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1. A deviancia, mint tarsadalmi probléma

A kirivd magatartdsmdédok minden modern tdrsadalom velejardi, deviancia-mentes
tarsadalom nincs.

A tarsadalomtuddsok szerint a lelki betegségek gyakorisdga a tarsadalom lelki
egészségének is a mércéje. llyen mutatd az dngyilkosok, kabitdszer-élvezdk, a blin6z6k és az
ongyilkosok gyakorisaga.

Magyarorszagra jellemz6 ezeknek a mutatdknak a kedvezé6tlen ardnya. Kozilik - a
statisztikai adatok szerint - a hetvenes évekt6l novekszik az alkoholizmus és az
ongyilkossdgok szdma. A szuicidiumban meghaltak kozott a kilonb6z6 devians
magatartdsformak kialakuldsuk mechanizmusait illetéen hordoznak kozds vondsokat, az
egyes devianciaformak kozott 6sszefliggés figyelheté meg.

»A nyolcvanas évek végén demografusok, szocioldgusok, kriminolégusok, orvosok,
pszicholdgusok mélyrehatdan kutattak e jelenségek lehetséges dsszefliggéseit. Négy devians
magatartdsmodot elemeztek: blndzés, alkoholizmus, ongyilkossag és lelki betegségek.
ElGszOr azt vizsgaltak, hogy miben kiilonbdznek a mar megallapitott deviancidban szenvedd
egyének a lakossdg nem devidns egyedeit6l. Masfélezres devidns és masfélezres
reprezentativ mintat vetettek egybe. Ennek a kutatasnak az egyik eredménye a kilonb6z6
deviancidk gyakori egyittes el6forduldsa. A blntetett el6életliek kozott tobb volt az
alkoholista, tobbszor kiséreltek meg o6ngyilkossagot és tobbszor részesiiltek pszichiatriai
kezelésben, mint a kontroll lakossag minta tagjai.Az o6ngyilkosok kozott tébb volt az
alkoholista, lelkibeteg és blintettet elkévet6. Az egylttes el6forduldasok atfedése 30-40
szazalék volt, ami valamilyen kdz6s hatasra utal.” [1]

Az 6ngyilkossag gyakorisaga Magyarorszagon tobb okkal magyardzhaté:

1.1. Tarsadalmi szinten

A nyugati orszagokhoz képest gazdasdagilag és tarsadalmilag sajatos politikai
rendszert m(ikodtetve évekig hatranyos helyzetben volt az orszagunk. A modernizacids
folyamat elakaddsa, torzuldsa volt jellemzd, nemcsak az elmult negyven, hanem tébb szaz
éven at. Ez a lakossagra olyan terheket roétt, amire nem volt felkésziilve : az emberek
teherbird-képessége és a tarsadalmi terhelés kozott az aranytalansdg nagy mértékben
megn6étt. Jellemz6 reakcidként az Onpusztitdé magatartdsmddok elszaporodasa figyelhetd
meg.

1.2. A kézvetlen kérnyezet szintjén

A csaladok kedvezGtlen hatdsa megmutatkozott a gyerekek fejl6désében: A csonka
csaladokban, nevelGintézetekben az érzelmileg elhanyagold nevelés megneheziti az érzelmi
egyensuly kialakulasat, az értékrend megszilarduldsat, a helyes viselkedésmintak
kialakuldsat.

Egyes csaladok eleve devians életutra szocializaljak a gyerekeket: alkoholista, b(in6z6
kornyezet, alacsony szocialis helyzet, iskolazatlansag, segédmunkas vagy munkanélkdli lét.



Az iskola pdtolhatnd a csaladi nevelés hidnyossagait, erre azonban a pedagdégusok
nincsenek felkészitve, sok esetben 6k sem szolgdlnak példaképdil.

1.3. Az egyén szintjén

A lakossag jelentGs szazalékandl az 6nkép kialakulatlan, a személyiség 6nazonossaga
bizonytalan. Ezzel fligg 6ssze a szélsGséges Onértékelés, a kisebbrend(iségi érzés és annak
kiilonboz6 tulkompenzalasai.

Ezeknél az embereknél a megkiizd6 és énvédd lelki mechanizmusok fejletlenek,
éretlenek. Az Onszeretet és az agresszivitds szabalyozatlan, nem tudjiak kezelni az
indulataikat. Valsaghelyzetben a megklizdés helyett a menekilés vagy a tdmadds utjat
valasztjak.

A devidansoknak nem alakul ki olyan vildgképe, ami a tarsadalmi beilleszkedésiiket
jobban segitené. Nincs lelkiismeretfurdalasuk, nem mérlegelik a cselekedeteik varhaté
kovetkezményeit, tobbnyire nincs életcéljuk, tartds, intim emberi kepcsolatuk, vagynak a
szeretetre, de tobbnyire csalddnak, mert viszonozni mas érzéseit nem tanultak meg.

Az Osszetett tényez6k altal létrehozott 6nrombolé magatartdsmédok ellen is csak
Osszetett mddon, tobb szinten lehet fellépni.

Az altaldnos megel6zés a gazdasagi és szocidlis feltételek javuldsatdl lenne vathaté.
Kilénb6z6 humdn szolgdlatok segitése, szocidlis hald fejlesztése, az egyes
devianciaféleségekre specializadlt szakmai intézmények és szakért6k tevékenysége
nélkiilozhetetlen.

2. A grafologia lehetdségei a deviancia ellen Vvivott
kiizdelemben

Minden grafoldgiai 4gazatban a személyiség megismerése a grafoldgiai vizsgalddas
célja. Ennélfogva a devians viselkedés kialakuldsanak megel6zésében minden agazatnak
fontos szerepe van.

