a munkanak, s a kiilonb6z6 tamogatast nyujtd szerepl6knek, elemeknek is
mint pl. elldtérendszer, az altalunk vizsgdlt online segit6 oldal, sorstarsak, csalad, 6nmaguk stb.

Az érintettek tobbsége szamadra a pszichiatriai betegség valami negativat jelent. Dominansan
megjelenik a fogalom kapcsan a stigma, a tarsadalombdl, k6zosséghdl vald kirekeszt6dés, a félelem a
pszichiatriai betegnek diagnosztizalt emberektdl, illetve magatdl a betegségtdl, a meg nem értettség
és az ellatérendszer kiilonb6z6 elemei. Mindez megerdsitheti alaphipotézisiinket, vagyis hogy a
tdrsadalom szemében a pszichidtriai betegnek diagnosztizdltak nem érdemesek a tdrsadalmi
szolidaritasra, segitségre.

A segités és szolidaritas kapcsdn sokféle, pozitiv és negativ tartalom egyarant megjelent a
fokuszcsoportokon, interjukban. Nagy hangsulyt kapott a segitségnyujtas és a segitségkérés, a
kolcsOnosség az empatia és a meg nem értettség is, amit szorosan Osszekapcsoltak a szolidaritas,
segités hianyaval. Az egyik legnagyobb pozitivumként emlitették, hogy az altalunk vizsgalt online
oldalon sorstérs segit6ként is megjelenhetnek. Ugy érzik, a sorstarsak elfogaddbbak egymdssal,
kozottik nagyobb a szolidaritds, egymas segitése, mig a tarsadalom szerint elitélendd, szégyellni valé
dolog a pszichidtriai betegség, s épp ezért nincs feléjik szolidaritds, hiszen 6k nem érdemelnek
segitséget. Az altalunk vizsgalt online oldal anonim, igy senkit nem bélyegeznek meg ezaltal,
ugyanakkor igy 6k is a részévé valnak a rendszernek, ahol rejtegetni kell a pszichiatriai betegséget.



A segitségkérés kapcsan rendszeresen beszamoltak arrdl, hogy nem kapnak segitséget, vagy nem
megfelel6 segitséget kapnak. Ennek oka lehet a pszichidtriai betegséggel egyiitt jar6 meg nem
értettség tarsadalmi, helyi k6z0sségi és egyéni szinten is. A megfelel6 segitség, a szolidaritas alapja
szamukra a megértés lenne. Az allami ellatérendszer szilik keretek kozott mozog, tobbnyire csak
gyogyszereket nyujt, beszélgetésre vagy mas kezelésre nincs id6, a piaci alapon miikodé ellatasok pedig
résztvevBink szamara anyagi okok miatt tébbnyire nem elérhetéek. A csalad, a kozvetlen kérnyezet
szamara viselkedésik gyakran félelmetes, érthetetlen, ami miatt vagy egyaltalan nem tudnak vagy
akarnak segiteni nekik, vagy mas, kllsé szerepl6t, példdul az allami elldtérendszert hivjak segitségill,
ami viszont sok esetben az érintettek szerint nem megfelelG segitséget nyujt szamukra.

Ugy tiinik, a pszichiatriai betegnek diagnosztizalt embereket sok esetben valéban nem tartjak segitésre
érdemesnek. igy az altalunk megkérdezettek szdmdra az Onsegités és a sorstars segités kerilt a
kozéppontba, ahol a hasonlé tapasztalatok alapjan létrejohet valamilyen mértékben egymas
megértése, a szolidaritas. Az altalunk vizsgdlt online oldal igyekszik a segités, szolidaritds hidanyat
potolni szamukra, hiszen itt sorstarsak adnak és kapnak egymasnak segitséget, akik hasonld
élettapasztalataik, élményeik miatt képesek egymas megértésére, s ebbbl a megértésbdl fakaddan
képesek lehetnek megfelel6 segitséget nyujtani egymasnak. Rdaddsul a sorstdrs segités nemcsak
hatékony lehet és kozosségérzetet adhat, hanem bliszkeséget, pozitiv identitdst is biztosit a
felhasznaldnak, aki nem csak segitségre szoruldként, hanem segit6ként is megjelenhet, ami
hozzajarulhat a felépliléséhez, jollétéhez is az adott egyénnek. Ugyanakkor tébben emlitik, hogy a
segitésnek kell, hogy legyenek hatarai is: amikor a segitének nem jé, hogy segit: tul sok energiat, tul
sok id6t vesz el téle, visszaélnek a segitéssel, bizonytalan abban, hogy megfelel6en segit-e, hiszen
nem szakember, tul nagy a felelGsség vagy masrészt nem megfelel6 a segités a segitettnek, a segité
dont a segitett helyett, ,tul sok” a segités.

