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A szerkesztok eloszava

Tudomasunk szerint az orvostanhallgatok szamara irt elsé hazai pszichoterapia tankonyvet
tartja kezében kedves Olvasénk. A konyv megjelenését az tette lehetévé, hogy a Semmelweis Egye-
temen a kozelmultban bevezetett kurrikulum reform részeként a 2011/2012-es tanévben beveze-
tésre keriilt az Altalanos Orvostudomanyi Karon a IV. tanévben a ,Pszichoterapia az orvosi gyakor-
latban” c. tantargy. A pszichoterapia kotelezé tantargyként valé oktatdsaval nagy lépést tett a Sem-
melweis Egyetem az orvosképzés korszertsitésében.

A tantéargy feladatét igy hataroztuk meg: ,,A Pszichoterdpia az orvosi gyakorlatban kurzusok cél-
ja, hogy a hallgaték az dltalanos orvosi mitkédéshez sziikséges pszichoterapias alapismeretekre te-
gvenek szert. Elvaras a hallgatékkal szemben, hogy az orvosi munkahoz sziikséges alapvetd pszi-
choterdpidas technikakrol ismereteket szerezzenek, képessé valjanak az alapvetd pszichoterdpids
technikdk alkalmazdsara. A kurzus elvégzésének tovabbi célja, hogy a hallgaték elmélyitsék kom-
munikdcids készségeiket, onalléan legyenek képesek pszichoterapiat igényld problémdk felismeré-
sére, és azok alapszintii kezelésére.”

Az egy szemeszteres targy oktatdsaban a tankonyv a pontosan strukturalt eldadédsokat és az azok
témajéara épuld e-learning anyagot (pszichoterapias technikakat bemutat6 videdfelvételek és kap-
csolodé tesztkérdések) egésziti ki. Az oktatéds céljanak meghatarozasakor és a tananyag 6sszeallita-
sakor Balint Mihély 6rokségére épitettiink: a gyakorl6 orvosoknak kivanunk segitséget nytjtani
munkéajukhoz; nem a kiilonb6z6 pszichoterapias iskolédk technikainak a részletes ismertetése a cél.

A konyv lektora, szerz6i, szerkeszt6i és kiaddja nagy odaadassal dolgoztak ezen a tankényvon.
Nem tekintjitk befejezettnek, elssorban a didkokt6l varunk javaslatokat és kritikai észrevételeket,
melyek segitségével a tankonyv masodik kiadéasat jobba tehetjiik.

Budapest, 2012 aprilisa A szerkeszték
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