A grafoldgia jelenkori fejlédésének egyik [ényeges vondsa a specializalédasi folyamat
felerGsodése. A grafoldgia térhdditasaval formalddnak kialakulnak azok a specidlis dgazatok,
ahol a grafoldégia hatékonyan alkalmazhaté. Ezek kozé soroljuk a kriminalisztika terlletén az
irdsazonositas mellett szerepet jatszo, valamint a patopszicholdgia teriletén alkalmazhaté
grafolégiat is. Mindkét agazat a devians viselkedések és magatartasok jellegzetes
személyiségjegyeivel foglalkozik, ezdaltal kilondsen jelentGs a szereplik megelGzés
folyamataban.

A viselkedés okainak feltarasaban fontos szerepet télthet be a grafoldgus szakember,
hiszen fontos megallapitdsokat tehet egy-egy személyiség megitélésével kapcsolatban.

A kriminalisztika is hasznosithatja a grafoldgidt, bizonyos b(intényeknél az
elkovetések személyiségben gyokerezé okaira taldlhat rd a kézirds alapjan. A tanuk
Gszinteségének, szavahihet6ségének kideritésében, s tébb gyanusitott esetén a kort sz(ikitd
vizsgdlatban is segithet.

Az elkovet6 elfogdsa esetén annak varhatd viselkedését meghatdrozhatja, altaldnos
személyiségjegyek alapjan megallapithatja a szébajohet6 kornyezetet, embercsoportot,



foglalkozast, iskoldzottsagot. Kiulon teriilet a kézirds azonositasa, hamisitas, kényszer
hatdsdra torténo iras felismerése.

A kézirasbdl kimutathatdéak azok a grafoldgiai jegyek, melyek meghatdrozott
betegségekre utalnak, s melyek megléte magyardzatul szolgalhat a devidns viselkedések
|étrejottében. Nagy fontossdgu a betegségtiineteket felismerd grafolégusok jelentSsége,
hiszen a veszélyeztetett személyiség felismerésében - ezdltal a megel6zésben - jelentGs
szerepet jatszhatnak.

Ezen tanulmanyomban célom a deviancidn beliil az ongyilkossagot elkoveté
emberek kézirdsanak a vizsgalata. A mellékletében fellelheté kézirasok segitségével
bizonyitomi azt az allitast, hogy meg lehet hatarozni azokat a grafikai jellegzetességeket,
amelyek az 6ngyilkossagot elkévet6 emberek kézirasaban azonosak.

3. Az ongyilkossagok pszichologiai hattere

A kéziras-elemzés diagnosztikai alkalmazasanal lényeges annak meghatarozasa, hogy
mit értlink ,,normalis” ill ."nem normalis” fogalmakon, hol hizédik az egészség és a betegség
hatara.

Altaldban az egységes, markdns benyomast kelt§ irasképek- amelyek
tartalmazhatnak  rendkival  valtozatos  grafoldgiai  megnyilvanulasokat is, pl.
szabalytalansagokat - inkdbb a patoldgia ellen szdélnak.

A valtozékonysag akar gyonyorkodtethet is, azonban ha ez koncepcié nélkil, az
aktualis ingerek altal széls6ségesen befolyasolt, sodrédé mdédon megy végbe, akkor ez a tény
a pszichikum patolégids miikodésére enged kovetkeztetni.

A normidlis fogalmat nehezebb meghatdrozni, mint az abnormalitdsét, de a
pszicholdgusok szerint vannak olyan jellemz6k, amelyek olyan vonasokat képviselnek,
amelyekkel az ,egészséges” emberek nagyobb mértékben rendelkeznek, mint az
abnormalisnak diagnosztizalt emberek. Ilyen jellemzék:

a hatékony valdsagészlelés

az 6nismeret

a viselkedés akaratlagos szabalyozasanak képessége
az 6nértékelés és elfogadas

az érzelmi kapcsolatok kialakitdsanak képessége

az alkotoképesség

A viselkedések meglehet6sen széles kore sorolhatd az abnormadlis kategoridba.
Bizonyos  viselkedészavarok  atmenetiek, valamilyen  stresszkelt6  életesemény
kovetkezményei. Masok krdonikusak, hosszu lefutasuiak. A viselkedészavarok egy részének az
idegrendszer betegsége, karosodasa az oka. Mas résziik kdros kérnyezeti hatdsok, vagy rossz
tapasztalatok kovetkezménye. Ezek a tényez6k gyakran atfedésben és kolcsonhatdsban
vannak egymadssal. Minden viselkedéses és érzelmi probléma egyedi, nincs két ember, aki
pontosan ugyanugy viselkedne, és ugyanazokkal az élettapasztalatokkal rendelkezne. De a
mentalis zavarok szakértGi szerint elég hasonldsag ismerhets fel ahhoz, hogy az egyedi
eseteket kategdridkba sorolhassuk. [gy beszélhetiink depressziérél, szkizofréniardl,
alkoholizmusrél stb.



E betegségek kozil az ongyilkossagot elkdvet6 emberek legnagyobb része
depresszidban szenved.

4. A depresszio

A depresszid az éltben elszenvedett stresszhelyzetekben kialakuld normalis reakcié.
Csak akkor tekintjik abnormalisnak, ha nincs ardnyban a kivaltdé eseménnyel, és ha jéval
tulmegy azon a ponton, ahol a legtébb ember mar kildbal beléle.

A depresszid a hangulati élet kiilonb6z6 foku leromlasaval jard pszichés betegség,
ami a rossz kedvtdl a sulyos és mély életuntsagig, a létfenntartasi 6sztonok kihunydsaig tartd
széles skalan jelenhet meg.

A torténelem folyaman a depressziot hosszu ideig melankdlidnak hivtak. A XX. szdzad
masodik felét6l azonban a melankdlia kifejezés eltlint a szakmai szdhasznalatbdl, mert
kulturdlis okokbdl mds jelentéstartalmu kifejezéssé valt. Rokon szavakként él az emberek
tudatdban a depresszid, a melankdlia és a pesszimizmus. Az utébbi két fogalom allapotként
hatdrozhatd meg, mig a depresszio betegség.