A segités kapcsan a résztvevék kozott tobbszor is el6jott az ongyilkossag kérdése, ami kiilondsen jol
megvilagitja, hogy mennyire fontos a segités hatarait megallapitani. Az oldalon volt egy olyan korszak,
amikor rendszeresen mUkoédott online médon egy ugynevezett spontdn alakulé krizis csoport, akik
megprobaltak az dngyilkossagot emleget6 sorstdrsaiknak segitséget nyujtani. Ezek az esetek gyakran
ugy zarultak, hogy amikor mar ugy érezték, nem tudnak segiteni, mentét hivtak, amit viszont az
érintettek gyakran nem megfelel6 segitésként értékeltek. Jelenleg nem mikodik ez a fajta segités,
viszont elérhet6ek az oldalon a krizisvonalak és a menté telefonszamai. A csapat tagjai ugy értékelték,
hogy 6k ezt a fajta segitést mar nem tudjak, akarjak bevallalni, ez tul sok energia, tul nagy felelésség,
nem az 6 kompetencidjuk, nem donthetnek a masik helyett, nem tudnak segiteni a masikon ezekben
a helyzetekben, tul nagy teher ez mindenki szdmara, és nem feltétlendl ,jé segités” a segitett
szemében. El kell tudni fogadni, hogy nem lehet mindenkinek segiteni, nem biztos, hogy az a ,,jo
segités”, amit a masik annak gondol.

Osszességében elmondhatd, hogy a pszichiatriai betegnek diagnosztizaltak hazai elldtasarais a
bizonytalansdg, a kontingencia jellemz6, tarsas-tarsadalmi megitélésiik kirekeszt6. Az altalunk
vizsgalt sorstarssegité weboldal az ellatasi hianyokat prébalja betolteni és a kdlcsonds emberi
megértést, tdmogatdst, egyenl6 bandasmadd érzetét prdobalja pdtolni. Azonban egy ilyen kozosségnek
is vannak korlatai, mégis kulcsszerepe lehet a felépiilésben.

Szolidaritas és gyloletblncselekmény (Takacs F 2021)



Osszességében elmondhatd, hogy nagy kiildnbségek vannak az aldozati csoportok kézott a
tekintetben, hogy milyen gondoskodashoz, szolidaritasi aktusokhoz tudnak hozzaférni, és ezek
mennyire felelnek meg az igényeiknek. A kutatds eredményei szerint a leginkabb kiszolgaltatott
helyzetben a roma etnikumhoz tartozo, a menekiilt és a transznem( aldozatok vannak. A roma
etnikumhoz tartozé aldozatoknal ennek oka az 6nszervez6dés, a halézatosodas és az
érdekérvényesités alacsony foka, ami lathatatlanna teszi Gket és megneheziti a segitséghez jutasukat.
A segit6 szervezetek képviselGinek beszamoléi szerint korabban viszonylag jél mikodott (még ha
nem is értek el minden roma kdzosséghez) egy olyan (nem gy(il6let-blincselekmény specifikus
tevékenységli) roma jogvéddSkbdl, segité szervezetekbdl allé haldzat, aminek a tagszervezetei,
haldzati 6sszekotbi egyszerre rendelkeztek lokalis tuddssal, kapcsolatokkal, terepismerettel, és
egyszerre voltak kapcsolatban gy(ilélet-blincselekmények aldozatainak védelmére,
érdekérvényesitésére specializalédott jogvédd szervezetekkel és a média képviselGivel. Tobbek
tapasztalata szerint az elmult években meggyengilt, szétesett ez a hdldzat, igy sokkal nehezebbé valt
az aldozatok elérésre, segitése. Ezt a helyzetet tovabb sulyosbitja, hogy sok esetben az dldozatokban
sem tudatosul specifikus aldozati mivoltuk és nincsenek tisztaban a jogaikkal, cselekvési
lehetdségeikkel.

Fontos szempont az aldozatok lathatdsaganak kérdése is. Minél inkabb Iathaté egy dldozaton, hogy
sérilékeny csoporthoz tartozik, annal valdszin(ibb, hogy erészakos tdmadas éri. A roma etnikumhoz
tartozd, kilfoldi, vagy transznem( dldozatok éppen ezért sokkal kiszolgaltatottabbak, és konnyebb
prédak lehetnek. A romak, a fedél nélkil él6k altaldban tradicionalisan alacsonyabb tarsadalmi
statuszuak, mint a tobbségi tarsadalom tagjai. A haldzatokbdl valé kimaradas és nyilvanossagtdl vald
elzartsag tovdbb noveli ezeket az egyenlStlenségeket. A fedél nélkil él6k azonban annyiban jobb
helyzetben vannak, hogy nagyvarosban tomérilve élnek, ami lehetévé teszi, hogy a segitékkel
kozvetlenebb kapcsolatot alakitsanak ki. J6 példa erre az Utcajogdsz hajléktalan embereknek
jogsegélyt nyujtéd szervezet mikodése. A szervezet 6nkéntes jogdsz munkatarsai minden héten
Budapest egyik kozterén, az aldozatok sajat kozegében, szamukra is kozértheté médon adnak
tanacsokat, nydjtanak segitséget, ami megkonnyiti az aldozatok szamdra a hozzajuk vald fordulast.
Ezzel szemben a szegregatumokban él6 romak nagy része soha nem talalkozott még olyan jogasszal,
vagy segit6vel, akivel ezekrdl a problémakrél tudna beszélni.

Az LMBTQ és a zsidd vallasi kozosség szervezeteirdl az a kép rajzoldédik ki az aldozatok interjuibdl,
hogy a tobbi sériilékeny csoporthoz viszonyitva konnyen el tudjak érni az aldozatokat, ismertek, sdrd
haldzatokba szervez6dnek, melyekben a szervezetek kozott stabil munkamegosztas és
egyuttmuikodés alakul ki; intézményesiilt segitési csatornakat mikodtetnek; a nyilvanossag tereihez
hozza tudnak férni és ott lehetdségeikhez képest tudatosan alakitjak a réluk sz6l6 narrativakat;
megfelel6 mennyiségl eréforras all a rendelkezésiikre; reflexivek; tovdbba proaktivan gyakorolnak
nyomast az allamra, ha ennek sziikségét latjak. Ezen feliil tobb esteben beszamoltak az interjuanyok
arrél, hogy olyan onvédelmi technikakat, tuddselemeket adnak at a potencidlis dldozatoknak, amivel
azok egy jovébeli tAmadas esetén meg tudjak magukat védeni.

A kutatdsbdl ezen felll egyértelm(ivé valt, hogy az univerzalisztikus humanista elveken, vagy a
csoportszolidaritason (esetenként aldozati soroskdzdsségen) nyugvé szolidaritas csatornainak és
haldzatainak kiéplilése nem kizarélag az erre felhatalmazott allami szervezetek és a civil akrotok
szandékatdl figg, hanem a hatalmi mez6 érdekeitdl és a nyilvanossag szerkezetének torzuldsatol
egyarant.



Szolidaritas kistelepuléseken (Sik 2020b)