A depresszid tobbnyire genetikai-bioldgiai hajlam talajan jon létre. ,Az agy bizonyos
terliletein tobb, az indulati életet szabdlyozd anyag mennyisége lecsokken. Magat a
betegséget gyakran - az arra hajlamos embereknél - kiils6 tényez6k, negativ élet-események
valtjak ki”. [2]

A betegség felismeréséért elsGsorban a legszlikebb kornyezet lehet a felelGs, hiszen
elsédlegesen a viselkedésben nyilvanul meg a valtozas.

A szomorusdg és a levertség a depresszid legkiugrobb tlinete. A személy
reménytelennek és boldogtalannak érzi magdt sokat sir, negativ gondolatai vannak. Nem
elégiti ki semmi, nem tudja élvezni az élet 6romeit. Ostobasagnak és éromtelennek tlinnek
szamara az altaldban élvezetet jelentd tevékenységek. Elveszti érdekl6dasat hobbijai és
kedvelt tevékenységei irdnt, és nem leli 6romét a csaladjaban sem.

A depresszios személy dnértékelése alacsony, értéktelennek érzi magat, és 6nmagat
vadolja kudarcaiért. Reménytelennek tartja a jov6t, és teljesen pesszimista abban a
tekintetben, hogy mit tehetne élete megjavitasaért. Magatartdsa passziv, nagyon nehezen
kezdeményez barmit is.

A depresszio testi tinetei kozé tartozik az étvagytalansag, fogyds, az alvaszavar, a
faradtsag, a szexualis érdekl6dés megsziinése, az altaldnos energiahiany. Gyakori kiséré
tinetek a kiterjedt szervi panaszok, amelyek gyakran valddi szervi betegségek alapos
gyanujat keltik. A depresszid legsulyosabb eseteiben a , klasszikus” elmebetegség tiinetei is
jelentkezhetnek, ezek az uUgynevezett ,tévely”-depresszidk. llyen esetben (ildozéses
tartalmak is fellépnek, sulyos oOnvadak, indokolatlan bdntudat, melynek talajan az
ongyilkossag is bekovetkezhet.

A depresszidk tobbsége manias szakaszok nélkil fordul elS, de a hangulatbetegségek
5-10 szazalékat a hangulatskdla mindkét vége jellemzi. Emiatt ezeket a betegségeket
bipoldris betegségnek, mds széval manias depresszidnak nevezik.

Az ilyen betegségben szenvedd személy hangulata a depressziés és a normal-,
valamint a manias és a normalallapotok k6zott valtakozik. Bizonyos esetekben a depresszids
és manids szakaszok olyan gyorsan valthatjak egymast, hogy csak nagyon rovid ideig tart a
normalis szakasz a kett6 kozott.



Az enyhe manidkus allapotban a személy energikus, felhangolt és tokéletesen bizik
onmagaban. A normadlis feldobottsdaghdl eredd tularadé 6rommel szemben a manids
viselkedésnek kényszerjellege van, és gyakran ellenségeskedéssel jar egyiitt.

Sulyos madnias betegség esetén a beteg szélsGségesen izgatott, dsztonkésztetéseit
kozvetlendil kifejezésre juttatja, szavakban, cselekedetekben egyarant.

A depresszid a vildgon mindenitt népbetegségnek szamit. A feln6tt lakossag 10
szazaléka depresszidban szenved. Tul a betegség okozta szenvedésen, veszélyes is lehet,
gyakori az 6ngyilkossag.

A betegek jelentds része nem is tudja, hogy beteg. Sokan jellemgyengeségnek,
meghasonlottsagnak, esetleg kiils6 tényez6knek tulajdonitjak az allapotot. Ami azért
veszélyes, mert ,, a befejezett 6ngyilkossagot elkdvet6k tobb, mint 50 szazaléka kezeletlen
vagy elégtelenil kezelt depresszidban szenved, és a depresszidos beteg megfelel6 terapia
hijan 30-35 szazalékos valészinliséggel szuicidium miatt hal meg.” [3]

A leggyakoribb 6ngyilkossagi ok a magany, a betegség, a hazassagi problémik, és az
anyagi vagy munkahelyi nehézségek, az alacsony Onismeret. Kozrejatszhat a hidnyos
miuveltség is. ,,Az ongyilkossdgot elkovetSk és megkisérl6k tobbségének nagyon alacsony
szint(i az 6nismerete, mveltsége csekély, felszines. Ez nagymértékben oka annak, hogy nem
képesek eligazodni az dngyilkossdghoz elvezet6 6sszelitk6zések sorozatdban, a végsé I6kést
megadd konfliktusban.” [4]

Sokan azért kovetnek el oOngyilkossagot, mert nem képesek idegrendszeri
labilitasukat elviselni, és a haldlon kivil nem l[dtnak mdas megoldast problémaikra. Egyetlen
motivum életiik befejezése.

Mds esetekben a személyek nem meghalni akarnak, hanem kisérletiikkel
nyomatékosan fel akarjdk hivni kornyezetiik figyelmét problémidjuk sulyossagara. Az
ongyilkos kisérletével reménytelenségét szeretné kifejezni, mdasokkal kozolni, és masok
viselkedését szeretné megvaltoztatni.

Az 6ngyilkossag gyakran a kommunikacié hidnyara vezethetd vissza. Ongyilkosséagra
az gondol, aki kétségbeesetten egyediil érzi magat, ugy érzi, hogy senki nem érti meg,
rosszul itélik meg, igazsagtalanul biraljak, vadoljak. Teljesen elszigeteltnek érzik magukat.
Ami a leginkdbb hidnyzik a szdmukra: az a szeretet, a megért6, elfogadd érzelmi jelenlét. Az
érzékeny idegrendszer(i emberek szamdra ez a helyzet elviselhetetlen, tragikus.