A laikus és szakértdi segitési halézatok moralis paradoxonjai, valamint a szolidaritasért felelGs
intézmények diszfunkcidi kozti 6sszefliggések feltérképezését jeldltem meg a vizsgdlddasok tétjeként.
A szerteagazo teriileteken megfigyelhet6 szolidaritasi mintazatok parhuzamba allitasa céljabdl,
elkGl6nilé integrdacids logikdk mentén rekonstrualtam a segitési interakcidkat szervezé
értelmezéseket, valamint azok nem-szandékolt kbvetkezményeit. A Nagyfalvan kirajzolédé kép
alapjan elmondhaté, hogy idealtipikus formaban egyrészt egy kifelé zaro, befelé differencialo
kozosségi szolidaritds figyelheté meg, ami szigordan hierarchikus, rendies szerkezete okan egyszerre
k6z6nyos a raszoruldk tapasztalataival szemben, és dogmatikus a kiilonb6z6 pozicidkkal
kapcsolatban. Fontos hangsulyozni, hogy ebbdl korantsem a segitési haldzatok hidnya kovetkezik,
hiszen e keretek k6zott elsGsorban patronalé szolidaritasi kotések johetnek létre. Azonban ezek
szigoru hierarchidk mentén szervez&dnek, tovabba kiszamithatatlan keretek k6zo6tt, mely
tapasztalatok nem ritkan elidegenitéek. A kirajzolddoé idedltipus masodik elemeként, a korlatozott
reflexivitas keretei koz6tt szervez8dd egyéni és intézményi segitési haldzatokra utalhatunk. E
korlatok egyarant fakadhatnak az egyéni és koz6s érdekek 6sszemosddasabdl, eréforrashianybal,
szerepkonfliktusokbdl vagy a normativ alapok bizonytalansdagdbdl (andmia). A reflexiv szolidaritashoz
nélkilozhetetlen eréforrasok és sikerélmények hidnyaban e segitési interakcidk viszonylag ritkanak
tekinthet6k. Az idedltipus harmadik elemeként egy diszfunkcionalis elldatérendszer képe rajzolédik ki,
melyet egyarant jellemeznek a fenntartdssal 6sszefliggs inkonzisztenciak és latens rivalizalasok, a
tobbszoros funkcionalitasbdl fakadd érdekellentétek, valamint a biirokratikus irdnyitasi
mechanizmusok legitimacids valsaga. Bar e segitési haldzatok jelent6s szerepet vallalnak a falu
életében, egyuttal kdzvetitik mindazokat a finanszirozasi és m(ikodési kontingenciakat, melyek az
ellatérendszert altalaban is jellemzik, igy végsé soron egyszerre korlatozott hatékonysagu és
eldologiasito szolgdltatasokat kinalnak. Az idedltipus negyedik elemeként, az elklilonil6 integracids
szintek kozti kélcsonhatasok kdvetkezményei jelennek meg: a hieararchikus és elGitéletes kozosségi
szolidaritds expanzidja; adott integracios szint miikodését megalapozd tekintélynek az alternativ
szintek fényében torténé megkérddjelezése; az eldologiasodas és elGitéletek kovetkeztében a
szolidaritasi halozatok altalanos gyengiilése, a csoportkézi konfliktus elmérgesedése; és a reflexiv
intézmények marginalizaldsa; a biomedikalis hatalmi logika térfoglalasa.

Atfogd modellben megfogalmazva a fentieket, a nagyfalvai segitési halézatok
legszisztematikusabb formdban kibernetikai keretek kdzott szervez6dnek — mely konstellacidk
ugyanakkor egyszerre diszfunkcionalisak, eldologiasitoak, a kozosségi szolidaritas elGitéletei altal
befolyasoltak, belsé legitimacids valsaggal, valamint bizalmatlansaggal terheltek. A segitési halézatok
lehetdségterében szintén jelent8s szerepet toltenek be az egyszerre esetleges és kizard kdzosségi
szolidaritas rendies megnyilvanuldsai — melyek hierarchikus, patronalasi szemléletiiket kiterjesztik a
szakértGi rendszerekre is, mikdzben dogmatikus elGitéletekkel besz(ikitik a reflexié terét. llyen
feltételek kozott a reflexiv segitési haldzatok létrejotte valdszin(itlen, ezek jobb hijan kozvetitSivé
valnak a k6zosségi és szakért6i haldzatokbol érkezé expanziv hatdsoknak, nem ritkdan magukon
viselve azok eldologiasito és el6itéletes hatdsait, valamint kezeletlen kontingencidit — amennyiben
mégis megszervezédnek, ugy legfeljebb margindlis, eréforrashianyos pozicidéban, az elit kozénye és a
kozéposztdly ellenszenve altal kisérve.

Ezen idedltipikus modell alapjan belathatd, hogy Nagyfalva szolidaritasi haldzatai nem
egyszerlien a kiilénb6z6 integrdcids szinteken jelentkez6 paradoxonokkal terheltek. Legaldbb ennyire
fontos, hogy ezek egymdasba fonddo, 6sszefliggs rendszert alkotnak. Ennek legfontosabb
kovetkezménye, hogy az egyik vagy masik integracids szinten torténé — akar spontan, akar valamiféle



intervencié altal indukalt — valtozas esetén, az 6sszkép csekély eséllyel médosul: az eldologiasodas,
elGitéletek és kontingencidk tapasztalata megmarad, még ha azok oka mas is lesz. Egy példaval
érzékeltetve: hidba érkezik a faluba egy rendkiviil elhivatott és hatékony pedagdgus, aki célul t(zi ki
az iskolaban tapasztalt elGitéletek felszamoldsat, ha a kizard kdzosségi viszonyok meghaladdsat
kovetéen nem reflexiv, partneri viszonyok jonnek létre, hanem a tulbilrokratizalt, diszfunkcionalis
szakért6i rendszer problémai keriilnek el6térbe. A kiilénb6z6 szolidaritasi paradoxonok 6sszefliggd
rendszerré vald 6sszealldsa nem csupan amiatt problematikus, mert felhalmozédé ellentmondasok
kiilonosen megterhelik a segitési haldzatokat, egyarant lecsokkentve hatasfokukat és a beléjlk vetett
bizalmat. Ennél is nagyobb probléma ugyanakkor, hogy a paradoxonok rendszerét nem lehet
fokozatos lépésekkel felszamolni: minthogy a halézat valamely lokalis szegmensében tapasztalt
javulas egy masik szegmens paradoxonjainak benyomulasaval jar, igy nem szillethet meg az a
sikerélmény, ami igazolja a valtozas iranyat. Ennek megfelel6en a szolidaritdsi vakuum egy olyan
stabil komplexuma jon létre, melyben a bemutatott negativ spiralis folyamatok kizarélagossa valnak.

A szolidaritasi paradoxonok Osszetett rendszereit csakis olyan intervencidknak van esélye
megvaltoztatni, melyek nem csupan egyik vagy masik ellentmondast kezelik, hanem magat a
paradoxonok Osszefiligg6 rendszerét. A példahoz visszatérve: a lelkes pedagdgusnak nem elég csupan
az elGitéletek 6nmagdban is nehéz megvaltoztatdsan munkalkodnia, emellett az intézményi
diszfunkcidkkal is kezdenie kellene valamit, mikdzben a reflexivitas tereinek megerdsitésén is
munkdlkodnia kellene, rdaddsul mindezt egy 6sszefiigg6 folyamat keretében. Belathatd, hogy az ilyen
Osszetett dtalakuldasok spontdn lefolydsanak esélye elhanyagolhatd, tovabba a célzott programok
tobbsége sem képes felvallalni ennyire sokrét(i intervencids feladatot. Ezek hianyaban a szolidaritas
tovabbi erdzidja valdszinlsithetd. Bar Nagyfalva esete partikularisnak tlinhet, az ott azonositott
idealtipikus folyamatok részben vagy egészében szamos mas kontextusban is relevansak lehetnek —
ez pedig 6sszességében borus képet fest a késé modern szolidaritas kontingenciaival valé megklizdés
hazai esélyeit illetéen.

Jarvany és szolidaritds (Sik-Zakarias 2021a, 2021b, 2021c)

A szolidaritasi mez6 ideadltipikus pozicidinak, a hozzajuk tartozé tagabb strukturalis térnek és
tuddsszocioldgiai perspektivaknak a feltérképezését kovetben kisérletet tehetiink a jarvany
hatdsanak értelmezésére. A jarvannyal kapcsolatban mindenekel6tt azt kell kiemelni, hogy
korantsem légiires térbe érkezett, hanem egy olyan tarsadalmi kbzegre hatott, amit mar eleve
szamos szolidaritdsi inkonzisztencia és diszfunkcionalitas jellemzett. Nem kis részben annak
koészonhetSen, hogy maguk az egészségligyi kovetkezmények kevéssé valtak hétkéznapi tapasztalatta
(mind a megbetegedési, mind pedig a haldlozasi ratak megugrasa egyelére elmaradt) a koronajarvany
okozta valsag itthon elsGsorban materidlis (ezt jelzi a 13 szazalékos ndvekedése a jarvany ota Uj
anyagi nehézséggel kiizd6k csoportjanak), masodsorban mentdlis (6 szazalékos névekedés)
kihivasokkal jart.