Az oOngyilkossagot elkovet§ emberek viselkedésében, magatartasdaban 90%-ban
mutatkozik az emlitettekhez hasonld valtozas az 6ngyilkossagot megel6zGen.

Az Ongyilkossag pontos okait megtaldlni nagyon nehéz, szinte lehetetlen. Barmely
életkorban, szamtalan motivum kévetkeztében, néha konkrét ok nélkil jutnak el az emberek
oda, hogy Ongyilkossagot kovessenek el. Sok fligg a személyiség mentalitasatdl,
temperamentumatdél, érzékenységétbl, de a koriilmények, a stresszhatdsok is komoly
szerepet jatszanak. A pszichés szenvedések felhalmozdédasa mellett fontos a kornyezet
viszonyuldsa is.

Fontos tényezd, hogy az emberek mas-masképpen reagdlnak az 6ket éré hatdsokra.
Ugyanaz az ingeriilet masképpen fog tiikr6z6dni egy szangvinikus vagy egy melankdlikus
ember viselkedésében, irdsdaban. A benyomasok mind az alkaton atszlirve jelennek meg,
nemcsak az arcvondsokban, hanem a pszichikai megnyilvanulasok attételesebb formajaban,
az irdsban is. Az alkatok, egyéniségek minden esetben modulaljak a tipizalhaté vonasokat.

Azonban az dngyilkossagot elkovet6 emberek mindegyikére jellemzé a menekiilés az
altaluk megoldhatatlannak tinG probléma eldl. Barmilyen tipusu a személyiség, barmilyen
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mértékl a lelki 6sszeomldsa, a menekiilés, a kilizdelem teljes feladasa minden esetre
jellemzé.

A normalis élethez pszichés szempontbdl elengedhetetlen, hogy legyen egy vagy
tobb érdekl&dési teriilet, amelyek kéré terveket lehet sz6ni, amihez, vagy akihez ragaszkodni
lehet. Lehet ez barmilyen idedl is.

Ha valakit semmi nem érdekel, semmi nem vonz, |étfenntartasi 6szténe elsorvad, s
nehezen képes megdrizni azt a néha nagyon vékony szdlat, ami az élethez koti.

5. Felkidlto jelek

A beteg irdsos jelzéseit felismerni mar sokkal nehezebb, és specialis szakértelmet is
kivan.

A szbébeli kommunikacid mellett nagyon fontos szerepe van a nem verbalis
jelzéseknek is. Az irott kozlések esetében is beszélhetlink metakommunikaciérdél, amelynek
funkciéja ugyanaz, mint a beszédet kisér6 metakommunikativ jelzéseké, természete viszont
a grafikus megvaldsitasbdl eredben eltérd. Nagy szerepik van az irasjeleknek (hangsulyok
kijelolése), vagy az irds egyéb formai jegyeinek. llyen metakommunikativ jelek az iras
grafoldgiai jelei is (nyomaték, délés, margdk), valamint az irds felépitése (szovegtomb
elhelyezése, a szoveg elrendezése) az irds kilalakja, esztétikai minGsége, olvashatosaga (a
betiik alakja, kotése), valamint az irds sebessége.

Az irdsos kommunikdcid pszicholdgiai elemzésének az az alapja, hogy ebben az
esetben az irdst a rajzhoz hasonldan kifejezd, kommunikativ mozgdsként értelmezziik.

Konnyebb a lelkidllapot valtozast észrevenni, ha rendelkezésre all az illeté altal
régebben, egészséges allapotban irddott feljegyzés vagy levél. A grafikumban bekdvetkezd
valtozasok felhivjdk a kornyezet figyelmét arra, hogy az illet6 zaklatott allapotban van,
segitségre, nagyobb odafigyelésre van sziiksége.

A formakban lezajlé atalakulasok koziil az egyik leggyakoribb a bet(ik nyomtatotta
valdsa.

Az erds felinduldsokra vagy depresszidra hajlamos személyeknél a grafikus formak és
a nyomas olyan mértékben megvéltozhat, hogy szinte 6sszehasonlithatatlanna valik a
nyugodt kortilmények kozott keletkezett irdssal.

A forma legradikalisabb véltozasai a sulyos neurotikus betegeknél figyelheté meg,
szélsGséges merevség vagy szabalytalansag mutatkozik az irdsban

A pszichés betegek irdsmddosuldsaiban a formarendszer teljes valtozdsa és torzuldsa
mellett gyakran el6fordulnak olyan atalakuldsok, amelyek sordn egy kerekitett irds teljesen
szogessé valik.

A vonal valtozasaira jellemz6, hogy altaldban a fesziiltség, a merevség vagy a teljes
mechanikussag irdnyaba tornek.



Zaklatott és egészséges allapotban irt, ugyanattol a személyt6l szarmazé levél. [5]

A kozvetlen koérnyezetnek e felismerésben is nagy szerepe van, de fontos az iskolaba
jarod korosztaly esetében a tanarok, pedagogusok odafigyel6 jelenléte is, akik nap mint nap
figyelemmel kisérhetik a tanuldk irdsanak valtozasat.

Hivatalos iratok, levelek, aldirdsok lehetnek figyelemfelhivd, arulkodd
dokumentumok a hozzaért6k szamara.

A grafikus valtozdk statisztikai vizsgdlata éppugy lehet ,tudomanykodas”, mint
amennyire nem nélkiilozheti a tudomany az intuiciét. Az orvos - ha lehetésége van rd -
diagndzisahoz felhasznalja a legkilonb6z6bb mérési modszereket. A diagndzis azonban attél
még nem valik teljesen objektivvé és megbizhatéva. , Az orvosi diagndzis tulajdonképpen
tudomanyos ismeretanyagon nyugvd hipotézisalkotds.” [6]. llyen az igazdn jo grafoldgiai
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diagndzis is. A nagy tapasztalati anyag az, ami a megbizhatdsag, pontossag mértékét noveli
mindkét esetben.

Nagy tapasztalata és gyakorlata alapjan értékelhette 4t Rakosné Acs Klara Széchenyi
Istvan és Teleki Pal ongyilkossagat. A két hires magyar politikus a koztudat szerint
ongyilkossagot kovetett el. Rakosné Acs Klara, a neves pszichografolégus azonban
torténelmiink hires alakjainak utolsé levelei vizsgalata alapjan az ellenkez6 értelm(
megallapitast tette:

Grof Széchenyi Istvan Doblingben irt levele:

,Ez az ember nem lett &ngyilkos. Erzi a haldlat,, de nem akarja a halalt....Annyira tiszta és
annyira jézan. Aki dngyilkos akar lenni az nem irja ilyen tisztan a bet(ket és a szamokat.
Teljesen atadja magat a halal gondolatanak, de nem lett 6ngyilkos. Tudja, érzi, hogy meg kell
halnia, de nem 6nkezével, ahhoz nem is lett volna ereje. Annyira alazatos volt, annyira
tisztelte az életet, hogy nem lehetett dngyilkos.” [7]

Teleki Pal haldla el6tt irtlevele:

,Hatarozottan allitom, hogy nem lett ongyilkos. Bator volt és tudta, vallalta a dolgait.

Kényszer hatdsdra talan lehetséges, de nem lett 6ngyilkos. Hiszen vallalt mindent, s ebben
10



benne van, hogy vallalta a martiromsagot is. Hallatlanul szerette az életet. A datum nem az §
irdsa, ezt utélag irtdk ide.” [8]

6. Grafikai jellegzetességek, melyek az érzelmi élet zavarara
utalnak

6.1. Grafikai jellegzetességek az irds teljes rendszerében

e tagolatlansag, bekezdések hidnya
e Dbalra, felfelé tolédott irastomb
bal margd hidnya

jobb margd hidnya

felsé margd hianya

a megszokastol eltéré formak hasznalata pl. alairas balra tolédasa
nagy méret( alairas
nyomasingadozas,
vonalmegszakaddsok

lendilet hianya, erGtlenség
szétes( irdskép,

javitdsok gyakorisaga

e merevség, itemesség

e valtozd d6lésszog

e vegyes duktus

e reszketegség, deformacidk

6.2. Gradfikai jellegzetességek az irds alrendszereiben

baltendencia

nagy sortavolsag

nagy szétavolsag

fels6 zona kdzéps6 zonaba sillyedése
alsé és kozéps6 zonaban eltéré méretek

a kozéps6 zona idénként eltlinik
megnyujtott also és felsé szarak
szimbdlikus jelek (szivforma megjelenése az ovalban)
megkilonboztetett jelentéssel bird szavak
az irasjelek és a szavak tavolsaga nagy
sz(k irds

valtozo irdsszélesség

leesd sorok, szovégek

kisméretd iras

e ingadozd, valtozo soralak
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6.3.

6.4.

homordu, hulldamzé sorok, szavak

Grafikai jellegzetességek az irds rendszerelemeiben

valtakozo betliformak

nyomtatott és irott betlk keveredése

betlinagysag ingadozasa

tort, sorvadt deformalddott betik

olvashatd, olvashatatlan szavak ugyanabban a sorban

lendilethiany

a betlik horizontdlis és vertikalis irdnya valtozd, a magassag és mélység
atmenet nélkil, szabalytalanul valtakozik

kisbetlk nagybetiikként valé alkalmazasa

széles alapokon allé nagy kezdGbet(ik

indokolatlan vonalmegszakadasok

alsod szarak, vessz6k élesen, metszén hatolnak be az alsd(6sztén)zonaba

alsé zéndban a hurkoldsok balra térnek

alséd zdénabeli betlk megtortek, nem kapcsoldodnak a kozéps6 zdnabeli
betlikhoz

kotetlen irds

az alairas elsé betlijének mérete megnd

diszitésnélkiliség

Grafikai jellegzetességek az irds részelemeiben

bizonytalan vonalinditds

hosszu kezd6vonal

lecsuszé végvonal, szovég leesése
hegyes végek

kontrollalatlan ékezet

sulyos, alacsony ékezet

betltestbe hatold ékezet

halvany ékezet

hurok el6tt megtord vonalak
hurokmetszéspont lecsuszik a k6zéps6 zénaba
kicsi huroktertlet, v. nincs hurokterilet
szublimald hurokszar

szétesd betlk

szogesedés a betlikben

tremorok

erGs nyomatéku tobbletvonalak

At és az A bet( athuzdasa hulldmos

12



rovid t-athuzas

zart ovalok

szlk ovalok

szévégeknél erds baltendencia

A vizsgalatomban résztvevo személyek

A vizsgdltatomban résztvevdk két csoportba oszthatdk.

Az egyik csoportba kdzelmultban 6ngyilkossagot elkovets személyek tartoznak.

A masik csoportba azok a személyek tartoznak, akik altaldban kiegyensulyozott,
kitlzott célokkal rendelkezd, érdekl6ds, a problémdikkal megkiizdeni képes
emberek.

Az életkoruk 24-28 éves kor kozott van; 26 férfi és 9 n6. Mindannyian
jobbkezesek, foglalkozasuk valtozo.
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7.1. A bucsulevelet irt személyek adatai

Sorszém | Eletkor nem Kezesség el6zmény, betegség, ok foglalkozads mod

1. 44 éves férfi Jobb Alkoholista nincs adat gazmérgezés

2. 79 éves férfi Jobb urologiai kezelés nyugdijas Onakasztas

3. 43 éves né jobb pszichiatriai kezelés elromlott | takaritond magasbadl leugras
hazassag

4, 31 éves né jobb elromlott hazassag tanarné gyogyszerm.