A legégetGbb problémara ugyanakkor a legkevésbé érkezett segitség. A raszorultsaggal és
segitési gyakorlatokkal kapcsolatos kérdésekbél egyardnt az a kép rajzolddik ki, hogy az anyagi
problémaival j6 eséllyel magara maradtak a raszoruldk (az anyagi nehézséggel kiizd6k 23 szazaléka
jelezte ezt a hidnyt; segit6 szerepben pedig a valaszaddk 20 szazaléka jelezte, hogy legalabb heti
rendszerességgel szamithatnak e tekintetben ra). Ebben az értelemben elmondhatd, hogy a jarvany
egészségligyi keretezése az aldozati hierarchidban indokolatlan mértékben kitakarja a materialis
nehézségekkel kiizd6k szempontjait: akiknek akut egészségiigyi problémajuk nincs, azok idilt



megélhetési gondjai hattérbe szorulnak. A jarvany elsGsorban azok szamadra valik valsagga, akik mar
azt megel6z6en is nehézségekkel kellett, hogy szembe nézzenek. Az anyagi nehézségekkel kiizd6k
fele szdmdra a jarvany elgtt és utan is ugyanugy a nélkilozés volt a legnagyobb probléma (és
hasonléképpen a hatranyos megkilonboztetést tapasztaltak harmada esetében is). A jarvany
leginkdbb azoknak valt meghatdrozé uj élménnyé, akik korabban biztonsagos anyagi korilmények
kozott éltek: mig az egzisztencidlis gondokkal kiizd6k szamara a jarvany egy Ujabb nehézségként
mutatkozott meg (ami sok esetben nem is a legfenyeget6bb a napi megélhetési gondokhoz, vagy a
hatranyos megkilonboztetéshez képest), az 6 korikben 6nallé sorsforditd ceziraként jelent meg.

A jarvany 6ta tapasztalt nehézségekre valaszul |étrejott segitési kapcsolatok — a raszorulék
percepcidja alapjan — elsGsorban privat keretek kozo6tt szervezédtek, mikdzben az intézményi aktorok
hattérbe szorultak. Fontos hangsulyozni, hogy elsGsorban a csalddi és barati kapcsolatoknak
koészonhetden, a mentalis és egészségligyi nehézségekkel kiizd6k csupdn kevesebb mint 10 szdzaléka
vallotta, hogy segitség nélkiil marad — ami azt jelzi, hogy az anyagi gondokkal szemben e kihivasok
esetében jobb eséllyel |étesliinek szolidaritdsi haldzatok. Ugyanakkor a segitési interakcidkrol
elmondhatd, hogy szamos kontingenciaval terheltek: a valaszoldk csaknem fele érezte ugy, hogy nem
vagy nem megfelel6 a kapott segitség (6szinte kommunikacio hidnya, raszoruldok megbélyegzése,
lekotelez6dés, bizalomhiany a legfontosabb kritikak). A valaszaddk 6téde annak ellenére, hogy emlit
sulyos problémat, nem kap segitséget — 6k materialis és kulturalis t6ke szempontjabdl a leginkabb
deprivaltak kozé tartoznak. A segitési interakcidk legnagyobb valdszinlséggel azokat talaljak meg,
akik érdemes és megmenthetd raszoruldonak mindsilnek (pl. aki a munkajat épp elveszti az egyszerre
bizonyitottan dolgos és egyuttal potencidlisan megsegithetd, amig Ujra talpra nem all). A leginkabb
kiszolgaltatottak nem csupan kozvetlenil szorulnak ki nagyobb eséllyel a szolidaritasi halézatokbdl (a
nekik tulajdonitott érdemtelenség és kilatastalansag okan), hanem emellett a kapott segitség
mindsége vonatkozasaban is — amennyiben azt nagyobb eséllyel mingsitik inadekvatnak.