5. 56 éves férfi jobb munkahely elvesztése nincs adat Onakasztas

6. 30 éves férfi jobb igazsagtalansag éri allatorvos vegyszer mérg.

7. 43 éves né jobb elromlott hazassag nincs adat gyogyszerm.

8 70 éves férfi jobb Betegség gatér Onakasztas

9. 73 éves férfi jobb kezelt idegbetegség nyugdijas Onakasztas

10. 52 éves férfi jobb munkahely elvesztése nincs adat Onakasztas

11. 41 éves férfi jobb kezelt idegbetegség nincs adat gyogyszerm.

12. 78 éves férfi jobb kezelt idegbetegség nyugdijas Onakasztas

13. 62 éves férfi jobb kezelt idegbetegség nyugdijas Onakasztas

14. 54 éves férfi jobb munkahely elvesztése szovetk.dolg. Onakasztas

15. 31 éves né jobb magas gazszamla takaritoné Onakasztas
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16. 64 éves férfi jobb kezelt idegbetegség nyugdijas Onakasztds

17. 75 éves férfi jobb felesége haldla nyugdijas Onakasztas

18. 55 éves férfi jobb alkoholista nincs adat Onakasztas

19. 54 éves férfi jobb alkoholista nincs adat Onakasztas

20. 75 éves férfi jobb magany nyugdijas Onakasztas

21. 80 éves férfi jobb betegség nyugdijas magasbdl leugras
22. 45 éves né jobb csaladi problémak nincs adat gyogyszerm.

23. 46 éves né jobb édesapja halala nincs adat gyogyszerm.

24. 39 éves férfi jobb munkahely elvesztése nincs adat Onakasztas

25. 28 éves férfi jobb csaladi problémak nincs adat Onakasztas
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7.2. A kontrolicsoport tagjainak adatai

Sorszéam Eletkor nem kezesség Gydgyszer, szemiiveg Foglalkozds

26. 50 éves né jobb - Vegyészmérnok

27. 46 éves né jobb - Gépészmérnok

28. 36 éves né jobb szemiiveges Pedagdgus

29. 75 éves né jobb szemiiveges, Nyugdijas. kozgazdasz
30. 43 éves férfi jobb - Uzemmérnok

31. 40 éves né jobb - Operator

32. 45 éves férfi jobb szemiiveges Jogdsz

33. 24 éves né jobb - Kozmetikus

34. 24 éves férfi jobb szemiveges Technikus

35. 27 éves né jobb - lgazgatasi lgyintéz6
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8. A kézirasok vizsgalata

A levelek fénymadsolatait az egy megyei rend6r-fGkapitanysdg bocsatotta
rendelkezésemre tudomanyos kutatas céljara.

A grafoldgiai elemzést megnehezitette az eredeti kézirdsok hidanya, hiszen a
fénymasolaton csak kovetkeztetni lehet a nyomatékra, s az ezzel szoros 6sszefliggésben levé
mas grafoldgiai jellemzGkre is (betlik szétesése, vonalak toredezettsége, betlileszakadasok,
stb.)

Megvaltozott tobb fénymdsolaton az eredetihez képest a margdk mérete is, attdl
fliggben, hogyan helyezték el a fénymdsoldn a levelet.

A levelek sajatossaga, hogy egy részik a klasszikus levélformanak nem felel meg,
feljegyzésszer(i, néhany mondat vagy sz6 csupan, hidnyzik a megszolitds, alairds. igy ezeknek
a sajatossagai nem figyelhet6k meg, az elemzésbdl kimaradnak.

A vizsgalatot a szakirodalomban fellelhet6 érzelmi élet zavaraira utalé grafoldgiai
jegyek Osszegyljtésével kezdtem. Majd a jegyeket az irds szerkezeti felosztasa szerint négy
csoportba rendeztem: (Az iras teljes rendszere, alrendszerei, rendszerelemei, részelemei
szerint.) Ezek alapjan négy tablazatot készitettem, melyekben abrazoltam a grafoldgiai
jegyek meglétét a levelekben. A kapott adatokat grafikai tdblazatokon is abrdzoltam. A
vizsgdlat eredményeként meg lehet hatdrozni azokat a grafoldgiai jegyeket amelyek az
érzelmi élet zavarait tikroz6 grafikai jegyek kozil az Ongyilkossdgra késziil6 emberek
kézirasaban fellelhetdk.

8.1. A grafoldgiai jegyek Gsszesitése az irds teljes rendszerében nézve

Bal margd keskeny 13 12 0 4 6
Balra, felfelé tolodott irastomb 21 4 0 4 6
Felsé margd keskeny 19 6 0 2 8
Gyakori javitasok 0 25 0 0 10
Jobb margé keskeny 19 6 0 2 8
Lendilet hianya, erGtlenség 20 5 0 0 10
Megszokastdl eltérd formak 15 10 0 0 10
Merevség, litemesség 9 16 0 2 8
Nagyméret( alairas 9 6 10 1 8
Nyomasingadozas 24 1 0 4 6
Reszketegség, deformacio 24 1 0 0 10
Szétesd iraskép 18 7 0 0 10
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Tagolatlansag 23 2 2 8
Valtozd d6lésszog 22 3 8 2
Vegyes ductus 21 3 8 2
Vonalmegszakadasok 22 3 2 8
A szdmoszlopok értelmezése: //
a bucsulevelekben fellelhetd jegyek
a bucsulevelekben nem fellelhet6 jegyek
a bucsulevelekbdl hianyzé grafikai formak
a kontrollcsop. levelekben fellelhet6 jegyek
a kontrollcsop. Levelekben nem fellelhetd jegyek