A segitségnyUjtasi gyakorlatok kdzott kiemelt szerepet jatszik a lelki tdmogatas: leginkabb ezt
érzik olyan feladatnak a csaladtagok és baratok, amire képesek és készek. A szolidaritds ilyen
értelemben vett ,pszichologizaldddsa” dnmagaban is érdekes fejlemény: minthogy a szenvedést
elsGsorban pszicholdgiai keretbe értelmezik a cselekvdk, igy a segitségnyujtas adekvat formaja sem a
materialis okok megszlintetésére vald térekvés, hanem a lelki nehézségek csokkentése. Mindaz, ami
ezen tulmutat az egyénen tuli intézmények feladataként lesz elképzelve (mely meggy6z6dést az sem
csokkenti, hogy ugyanezen intézményekkel szembeni bizalmatlansag erds). A jarvany elsGsorban a
csaladi segitési interakcidkat dinamizalja: csaknem 10 szazalékponttal n6 meg minden
problémaosztaly esetében. Ugyanakkor a jarvany fel is szamolt korabbi segitési relaciokat: ugy tlinik,
hogy tobben segitenek viszont kevesebb probléma kapcsan.

Mindekdzben — szemben a privat segitéssel — az altalanos raszoruld csoportokat segité
cselekvések ardnya nem valtozott érdemben a jarvany hatdsdra. Vagyis elmondhatd, hogy a jarvany
nem az altalanos tarsadalmi szolidaritast erdsitette, hanem a csaladi 6sszezaras tulélési stratégiait. A
raszorultsagi hierarchiara ugyanakkor kihatott a jarvanyhoz kotheté kommunikacié, amennyiben a
segitettek els6sorban azok kozil kerultek ki, akik vagy a jarvany leginkabb veszélyeztetett dldozatai
(pl. idGsek), vagy a jarvanykizdelmek aktorai (pl. egészségiigyi dolgozdk) voltak. Ek6zben a jarvanytdl
flggetlen el6itéletek tovabbra is nyomot hagynak a rdszorulék érdemességén: a szenvedélybetegek,
menekiltek, szegénységben él6 romak tamogatdsat a vdlaszoldk tébb mint egyharmada zérja ki. A
privat szféran tulmutato segitési interakcidk jelentds része ad hoc mddon torténik: egyedil, eseti
jelleggel, tajékozddas nélkil, elsésorban anyagi tamogatds formajaban. Emellett ugyanakkor
kirajzolddik egy reflektiv segitési forma is, ami nagyobb elkotelezGdést fejez ki, rendszeresen zajlik,
civil vagy egyéb intézményi kozvetit6re tdmaszkodik, utanajarason alapul.



Osszegzés

A kllonb6z6 empirikus terepeken végzett kutatasok alapjan aprélékosan szétszalazhatova valik, hogy
a késé modernitas paradoxonjai és szolidaritasi kontingencidi miként manifesztalédnak a segitési
interakcidk szintjén. A kijel6lt vizsgalati dimenzidk alapjan megallapithatd, hogy mikdzben az aktorok
az allami joléti rendszerhez kapcsoljak a segitési felelGsségeket, az intézményrendszer csupdn
korlatozott mértékben képes ezen elvarasoknak megfelelni. Részben finanszirozasi hidnyok, részben
szabalyozasi kiszamithatatlansagok és kdvetkezetlenségek miatt az allami segitési intézmények
szamos diszfunkcidval terheltek. Ugyanakkor jogositvanyaikbdl fakaddan mind a segitségnyujtdst
igénybe vevék, mind pedig a segitést nydjtdk szamara olyan hatalmi dgensként mikodnek, melyhez
az érintettek igazodni kényszeriilnek.