8.2. A grafologiai jegyek Osszesitése az irds alrendszereiben nézve

Alsd és kdzéps6 zonaban valtozé méretek 23 1 1 9 1
Baltendencia 22 2 1 6 4
Felsé zona kozéps6 zéndba siillyedése 24 0 1 9 1
Homord, hulldmzd sorok, szavak 13 4 8 vonalra 0 10
Ingadozd, valtozd soralak 14 3 8 vonalra 0 10
irdsjelek és szavak tavolsaga nagy 6 10 9 2 8

Kicsi szotavolsag 13 11 1 0 10
Kisméretd irds 5 20 0 3 7

K6zépsb zéna idénként eltlinik 5 19 1 0 10
Leesé sorok, szévégek 22 3 0 4 6

Megkulonboztetett jelentéssel bird szavak 19 6 0 - -

Megnyujtott alsé és felsd szarak 9 15 1 0 10
Nagy sortavolsag 15 10 0 6 4
Nagy szétavolsag 12 12 1 9 1

Szimbolikus jelek 15 10 0 - -

Sz(ik irds 14 11 0 5 5

Valtoz6 irdsszélesség 24 1 0 9 1

18




8.3. A grafoldgiai jegyek Gsszesitése az irds rendszerelemei szerint

Also szarak, vessz6k élesen hatolnak az alsé zénaba 11 13 1 0 10
Alsé zénaban a hurkolasok balra térnek 15 10 0 1 9
Alsé zénaban a szarak megtortek, nem kapcsolédnak 0 25 0 0 10
a kozéps6 zénabeli betlitesthez

Az alairas elsé betlijének mérete megné 13 1 11 5 4
Bet(inagysadg ingadozdasa 24 1 0 10 0
Diszitésnélkiliség 23 2 0 10 0
Indokolatlan vonalmegszakadasok 25 0 0 1 9
Kisbetlk nagybet(ikként valé alkalm. 4 21 0 0 10
Kotetlen irds 17 8 0 0 10
Nyomtatott és irott betlik keveredése 10 15 0 10 0
Olvashatd, olvashatatlan szavak 20 5 0 0 10
Széles alapokon allé nagy kezdGbetd 21 3 1 1 9
Tort, sorvadt, deformalt bet(ik 24 1 0 1 9
Viltakozd betliformak 24 1 0 8 2
Valtoz6 délésszog a betlin belil 20 5 0 2 8
8.4. A grafoldgiai jegyek Gsszesitése az irds részelemei szerint

A hurok metszéspontja lecsuszik a k6zéps6 zénaba 23 0 2 6 4
Betlitestbe hatolo ékezet 1 24 0 2 8
Bizonytalan vonalinditas 15 10 0 0 10
Erés nyomatéku tobbletvonalak 4 21 0 0 10
Halvany ékezet, kis méret 12 13 0 0 10
Hegyes végek 8 17 0 2 8
Horpadt ovalok 23 2 0 4 6
Hosszu kezdGvonal 14 11 0 0 10
Kicsi a hurokterilet v. nincs 21 3 1 4 6
LecsUszo végvonal 20 5 0 3 7
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Rovid t- athuzas 2 23 0 0 10
Sulyos, alacsony ékezet 6 19 0 4 6
Szétesd betiik 15 10 0 0 10
Szévégeknél baltendencia 21 4 0 4 6
Szbges hurok 12 12 1 1 9
Szbgesedés a betiikben 20 5 0 0 10
Szublimalé hurokszar 9 15 1 4 6
Sz(ik ovalok 9 16 0 2 8
t, A 4thuzasa hulldmos 10 15 0 0 10
Tremorok 25 0 0 0 10
Valtakozé alaku ékezet 22 3 0 4 6
Zart ovalok 10 15 0 6 4
8.5. Az dngyilkossdgot elkéveté emberek kézirdsaban meglevé legjellegzetesebb

Indokolatlan vonalmegszakaddsok
Tremorok

Nyomasingadozas

Reszketegség, deformacio

Valtozé irasszélesség

Felsé zona kozépso zéndba siillyedése
Valtakozé bet(iformdk

Betlinagysag ingadozdsa

Tort, sorvadt, deformalt betik
Tagolatlansag

Alsd és kozéps6 zonaban eltéré méretek
Diszitésnélkiliség

A hurok metszésp. lecsuszik a k6zéps6 zéndba
Horpadt ovalok

Valtozd d6lésszog

Vonalmegszakadasok

Baltendencia

grafoldgiai jegyek és el6forduldsuk aranya a vizsgalt irdsokban

25
25
24
24
24
24
24
24
24
23
23
23
23
23
22
22
22
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Leesd sorok, szovégek

Valtoz6 alaku ékezetek

Balra tolddott irastomb

Vegyes ductus

Széles alapokon allé nagy kezd6bet(k
Kicsi a hurokterilet vagy nincs
Szovégeknél baltendencia

Lendilet hidnya, erGtlenség

Olvashato, olvashatatlan szavak valtakozva
A bet(ik horizontalis és vertikalis irdnya valtozé
Szogesedés a betlkben

Lecsuszé végvonalak

Jobb margd kicsi

Fels6 margd kicsi

Megkillonboztetett jelentéssel bird szavak
Szétesl iraskép

Kotetlen iras

Megszokastol eltérd formak

Nagy sortavolsag

Szimbolikus jelek

Alsé zonaban a hurkolasok balra térnek
Szétesl betlik

Bizonytalan vonalinditas

Szik iras

Ingadozd, valtozé soralak

Homoru, hulldmzé sorok, szavak

Kicsi szotavolsag

Az aldirds elsé betlijének mérete megnd

22
22
21
21
21
21
21
20
20
20
20
20
19
19
19
18
17
15
15
15
15
15
15
14
14
13
13
13
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8.5.1. Az ongyilkossagot elkdvet6 emberek kézirasaban leggyakrabban
eléforduld grafologiai jegyek az iras teljes rendszerében

nyomasingadozas
reszketegség

tagolatlansag

valtozd dblésszog
vonalmegszakaddsok

balra toldédott irdstomb
vegyes ductus

lendilet hidanya, erGtlenség
kicsi jobb margé

kicsi felsé margé

szétesd irdskép
megszokastdl eltérd formak

25

20

15

10

24
24
23
22
22
21
21
20
19
19
18
15

Onyomasingadozas
Breszketegség
Otagolatlansag
Ovaltozo délésszog
Bvonalmegszakadasok
Obalra tolédott irastomb
Bvegyes ductus
Olendiilet hianya,
erbtlenség
Bkicsi jobb margé
Bkicsi fels6 margo
Oszéteso iraskép