A szolidaritasi mez6 nem-allami aktorai szdmara ilyenforman az allami intézmények olyan nehezen
kontrollalhato, kevéssé optimalizalhato, rigid peremfeltételként adottak, melyekhez egyszerre
kénytelenek igazodni (alkalmazkodva annak nem ritkdn kiszamithatatlan kényszereihez); melyekhez
stratégiailag lehet viszonyulni (tdmaszkodva sz(ikés, dm nem ritkan egyetlen hozzaférheté
eréforrasaikhoz); melynek hidtusai mentén azonosithaté funkcionalis rések feladatokat jeldlnek ki
(ilyen értelemben a nem-allami és allami aktorok dnfenntarté (disz)funkcionalis 6sszefliggésrendszert
alkotnak); melyekkel valé 6sszefonddas ugyanakkor ellehetetleniti a felel6sségek tisztazasat és az
adaptiv javulast (politikai, gazdasagi, lokalis rendi és intézményi érdekek kibogozhatatlan egészt
alkotnak, melynek formalasa kivil esik a segitési interakcidk aktorainak mozgdsterén).

llyen értelemben az dllami intézmények negative szervezik a segitési interakcidkat: diszfunkciéik,
hidtusaik, kényszerstrukturajuk, vilagos hataraik hidnya, valamint atlathatatlansaguk révén. Ebben a
helyzetben a szolidaritas kontingencidjara vonatkozé tapasztalatok termelédnek Ujra a segitési
interakcidkban résztvevék horizontjan. Ez nem a szolidaritds teljes hidnyanak vagy csédjének
tapasztalata, hanem a kikiszobdlhetetlenként megmutatkozé diszfunkcidk koré szervez6dé
interakcidké. Az aktorok szamara naturalizalddik az adekvat — segit6k és segitettek kdlcsonds
megértésén alapuld — segités lehetetlensége, aminek kdvetkezményeként funkcionalis
kompromisszumok valnak alapértelmezetté. Ahogy a cselekvék varakozasi horizontja ezek mentén
szervez6dik, negativ spiralis folyamatok indulnak be: valamiféle utdpikus potencidllal biré segitési
interakcidk idedljahoz konvergald, az adaptiv javulads lehet&ségét magdban rejté dinamika helyett, a
jogositvanyok, elismerési és szakmai standardoknak a kompromisszumkotés folyamataban torténd
fokozatos feladasa valik meghatarozdéva.

E negativ igazodasi logika azonositasa kinal lehet&séget a paradoxonok feloldasara. Olyan cselekvési
haldzatok |étesitésére van sziikség, melyek az 6nfenntartd negativ strukturaktdl figgetlendl
m(ikdédnek. Ehhez az allami és nem-allami aktorok altal mikodtetett segitési halézatok oly mddon
torténd atkonfiguralasara van szilkség, hogy a segitési interakciok egyuttal a status quo
paradoxonjainak feltarasara is irdnyuljanak, és ennyiben reform potenciallal is birjanak.

Summary

Based on theoretical investigations and field studies, the question is answered: how do the
paradoxes of late modernity and the contingencies of solidarity manifest on the level of supportive



interactions? While the actors attribute responsibility to the state social policy, these institutions are
capable of meeting these expectations only partially. Due to the financial limitations, the
unpredictable and often incoherent regulations, these institutions are burdened with
dysfunctionalities. Despite them, the institutional actors still play a central role in the solidarity field:
the supporters and the supported equally adjust to their constraints.

In the eyes of the NGO actors of the solidarity field, the state institutions appear as uncontrollable,
limitedly functional, rigid partners, which force adaptation; imply strategic relationships; create
functional needs requiring intervention; and overall result in indistinguishable division of
responsibility and labour.

In this sense, the state institutions organise the solidarity interactions in a negative way: through
their dysfunctionalities, hiatus, adaptive pressure, lack of clear boundaries and transparency. In this
constellation the elementary experiences of a ‘contingent solidarity’ are reproduced during the
supportive interactions. That does not mean the complete lack of solidarity or its failure, rather it
implies the experience of inevitable dysfunctionalities further burdening the already difficult
supportive interactions. As the actors naturalize the impossibility of adequate support (based on the
mutual understanding of supporters and supported), quality compromises become the new
standard. As the horizon of expectation adjust to the lower and lower standards, a negative spiral
process begins: instead of converging to some sort of utopic vision of solidarity, the supportive
interactions express the gradual giving up on the standards of social rights, recognition and expertise.

The identification of such negative logic of adjustment is the first step of overcoming the related
paradoxes. There is a need for actor networks, which function independently from these self-
reinforcing negative structures. For this purpose, the state and NGO networks of solidarity are to be
reconfigured: supportive interactions need to include the element of reflection on the paradoxes
along with the potential of reforming.