Omegszokastol eltérd
formak
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8.5.2. Az ongyilkossagot elkdveté emberek kézirasaban leggyakrabban
eléfordulé grafologiai jegyek az iras alrendszereiben:

valtozo irdsszélesség

fels6 zéna kozépsb zdnaba slllyedése
also és kozéps6 zonaban eltéré méretek
baltendencia

leesé sorok, szovégek
megkiilonboztetett jelentéssel bird szavak
nagy sortavolsag

szimbolikus jelek

szlik iras

ingadozd, valtozo soralak

homoru, hulldamos sorok, szavak

kicsi szotavolsag

24
24
23
22
22
19
15
15
14
14
13
13

25

20

15

10

DOvaltozo irasszélesség

Bfels6 zona kozépso zonaba
siillyedése

Dalso6 és kozépso6 zonaban
eltéré méretek

Obaltendencia

Bleeso sorok, szévégek

Omegkiilonboztetett
jelentéssel biré szavak
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8.5.3. Az ongyilkossagot elkdveté emberek kézirasaban leggyakrabban
el6forduld grafologiai jegyek az iras rendszerelemeiben:

indokolatlan vonalmegszakadasok

valtozo betliformak

betlinagysag ingadozasa

tort, sorvadt, deformalt bet(ik
diszitésnélkiliség

széles alapokon allg, nagy kezd6bet(ik
olvashato, olvashatatlan szavak valtakozva
a betlik horizontdlis és vertikalis irdnya valtozo
kotetlenirds

alsé zéndban a hurkok balra tornek

az alairas elsé bet(ijének mérete megné
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vonalmegszakadasok
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Otort, sorvadt, deformalt
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Oszéles alapokon allo,
nagy kezddbetiik

Bolvashato, olvashatatlan
szavak valtakozva

Oa betlik horizontalis és
vertikalis iranya valtozo

B kotetleniras

Balso6 zénaban a hurkok
balra tornek

Daz alairas els6 betiijének
mérete megné
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8.5.4. Az ongyilkossagot elkdveté emberek kézirasaban leggyakrabban
eléforduld grafologiai jegyek az iras részelemeiben:

tremorok

a hurkok metszéspontja lecsuszik a k6zépsé zénaba
horpadt ovalok

valtakozé alaki ékezetek

kicsi a huroktertlet vagy nincs

szovégeknél baltendencia

szogesedés a betlkben

lecsuszott végvonalak

szétesd bet(ik

bizonytalan vonalinditas
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9. Osszefoglalas

Az ongyilkossag elGrejelzése az esetek tulnyomé részében lehetetlen. Lehetnek
el6jelei: a depresszids viselkedés, a zavart idegallapot, de bekdvetkezhet varatlanul, minden
el6zmény nélkdl is.

Az Ongyilkossag el6tt néhany perccel irt levelek is ezt a kettsséget mutatjak, mivel
mas-mas idegallapotban levé emberek irtak 6ket.

Zaklatott lelkidllapotban irt bucsulevelek: Nyugodt lelkidllapotban irt bucstlevelek:
3. 1
5. 2
7. 4
8. 6.
9. 10.
11 13.
12. 17
14. 19.
15 20.
16 21
18. 23
22.

24,
25.

Van, aki a vele tortént negativ események hatasara szinte megérleli magdban a halal
gondolatat. Leszamol mindennel, nyugodtan, higgadtan eldonti, hogy mit fog tenni. Az ilyen
levelekben nincs indulat, hatarozottsag, rendezettség, a megszokott formak alkalmazdsa
jellemz6. Dontésképesség, az értelem uralma domindl. Nem pszichés zavar mutatkozik,
hanem nyugodt elhatarozds és erds banat.

Ezek a levelek hasonlésdgot mutatnak azokkal a levelekkel, amelyeket
kiegyensulyozott, lelkier8s, rendezett életkoriilmények kozott él6 emberek irtak.

A higgadt lelkidllapotban irok kézirdsai nem jelzik el6re az emberek varhaté
cselekedeteit. igy ezekben az esetekben az irds nem lesz ,felkidlté jel”, a kdrnyezetet nem
tdjékoztatja az 6ngyilkossag kozeledtérdl.

Masik csoportja az ongyilkosoknak a negativ hatdsok kovetkeztében
Osszeroppannak, teljesen labilissa, nyugtalanna hatdrozatlanna valnak, az érzelmek uralma,
idegrendszeri zavar jelentkezik naluk.

Ezeknek az embereknek a kézirasai egyértelmiien mutatjak — a grafoldgiai jegyeik
alapjan - irdik rossz lelkiallapotat, jelzik az oOngyilkossag lehetGségét. Ezekben az
esetekben, - melyek az altalam vizsgdlt esetek majdnem 60%-at tették ki, - az iras
jellegzetes grafikai sajatossagainak felismerése, ismerete nagymértékben segit az
ongyilkossagok megel6zésében. A grafologia tudomanya akkor tudna segiteni ezen esetek
megelGzésében, ha a pszichiatriai kezelések részévé valna a kéziras elemzés. Ez esetben a
kezelésre jelentkezSk koziil kiszlirhetSk lennének az ongyilkossag elkovetését fontolo
betegek, és igy naluk a pszichiatriai kezelés az oOngyilkossag megelGzésére
6sszpontosithatna.
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